
 
Ravijuhendi „“Transfusioonravi juhend (II osa). Transfusioonravi kroonilise haigusega 

patsiendil; kriitiliselt haige patsiendi transfusioonravi” töörühma koosolek nr 11 

 

Toimumise aeg: 04.05.2023 kell 12.00–16:15 

Toimumise koht: Teams 

 

Osalesid Tartus töörühma liikmed Eve Laansoo, Mari Punab (alates 12:45), Merike Toomik, , 

Kerli Vijar, Kairi Marie Riigor, Polina Savitski. Veebis osalesid töörühma liikmed Dina Ljahh, 

Renna Truus ning Indrek Ude, konsultant Kadri Rohtla ja sekretariaadi liige Anett Roosipuu. 

Püsisekretariaadist osales Tartus Liisa Saare ning Tervisekassast Liina Vassil. 

Ei osalenud etteteatamisega sekretariaadi liikmed Maarja Karu, Elise Lätt, Triin Paabo ning Laura 

Johanna Mettis. Koosolekul osales töörühma 9 liikmest 9, millega oli kvoorum koos. 

 

Koosolekut juhatas töörühma juht Eve Laansoo, protokollis Liisa Saare. 

 

Koosoleku päevakava:    

 

1. Huvide deklaratsioonide läbivaatus  

Koosolekute vahelisel ajal ei olnud ravijuhendi meeskonnal lisandunud deklareeritavaid huvisid. 

 

2. Tervishoiukorralduslike küsimuste lõplik kinnitamine 

Koosolekueelselt saatis Liisa Saare töörühmale ülevaatamiseks tagasiside Tervisekassa juristilt 

(Tervisekassa esindaja Liina Vassili kaudu) nõusoleku/keeldumise küsimuse osas. Juristi 

hinnangul tuleb vereülekandest loobumised kirjalikult registreerida (patsiendi tahteavaldus), 

digiloo tahteavaldus on õiguslikult pädev. Töörühm võttis seda tagasisidet soovituste 

sõnastamisel arvesse. 

 

Tervishoiukorralduslikele küsimustele vastavad soovitused on sõnastatud järgnevalt, soovitused 

on kõik 04.05. seisuga kinnitatud. 

 

1.Kuidas tegutseda vereülekandest loobuvate patsientidega (nt Jehoova tunnistajad)? 

 

1) Informeerige vereülekandest loobuvaid patsiente võimalike terviseriskide osas. (kinnitatud 

eelneval koosolekul) 

2) Vereülekandest loobuval patsiendil paluge täita tahteavaldus kirjalikult. (kinnitatud 04.05.23 

koosolekul) 

3) Ka erakorralistel juhtudel arvestage vereülekannete puhul patsiendi tahet, juhul kui see on 

teada. (kinnitatud 04.05.23 koosolekul). 

 

 



2.Milline on osakondades kasutatav verekomponentide kasutamise nõusoleku vorm ja 

kord?  

1) Võtke patsiendilt informeeritud (võimalusel kirjalik) nõusolek verekomponentide kasutamise 

kohta kas eraldi nõusolekuna või osana hospitaliseerimise nõusolekust või dokumenteerige 

patsiendi nõusolek haigusloos. (kinnitatud 04.05.23 koosolekul) 

 

2)Korduvate vereülekannete puhul võtke üks nõusolek verekomponentide kasutamise kohta. 

(kinnitatud 04.05.23 koosolekul) 

 

 

3. Millal võtta patsiendilt pärast vereülekannet ja korduva vereülekande korral 

hemogramm?   

 

1) Stabiilses seisundis oleval statsionaarsel patsiendil kontrollige hemogrammi 24 tunni jooksul 

pärast erütrotsüütide suspensiooni või trombotsüütide kontsentraadi ülekannet. (kinnitatud 

04.05.23 koosolekul) 

 

4. Milline on vereülekande protseduuride kord? Kas ja mis tingimustel võib teha 

ambulatoorselt/päevaravis vereülekandeid?    

 

1) Nii statsionaarselt kui ambulatoorsel/päevaravi patsiendil tehke vereülekanne vastavalt 

Sotsiaalministri määrusele „Vereülekande tingimused ja kord“. (kinnitatud 04.05.23 koosolekul) 

 

3. Ravijuhendi lisad 

Ravijuhendiga koos on töörühmal plaanis anda välja kokku 7 lisa. Kuue lisa mustandid on 

valmis ja saadeti töörühmale tutvumiseks ja kommenteerimiseks enne koosolekut. 

Lisas 1 „Kiiritatud verekomponentide kasutamise näidustuste“ on vaja veel teha täiendus 

Hodgkini lümfoomi staadiumite kohta. Töörühma liige Mari Punab vaatab selle punkti 

järgmiseks koosolekuks üle. 

Lisa 2 „Transfusioonireaktsioonide diagnoosimine ja käsitlus“ käis töörühm üksikasjalikult läbi, 

tuues täiendusi ja muutes tabelit algmaterjalile sarnasemaks, sealjuures kohandades Eesti oludele 

sobivaks. Liisa Saare vaatab veel üle tabeli lõppu ja kohandab vastavalt algmaterjalile. Lisa 

läheb uuele arutelule järgneval koosolekul. 

Lisa 3 „Doonori ja retsipiendi veregrupi sobimatus allogeense vereloome tüvirakkude siirdamise 

korral“ on väga spetsiifiline teema, mida veel kohandavad sekretariaadi liige Triin Paabo ning 

töörühma liige Mari Punab. 

Lisas 4 „Transfusiooniga seotud tsirkulatoorse ülekoormuse (TACO- Transfusion-Associated 

Circulatory Overload) vältimise juhend“ täpsustas töörühm paar tekkinud küsimust. Lisa saab 

kommenteerida kaustas. 

Lisa 5 „Veritsuste üldine käsitlus maksatsirroosiga patsientidel“ ei jõudnud töörühm 

üksikasjalikult üle vaadata. Lisa saab kommenteerida kaustas ja töörühm arutab järgmisel 

koosolekul. 

Lisa 6 „Verekomponentide ülekande kiirus“ täiendab töörühma liige Mari Punab vastavalt 

töörühma arutelule. Töörühma hinnangul sobib tabeli variant 2 rohkem, kus on rohkem lahti 

kirjutatud ja lisamärkused. 



Lisa 7 „ABO ja Rh-süsteemi asendused“ on vaja veel ette valmistada, töörühm arutab seda 

järgmisel koosolekul 

4. Ravijuhendi retsensendid 

Töörühm pakkus, et ravijuhendi retsensentideks võiksid olla hematoloog ja sisearst. Töörühm 

pakkus nimesid, mõlemad spetsialistid töötavad PERHis. Liisa Saare arutab püsisekretariaadi 

siseselt, kas selline korraldus sobiks ja kui tuleb „jah“ otsus, siis võtab spetsialistidega ühendust. 

5. Edasised plaanid 

Arvestades, et ravijuhendis on veel vaja arutada käsikirja ning lisasid, plaanime veel ühe 

töörühma koosoleku. 

Kokku lepiti 19.06.23 kell 12-16 (Tartu ja veeb) 

Liisa Saare saadab enne koosolekut  töörühmale ülesanded. 

 

 

Protokoll on koostatud 08.05.23 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 


