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08.06.2020 kell 11.00–13.45 

Veebipõhine koosolek Webex keskkonnas 

Osalesid töörühma liikmed: Kai Zilmer (juht), Kerstin Kase, Reet Tooming, Ene Villak, Gerda 

Mälk, Aljona Kurbatova, Kristel Rannaääre, Natalia Nikitina, Heli Laarmann (kuni 12.00). 

Puudusid töörühma liikmed: – 

Osalesid konsultandid: Kristi Rüütel, Marge Reinap  

Osalesid (püsi)sekretariaadi liikmed: Pilleriin Soodla (juht), Urmeli Katus (püsisekretariaadi 

liige), Keiu Paapsi, Karmen Jaaniso 

Koosolekut protokollis: Urmeli Katus  

 

 

Koosoleku päevakord ja vastu võetud otsused: 

1. Ravijuhendi töörühma liikmete, konsultantide ja sekretariaadi liikmete huvide 

deklaratsioonid ning kvoorum 

Töörühma liikmetel, konsultantidel ega sekretariaadi liikmetel ei olnud lisandunud huvisid 

mida deklareerida. Koosolekul osales üheksa töörühma liiget. Heli Laarmann lahkus kell 12.00 

Kvoorum oli koos ja töörühm oli otsustusvõimeline. 

 

2. Lisakoosoleku kokku leppimine 

Püsisekretariaadi liige Urmeli Katus tegi ettepaneku leppida juuni II. pooleks kokku 

lisakoosolek, et üheskoos üle vaadata koostatava ravijuhendi esialgne käsikiri ja algoritmid. 

Lisakoosolek lepiti kokku 18.06.2020 kell 12.00–14.00. 

 

3. Arutelu seaduse muudatuse algatamisest 

Urmeli Katus suhtles vahepealsel perioodil Heli Laarmanniga seoses seaduse muudatuse 

algatamisega. Urmeli Katus andis töörühmale edasi saadu järgmise saadud informatsiooni: 

vastavalt Eesti Vabariigi Põhiseaduse § 103 on seaduste või seaduste muutmise algatamise 

õigus: 

  1) Riigikogu liikmel; 
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  2) Riigikogu fraktsioonil; 

  3) Riigikogu komisjonil; 

  4) Vabariigi Valitsusel; 

  5) Vabariigi Presidendil põhiseaduse muutmiseks. 

 

Seaduse muudatuse ettepanekuid saab teha igaüks eelnimetatud institutsioonidele ja nemad 

kaaluvad seaduse muutmise vajaduse põhjendatust, algatades vajadusel selleks eraldi 

arutelud. Kindlasti on kaalu rohkem põhjendatud seaduste muudatusettepanekutel, mille 

esitab mõni esindusorganisatsioon (näiteks erialaselts). 

 

Tartu Ülikooli püsisekretariaat on andnud nõusoleku olemaks üheks seaduse muudatuse 

ettepaneku esitavaks osapooleks. Kerstin Kase arutab asja Eesti Infektsioonhaiguste Seltsi 

juhatuses. Aljona Kurbatova ja Kristi Rüütel arutavad asja Tervise Arengu Instituudis.  

 

 

4. Ravijuhendiga koos koostatav patsiendi infomaterjal 

Urmeli Katus tegi ülevaate Tervise Arengu Instituudi (TAI) poolt olemasolevatest 

infomaterjalidest. TAI on 2017. aastal välja andnud kolm teemakohast patsiendimaterjali: 

„Seksuaalsel teel levivad infektsioonid“, „HIV ja selle testimine“ ja „HIV-nakkus ja AIDS“. 

Töörühma arutelu käigus kokku lepitud, et täiesti uut patsiendimaterjali ravijuhendi raames 

koostama ei hakata. TAI-l on plaanis oma „HIV ja selle testimine“ materjali uuendada. Aljona 

Kurbatovaga täpsustatakse kas materjal uuendatakse ja antakse välja koos käesoleva 

ravijuhendiga või hakkab HIV-testimise ravijuhend viitama TAI uuendatud materjalile.  

 

5. Tervishoiukorralduslikud küsimused 

Töörühma arutelu käigus lepiti kokku et tervishoiukorraldusliku küsimuse number üks all 

formuleeritakse praktilised soovitused järgmistel teemadel: 

1. milliste sümptomite esinemise korral tuleb teostada HIV-test 

2. missuguste riskikäitumiste korral tuleb teostada HIV-test 

3. missuguste haiguste korral tuleb teostada HIV-test. 

4. testimine kõige rohkem mõjutatud piirkondades  

5. HIV-testimise sagedus 



3 
 

6. patsiendi informeerimine testi tegemise eelselt  

7. mida teha positiivse HIV-testi tulemuse korral 

8. mida teha negatiivse HIV-testi tulemuse korral 

 

Töörühma arutelu käigus lepiti kokku et tervishoiukorraldusliku küsimuse number kaks all 

formuleeritakse praktilised soovitused järgmistel teemadel: 

1. positiivne enesetesti tulemus → pöörduda perearst/anonüümne testimiskabinet/noorte 

nõustamiskabinet/infektsioonhaiguste arst 

2. positiivne testitulemus, kui testi teeb vastava väljaõppe saanud mitte-tervishoiutöötaja → 

mitte-tervishoiutöötaja lepib kokku positiivse testitulemuse saanud inimesele vastuvõtu aja 

korduvtestimiseks. Kontrollib inimese jõudmist arsti vastuvõtule.  

3. positiivne testitulemus kui testi teeb tervishoiutöötaja → tervishoiutöötaja lepib kokku 

positiivse testitulemuse saanud inimesele vastuvõtu aja infektsioonhaiguste arstile. Kontrollib 

inimese jõudmist infektsioonhaiguste arsti vastuvõtule. 

4. mida teha positiivse testi tulemuse korral (mitte-tervishoiutöötaja/tervishoiutöötaja) 

5. mida teha negatiivse testi korral. 

 

Soovituste konkreetne sõnastus vaadatakse üle viimasel töörühma koosolekul.  

 

Mõlema tervishoiukorraldusliku küsimuse soovituste põhjal tehakse algoritmid, mille 

vormistab Urmeli Katus. 

 

 

 

 


