Ravijuhendite néukoja koosoleku protokoll 2021-6
‘ A

Ravijuhendite noukoja koosolek 07.12.2021 RAX I'J UHEND

Toimumisaeg: 09.11.2021, algus 13.00 1opp 16.15
Videokoosolek MS Teams keskkonnas

Osalesid (RINK liikmed): Kadri Tamme (esimees), Neve Vendt, Gerli Usberg, Agnes Aart, Senta-
Ellinor Michelson, Anneli Ritsep, Piret Viiklepp, Ulla Raid, Jekaterina Steinmiller, Kertu
Riinkorg, Maivi Parv ja tema asendusliige Marion Kalju

Puudusid (RINK liikmed): Alar Irs, Mari-Anne Hirma

Kutsutud: Helgi Kolk, Ulle Ani, Laura-Liisa Liivamigi, Kaja-Triin Laisaar, Paula Tomson,
Urmeli Katus, Tatjana Meister, Kairit Linnaste

Koosolekut juhatas Kadri Tamme, protokollis Paula Tomson

13.00-13.05 Koosoleku sissejuhatus ja noéukoja liikmete huvide deklaratsioonide
ldbivaatus. Kadri Tamme (Ravijuhendite Noukoja esimees)

Huvide deklaratsioonides muudatusi ei ole

OTSUS: Informatsioon teadmiseks voetud.

13.05-13.10 Koosolekutevahelisel ajal elektroonselt tehtud t66 kokkuvéte. Kaja-Triin
Laisaar (ravijuhendite piisisekretariaat)

* 02.12.2021 seisuga saab kinnitatuks lugeda ndoukoja 9.11.2021 koosoleku protokolli, kuna
koosolekul osalenud ndukoja liikmetelt tdhtajaks 02.12.2021 parandusettepanekuid ei
laekunud.

» 02.12.2021 seisuga saab kinnitatuks lugeda ravijuhendi ,,Tubaka- v&i nikotiinitoodetest
loobumise ndustamine* retsensendid: (1) Iisi Kriipsalu, perearst Kambjas, OU Perearst Iisi
Kriipsalu; (2) Eve-Mai Kuulpak, pulmonoloogia juhtivarst, lda-Tallinna Keskhaigla
sisehaigustekeskus ja (3) Gerli Usberg, Ravijuhendite Noukoja liige. Téhtajaks 2.12.2021
osales kinnitamises 13 ndukoja liiget, koik olid poolt.

OTSUS: Informatsioon teadmiseks voetud.



13.10-13.55 2022. aastal koostamisele minevate ravijuhendite valimine. Kaja-Triin Laisaar

K.-T. Laisaar esitas iilevaate kiimnele esitatud teemaalgatusele ndukoja liitkmete poolt
elektroonselt antud hinnangutest (tdhtaeg 2.12.2021) ja koondhinnangute alusel kujunenud
teemaalgatuste pingereast. Teemaalgatusi hindas 12 ndukoja liiget 13st (v.a Mari-Anne Harma).
Teemaalgatuste algse hindamise tulemuste pdhjal moodustunud pingerida vt protokolli lisa 1.

Piisisekretariaat tGstatas kiisimuse, kas analoogselt varasemate aastatega késitleda ka seekord uusi
teemasid ja nn jatkujuhendeid eraldi. Noukoda leidis, et teatud teemade (terviseseisundite/haigus-
te) puhul on patsiendi tervikliku késitluse tagamiseks oluline vastata suuremale hulgale
kliinilistele ja tervishoiukorralduslikele kiisimustele, kui on vdimalik iihe praeguseks Eestis vilja
kujunenud ja keskmiselt aasta jooksul valmiva ravijuhendi raames. Seetdttu juhul, kui ravijuhendi
koostajad seda ndukojale juhendi kisitlusala esitades teada annavad ja veenvalt pohjendavad, tuleb
voimaldada ravijuhendi kiisimused jagada mitme juhendi vahel ja (mdnel) jargneval aastal
koostada nn jétkujuhend.

Samas leidis ndukoda, et aastail, mil valmimisaasta jirgi kuulub ajakohastamisele suurem arv
ravijuhendeid (nt 2022. aastal kuus juhendit), peab igal juhul jiima vdimalus ka uute teemade
toOssevotmiseks. Aastas todsse vOetavate ravijuhendite arv jddb esialgu samale tasemele — 2022.
aastal alustab piisisekretariaat kaheksa juhendi koostamist. Ajakohastatavate juhendite kohta, mida
valmimisaasta pohjal peaks 2022. aastal to0sse vOtma kuus, on piisisekretariaat votnud
eksperdihinnangud. Igale ajakohastamist vajavale juhendile andis hinnangu algse juhendi
tooriihma juht ja juhendi peamise sihtrithma (eriala) esindaja. Ekspertide hinnangul vajavad kdik
kuus juhendit ajakohastamist, samas on ajakohastamise maht véga erinev ning kdigi juhendite
puhul ei lange kahe eksperdi arvamused kokku. Lepiti kokku, et piisisekretariaat koostab
eksperdihinnangute pdhjal juhendite ajakohastamise vajaduse (sh mahu) kokkuvdtte ning ndukoda
valib selle pohjal vilja 2022. aastal esmajérjekorras ajakohastmisele minevad ravijuhendid.

Kui kéesoleva aasta jooksul selgub, et Eesti Haigekassal on 2022. aastal voimalik rahastada
rohkem kui kaheksa ravijuhendi koostamist ja ravijuhendite piisisekretariaadil on liikmete
tookoormust arvestades voimalik veel juhendeid to0sse votta, saab juba koostatud pingeridade
alusel t66sse votta jargmised (nii uued kui ajakohastatavad) juhendid.

Esitatud teemaalgatused tehakse avalikkusele kittesaadavaks kas uuenenud ravijuhendite
veebikeskkonnas voOi pilisisekretariaadi veebikeskkonnas. Teemaalgatuste esitajatele annab
plisisekretariaat teada, mitmendaks vastav teemaalgatus pingereas jii, kas juhend 1dheb to6sse
kohe aasta alguses vdi vdimalusel hiljem ning teemaalgatuse esitaja soovi korral ka tidpsema
tagasiside.

OTSUS (konsensus): Arvestades Eesti Haigekassa poolt seni aastas rahastatud ravijuhendite arvu
(kaheksa), alustada t66d kahe jatkujuhendiga (mille koostamiseks esitati teemaalgatus); kolme uue
juhendiga (teemaalgatustele antud hinnangute pingereas 1.-3. kohale jddnud juhendid) ning
ajakohastada kolm ravijuhendit (kuuest). Ajakohastamisele minevad juhendid valib ndukoda
jérgmisel koosolekul.



13.55-14.15 Sirutuspaus

14.15-14.20 Patsiendi infomaterjali ,,2. tiilipi diabeet” arutelu ja sobivusel kinnitamine.
Urmeli Katus (ravijuhendite piisisekretariaat)

Patsiendi infomaterjal ja patsientide tagasiside kokkuvdte oli ndukoja liikkmetele enne koosolekut
meili teel ette saadetud. Juhendi koostamist koordineerinud ravijuhendite piisisekretariaadi
esindaja U. Katus tegi lithiiilevaate patsiendi infomaterjalis tagasiside pohjal tehtud muudatustest.

OTSUS (konsensus 10 hazlega, hidletamises ei osalenud ndukoja liige J. Steinmiller): Kinnitada
patsiendi infomaterjal ,,2. tiiilipi diabeet”.

14.20-15.00 Ravijuhendite kisitlusalade arutelu ja sobivusel kinnitamine. Tatjana Meister
ja Kaja-Triin Laisaar (TU ravijuhendite piisisekretariaat), Helgi Kolk (lamatiste ravijuhendi
toorithma juht)

* Ravijuhendi ,,Lamatiste kisitlus — ennetamine ja konservatiivne ravi“ kisitlusala oli ndukoja
liilkmetele enne koosolekut meili teel ette saadetud. T. Meister’i ja H. Kolk’i sonul pidas
toorithm mh vajalikuks esitada uusi, praeguseks lamatiste ennetamise ja késitluse seisukohast
olulisi ja vastust vajavaid kiisimusi.

Noukoda tegi juhendi toorithmale ettepaneku lisada kisitlusalasse kiisimus lamatiste
ennetamise kohta pikkadel operatsioonidel. Piisisekretariaat pakkus vélja tookorraldusliku
lahenduse, et ndukoda kinnitab késitlusala praeguses formaadis (to6rithma koostatud
kiisimustega) dra, kuid juhendi t66rithm arutab ndukoja ettepanekut oma jargmisel koosolekul
ning kui otsustatakse kasitlusalasse kiisimus lisada, tehakse ndukojale késitlusala tdiendamise
ettepanek.

* Ravijuhendi “Lapse silmakontroll ja ndgemisteravuse hindamine” (ravijuhendi ,,Lapse
tervise jilgimise juhend” ajakohastatav osa)

Kasitlusala ja toorithma tagasiside noukoja ettepanekule késitlusala muuta oli ndukoja
liikmetele enne koosolekut meili teel ette saadetud. K.-T. Laisaar selgitas lithidalt juhendi
tooriihma otsust késitlusala vastavalt ndukoja ettepanekule mitte korrigeerida. Noukoda
ndustus tooriihma arutluskdiguga.

OTSUS (konsens 10 hailega, hadletamises ei osalenud ndukoja liige J. Steinmiller): Kinnitada
ravijuhendi ,,Lamatiste késitlus — ennetamine ja konservatiivne ravi” kisitlusala tingimusega, et
tooriihm arutab pikkadel operatsioonidel lamatiste ennetamise kiisimuse lisamist késitlusalasse.
Kinnitada ravijuhendi ,,Lapse silmakontroll ja nigemisteravuse hindamine” kasitlusala.

15.00-15.15 Transfusioonravi teemalise juhendi koostamisel tekkinud kiisimused. Kairit
Linnaste (ravijuhendite piisisekretariaat)

Ravijuhendi koostamist koordineeriv piisisekretariaadi liige K. Linnaste tutvustas transfusioonravi
juhendi valmimise ajakava ja ette voetud samme, milleni sageli joutakse alles parast juhendi



valmimist. Nimelt on Tranfusioonmeditsiini Selts koos teiste asjakohaste seltsidega esitanud Eesti
Haigekassale tervishoiuteenuste loetelu muudatusettepaneku ja algatanud ldbirddkimised
Sotsiaalministeeriumiga mairuse muutmiseks, et kohe juhendi valmimise jargselt oleks voimalik
koiki ravijuhendi soovitusi jargida.

Noukoja litkmed toid vilja, et edaspidi olekski kohane vajadusel muuta seadusandlust (nt
maiirust) ravijuhendi koostamise kdigus ldbi tootatud tdendusmaterjali ja muude soovituse
koostamisel arvesse voetavate kriteeriumite pdhjal ehk tuginedes juhendis antud soovitus(t)ele.

OTSUS: Informatsioon teadmiseks voetud.

15.15-16.00 Ravijuhendi ,,Tubaka- v6i nikotiinitoodetest loobumise noustamine* arutelu.
Ulle Ani (t66riihma juht) ja Tatjana Meister (sekretariaadi juht, ravijuhendite piisisekretariaat)

U. Ani ja T. Meister tegid ettekande juhendi koostamise kohta. T. Meister tegi iilevaate juhendi
kohta lackunud tagasiside kokkuvottest ja  juhendis tehtavatest = muudatustest.
Muudatusettepanekud arutab 14bi ja teeb ravijuhendi toorithm oma koosolekul. Seejérel esitatakse
ravijuhend ndukojale elektroonselt AGREE II tdovahendiga hindamiseks ja sobivusel
kinnitamiseks.

OTSUS: Informatsioon teadmiseks voetud. Juhend hinnatakse ja kinnitatakse elektroonselt.

16.00-16.05 Ravijuhendi ,Lapse silmakontroll ja nfgemisteravuse hindamine”
sekretariaadi uute liikmete kinnitamine. Kaja-Triin Laisaar (ravijuhendite piisisekretariaat)
K.-T. Laisaar esitas noukojale kinnitamiseks ravijuhendi sekretariaadi uued litkmed: Liina

Veskimiigi, arst-resident ja rahvatervishoiu magistrant, Tartu Ulikool; Ingrid Kirs, arst-resident,
Tartu Ulikool.

OTSUS (konsensus 10 haélega, ei osalenud ndukoja liige N. Vendt): Kinnitada ravijuhendi ,,Lapse
silmakontroll ja ndgemisteravuse hindamine” sekretariaadi litkmeteks L. Veskimaie ja I. Kirs.

16.05-16.10 Ravijuhendite piisisekretariaadi info ja jooksvad kiisimused. Kaja-Triin

Laisaar (ravijuhendite piisisekretariaat)

» K.-T. Laisaar tutvustas teise spetsiaalselt ndukoja litkkmetele moeldud prof. Holger
Schiinemanni (McMasteri iilikool, Kanada eestvottel korraldatava e-koolituse (15.12.2021 kell
13.00-17.00) kava.

» K.-T. Laisaar toi vélja, et ehkki ravijuhendite koostamisel kasutatav tarkvara GRADEpro toetab
ravijuhendi koostamise protsessi ja kergendab tdendusmaterjali siinteesi ja hindamist ning
soovituste koostamist, esineb selle kasutamisel erinevaid véljakutseid. Piisisekretariaat esitas



7.12.2021 Eesti Haigekassale (mis on omandanud tarkvara kasutuslitsentsi) nimekirja esinenud
tdrgetest ja programmi arendamise vajadustest. Neid kiisimusi arutavad TU ja EHK esindajad
uue aasta alguses eraldi kohtumisel.

OTSUS: Informatsioon teadmiseks voetud.

16.10-16.15 Koosoleku kokkuvdte ja 2022. aastal toimuvate ndukoja koosolekute aja
kokkuleppimine. Kadri Tamme (Ravijuhendite Noukoja esimees) ja Kaja-Triin Laisaar
(ravijuhendite piisisekretariaat)

K.-T. Laisaar pakkus vilja korralisteks kvartaalseteks koosolekuteks jargmised (tavapéraselt
teisipdeval kell 13-17) kuupdevad: 15.03.2022, 07.06.2022, 13.09.2022 ja 06.12.2022 ning
lisakoosolekuteks vajadusel 8.02.2022 (toimumisvajaduse etteteatamisega 7.01.2022) ja
8.11.2022 (toimumisvajaduse etteteatamisega 13.09.2022 korralisel koosolekul). Noukoda pidas
véljapakutud aegu sobivaks. Piisisekretariaat saadab aasta alguses vilja koosolekute
kalendrikutsed.

OTSUS (konsensus): Noukoja 2022. aasta korralised ja lisakoosolekud toimuvad 8.02.2022,
15.03.2022, 07.06.2022, 13.09.2022, 8.11.2022 ja 06.12.2022. Piisisekretariaat saadab 2022. aasta
alguses vilja koosolekute kalendrikutsed.

Koosoleku juhataja:

/allkirjastatud digitaalselt/
Kadri Tamme

Protokollija:

/allkirjastatud digitaalselt/
Paula Tomson



Lisa 1. Ravijuhendite teemaalgatuste hindamise tulemused (iildarvestus)

Ravijuhendis kisitle-

Tervisekaotus Eestis

Praegu Eestis esinevad

Ravijuhendi eeldatav

Juhendi pealkiri tava probleemi olemu- ravijuhendis kisitle- erinevused raviprak- | moju patsiendi tervise- | KOOND- [lill’l\?él::E
P se ja juhendi koosta- tava haiguse/seisundi tikas ja/voi tervise- niitajatele ja/voi HINNANG RIDA
mise vajaduse selgus tottu tulemites ja/voi kuludes | ressursside kasutusele
1. Aktiivsus- ja tihelepanuhdire (ATH) 442 375 3,92 4,00 250 4
diagnoosimise ja ravi pohimotted
2. Siinnitusjirgse perioodi Kisitlus 3,42 3,25 3,00 3,25 108 8.
T Ket N - . -
3 diect ravimr pilepsia kis 3,17 2,67 2,50 2,92 62 10.
itluses lastel
f.l. Siidamehaigete kompleksse taastus-ravi 450 458 425 450 304 1L
juhend
5. .Sagedas.emate ?ml{ulatot).rsete infektsioon- 450 333 425 425 271 3.
haiguste diagnostika ja ravi
Riskivastsiindi P
6. Riskivastsiindinu / enneaegs 417 3,50 3,67 3,75 201 6.
lapse arengu ja tervise jilgimine
7:.Na.ha healoomuliste moodustiste kisitlemise ra 3,75 275 358 3,50 129 7.
vijuhis
8. Siinnitusjirgse massiivse verekaotuse
(postpartum hemorrhage, PPH) 3,25 2,75 2,75 3,08 76 9.
ennetamine ja ravi
9. 2'. t.unupl (‘ilabeedl mittefarmakoloogiline 458 4,08 4,08 433 331 2.
ravi (jatkujuhend)
10. Transfusioonravi IT osa (jatkujuhend) 4,17 3,38 4,08 4,08 234 5.




