Seoses tervise- ja tOOministri madruse nr 62 ,Toovoimetuslehe vormistamine ja edastamine
Tervisekassale” joustumisega, tunnistatakse kehtetuks sotsiaalministri maarus nr 114 ,ToovGimetuslehe
andmekoosseis ja pabervorm ning toovoimetuslehe registreerimise, valjakirjutamise ja haigekassale
edastamise tingimused ja kord”.

Maaruse nr 62 satteid rakendatakse tagasiulatuvalt 30.juunist.2022.

Peamised muudatused:

1) Toovoimetuslehe liigid on — haigusleht ja hooldusleht. Alates 01.04.2022, kui joustus uus perehivitiste
seaduse regulatsioon ja vanemapuhkuse korraldus, ei ole to6vdimetuslehe liikideks enam siinnitusleht ja
lapsendamise leht;

2) Maarusega liideti TVL pShjused haigestumine ja olmevigastus.
NB! Palume olmevigastuste pohjusel to6vabastust vajavatele ravindlustatud inimestele véljastada
haigusleht p6hjusega 1, haigestumine”. Hivitamise skeem on kindlustatule sama.

Palume téévoimetuslehtede pohjuste loetelu hetkel oma tdésiisteemides mitte muuta, kuna
téovoimetuslehtede pohjustes on veel kavas teha muudatusi.

3) Paberil téovoimetuslehe vormi enam eraldi ei kehtestata, vajadusel esitatakse Tervisekassale maaruse
§ 2 1g 1 andmekoosseis.

4) Odedele anti digus haiguse, vigastuse, karantiini v&i kindlustatud isiku hooldamise v&i pdetamise korral
avada ja I6petada haigus- ja hoolduslehti.

Ode véib viljastada haiguslehe haigestumise/vigastuse ja karantiini korral.

Té606nnetuse (té6st vabastamise pohjused 5 ja 6), kutsehaigestumise (pbhjus 2), doonorluse (pbhjus 20) ja
raseda kergemale tééle lileviimise (pohjus 17) korral viljastatud haiguslehti ei télgendata tavapdrase
haigestumise/vigastuse korral viljastatavate haiguslehtedena ning eelnimetatud pdhjusel tohib haiguslehti
(nii esmaseid kui jérglehti) viljastada ainult arst.

Tavapdraste haiguslehtede viljastamise 68igus ei laiene dmmaemandatele. Ammaemandal on &igus
vdljastada haigusleht ainult raseda t66- véi teenistustingimuste ajutiseks kergendamiseks véi ajutiselt teisele
tédle ileviimiseks.

5) Toovéimetuslehti voib tervishoiutddtaja avada peale kindlustatu, hooldatava voi pGetatava labivaatust
vOi tema tervisliku seisundi hindamist sidevahendi teel.

6) Tagasiulatuvalt vGib téovGimetuslehe avada, kui kindlustatud isik haigestub voi hoolduse vGi poetuse

vajadus tekib nadalavahetusel, rahvuspiihal vdi riigiplihal ja isik teavitab sellest tervishoiutéotajat
sidevahendite teel vdi vastuvotule tulles vahetult jargneval toopdeval ja kui kindlustatud isiku
haigestumise kohta on tehtud kanne tervise infoslisteemi.
Nidiiteks kui kindlustatud isiku p6érdub viéiltimatu abi saamiseks arsti poole, kelle juurde ta ravile ei jad, siis
kannab arst tervishoiuteenuse osutamise aja (kuupdev, kellaaeg), haige kaebuste, objektiivse leiu,
diagnoosi, ajutise téévoimetuse vajaduse ja osutatud abi kohta info tervise infosiisteemi ja edasist
tervishoiuteenust osutav arst saab selle info alusel kirjutada vdilja haiguslehe.

Téévoimetuslehe voib tagasiulatuvalt avada, kui patsient vajab téévabastust néidalavahetusele véi
riiklikule piihale langevate t66pdevade eest. Patsient on kohustatud vétma raviarstiga iihendust esimesel
todpdeval peale nddalavahetust voi riikliku piha. Raviarst dokumenteerib tervishoiuteenuse osutamise
vastavalt kehtestatud korrale ja teeb kande tervise infosiisteemi.


https://www.riigiteataja.ee/akt/104082022016

7) Tervishoiutootaja avab ja Iopetab t6ovoimetuslehe kindlustatud isikule tervishoiuteenuse osutamise
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paeval ning edastab andmed samal paeval elektroonselt Tervisekassa andmekogusse.

Tervishoiutéétaja peab ka téévoimetuslehe avamise andmed edastama Tervisekassale viivituseta, st
tervishoiuteenuse osutamise pdeval. Seejdrel kuvatakse téévéimetuslehe avamise info inimesele ja
tééandjale riigiportaalis.

Tervishoiuteenuse osutajatele antakse Oigus |Opetada toovoimetusleht etteulatuvalt kuni kaheksa
kalendripdeva ilma patsienti uuesti vastuvotule kutsumata (nii ambulatoorse kui statsionaarse
tervishoiuteenuse osutamisel).

Kui tervishoiutédtaja teeb otsuse patsiendi haiguse eeldatava I6ppemise kohta, véib ta lopetada
téévoimetuslehe etteulatuvalt, st tegemist ei ole té6voimetuslehe avamisel prognoositava vastuvétu
kuupdeva mdrkimisega téévoimetuslehele vaid tervishoiutéétaja lIopetab oma téélaual lehe ja saadab
andmed Tervisekassa andmekogusse. Tingimus on, et téévéimetuslehe I6ppemise kuupdev ei ole rohkem
kui 8 kalendripdeva ette. V6imalus sddstab nii patsiendi kui ka tervishoiuteenuse osutaja aega ning
vdhendab jérjekordi, kuna téévoimetuslehe lIopetamist taotlevad patsiendid, kellel téévéime taastumise
prognoosi kohaselt téévoimetusleht I6petatakse, ei pea enam selleks toiminguks eraldi tervishoiutéétaja
vastuvotule tulema. Kui patsient tunneb end endiselt halvasti ja té6vdimetuslehe I6ppemise kuupdev on
etteulatuvalt téévoimetuslehele mdrgitud, siis p66rdub patsient enne seda kuupdeva uuesti
tervishoiuteenuse osutaja vastuvétule ja vajadusel pikendatakse tema té6véimetusjuhtu.

Maddruses on sdtestatud voéimalus téévoimetuslehe etteulatuvaks Iopetamiseks, kuid see ei ole kohustus
ja seda ei pea kasutama.

9) Maaruse § 6 Ig 1 sonastusest on vilja jaetud viide teisele haigusele. Kui inimese ajutine t66vGimetus

jatkub ja tooveimetuslehte tuleb pikendada, siis vdljastatakse see uue diagnoosiga eelmisele jargnevana.
Jarglehed valjastatakse vahemalt iga 30 kalendripdeva jarel.

Muudetakse kehtetuks pohimdte, et , kindlustatud isiku ajutise té6voéimetuse ajal kindlaks tehtud teisest
haigusest véi vigastusest tingitud ajutise té66voimetuse korral I6petatakse vdljakirjutatud haigusleht ja
kirjutatakse vdlja uus esmane haigusleht”, kuna uue esmase haiguslehe viljastamine ja eelmise
I6petamine kindlustatud isiku jatkuva haiguse puhul ei ole mdistlik. Iga uue haiguslehe avamisega
rakendub uuesti ka inimese ja td6andja omaosalus.

10) Kuikindlustatud isik ei ilmu kokku lepitud ajal vastuvotule voi ei kontakteeru tervishoiutootajaga kokku

lepitud ajal iima md&juva pGhjuseta, I6petab tervishoiutdotaja toovGimetuslehe kolme t66paeva jooksul
kokkuleppe rikkumise kuupdevaga. Kui isiku mitteilmumine on pdhjendatud, siis toovoimetuslehte
rikkumise tottu ei Iopetata. Vastuvotule mitteilmumine ei ole enam hiivitamise piirang, vaid
toovoimetuslehe I6petamise alus (hivitise maksmist piiravad ainult joobe ja ravi eiramise marge TVL-

l).

11) Satestatakse joobe méarkimine ainult juhul, kui kindlustatud isik pohjustas liiklusonnetuse ja tema joove

on tuvastatud liiklusseaduse alusel kehtestatud korras ekspertiisiga.

12) Tervishoiuttotajale anti digus Iopetada ka teise tervishoiuto6taja valjastatud haigus- voi hooldusleht.

Nditeks kui tekib vajadus avada jdrgnev téévéimetusleht, kuid teise tervishoiuteenuse osutaja juures
avatud leht on jédnud I6petamata.

30.04.2020 saatis Tervisekassa koikidele partneritele ja arendajatele vdlja info, et on loonud véimaluse
iihes raviasutuses avatud TVL-i Iopetamiseks teise raviasutuse poolt, mis tdhendab et TVL avanud ja
I6petanud raviasutuste registrikoodid voivad erineda. Tervisekassa andmekogusse salvestuvad nii TVL
avanud kui ka I8petanud arsti/raviasutuse andmed. Teise raviasutuse avatud TVL-e saab Iépetada, kui
raviasutuste IT arendajad on teinud arstide téélauale vastavad arendused.

TVL avamise ja selle pdhjendatuse eest vastutab TVL avanud arst/raviasutus. Arst/raviasutus, kes
IGpetab teise arsti/raviasutuse avatud TVL ja avab uue jargneva lehe, dokumenteerib uue lehe avamise
vastavalt ministri maarusega kehtestatud korrale.



13) Toovoimetuslehe andmete muutmise taotlused esitatakse Tervisekassale elektrooniliselt, mis
tdahendab, et tdendeid votab Tervisekassa endiselt vastu e-postiga ja digitaalselt allkirjastatuna.

Kui tervishoiuté6taja on TVL-ijuba I6petanud ja andmed Tervisekassale edastanud, kuid inimene soovib
TVL-st loobuda, siis margib té6andja toovdimetuslehele andmed kindlustatud isiku t66tamise kohta
toéovoimetuslehe perioodil.



