NÕUKOGU OTSUS
22. oktoober 2010.a. nr. 16
Ravi rahastamise lepingu sõlmimise asjaolude hindamise alused ja lepingu tähtaja üle otsustamise tingimused
Otsus tehakse “Eesti Haigekassa seaduse” § 12 lõike 1 punkti 23 ja lõike 2 alusel juhatuse ettepanekul.

1. Üldsätted

1.1. Ravi rahastamise lepingu (edaspidi leping) sõlmimise otsustamiseks hindab Eesti Haigekassa (edaspidi haigekassa) “Ravikindlustuse seaduse” (edaspidi RaKS) § 36 lõikes 4 sätestatud asjaolusid käesolevas otsuses sätestatud alustel ja korras.

1.2. Käesolev otsus on haldusesisene akt (halduseeskiri), mis on haigekassale abiks kaalutlusotsuse tegemiseks ravi rahastamise lepingu partnerite valikul. Õiguspärase kaalumisotsuse saavutamiseks on haigekassal võimalus ka halduseeskirjas sätestatud piire ületada järgides võrdse kohtlemise ja proportsionaalsuse põhimõtteid.
1.3. Tervishoiuteenuse osutajate valiku läbiviimise aja, erialad, valiku alla kuuluva tervishoiuteenuse (edaspidi teenuse) osutamise koha ja teenuse vajaduse (ravijuhud) määrab haigekassa juhatus, lähtudes kindlustatud isikute vajadusest teenuse järele ja teenuse kättesaadavusest ning riigi tervishoiupoliitikast. 

1.4 Valiku alla kuuluva teenuse osutamise koha ja ambulatoorse teenuse vajaduse määramisel lähtub haigekassa kindlustatud isikute raviks vajalikust ravijuhtude arvust, mida osutab vähemalt 0,5 koormusega töötav tervishoiutöötaja (eriarst või iseseisvat õendusabi osutav õde), v.a. kui vajadus tuleneb piirkondlikust eripärast. 
1.5. Pärast käesoleva otsusega kinnitatud asjaolude hindamist on haigekassal õigus korraldada punktis 11.3 sätestatud juhul kirjalik hinnapakkumisvoor. 
1.6. Lepingut ei sõlmita tervishoiuteenuse osutajaga, kes on pankrotis või likvideerimisel või kelle äritegevus on peatatud või kui esinevad muud olulised asjaolud, mis seavad põhjendatult kahtluse alla tervishoiuteenuste osutaja poolt lepingu nõuetekohase täitmise. 

1.7. Kui tervishoiuteenuse osutajaga pole valiku väljakuulutamise otsuse tegemise päeval kehtivat lepingut (edaspidi uus pakkuja) ja seetõttu pole võimalik tema taotlust hinnata käesoleva otsusega kinnitatud lepingu täitmisest tulenevatel hindamise alustes toodud tingimustel, võetakse hindamise aluseks taotluses esitatud vastavad andmed, kui käesolevas otsuses ei ole ettenähtud teisiti. 
1.8. Kui tervishoiuteenuse osutajaga on leping sõlmitud, kuid pole lepingut teenuse osutamiseks väljakuulutatud erialal ja seetõttu pole võimalik tema taotlust hinnata käesoleva otsusega kinnitatud lepingu täitmisest tulenevatel hindamise alustes toodud tingimustel, võetakse hindamise aluseks taotluses esitatud vastavad andmed.
1.9 Taotluse haigekassas registreerimise päeval peab taotluse esitajal olema tegevusluba teenuse osutamiseks väljakuulutatud erialal väljakuulutatud teenuse osutamise kohas või esitatud vastav taotlus tegevusloa saamiseks Terviseametile. 
1.10. Haigekassa jätab taotluse läbi vaatamata ja tagastab taotlejale, kui taotluse haigekassas registreerimise päeval taotlejal puudub punktis 1.9. nõutu.

2. Ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise asjaolude hindamise üldised alused

2.1. Kindlustatud isikute vajaduse teenuse järele ja teenuse kättesaadavuse (RaKS § 36 lõige 4 punkt 1) hindamisel lähtub haigekassa õigusaktidest, ravikindlustuse andmekogu andmetest, epidemioloogilistest ja demograafilistest ning statistilistest andmetest ja erialaseltside hinnangutest, mis omavad tähtsust teenuse vajaduse ja kättesaadavuse väljaselgitamisel.

2.2. Statsionaarse hooldusravi osutajate võimalikkust osutada teenust vastavalt majutuse standardtingimustele (RaKS § 36 lõige 4 punkt 4), tervishoiuteenuse osutajate piirarvu (RaKS § 36 lõige 4 punkt 5), hambaraviteenuse osutajate ja ambulatoorse ning statsionaarse hooldusravi osutajate keskmise koormuse näitajate (RaKS § 36 lõige 4 punkt 6) ja riigi tervishoiupoliitika arengusuundade (RaKS § 36 lõige 4 punkt 7) hindamisel lähtub haigekassa õigusaktides sätestatust.

2.3 Ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise üldised hindamise alused, mida hinnatakse kõigi taotluste menetlemisel, on järgmised:

	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine (punktides)

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 3
	Teenuse hind
	Tervishoiuteenuse osutaja pakub kõigile tema poolt pakutavatele teenustele RaKS § 30 lõike 1 alusel Vabariigi Valitsuse määrusega kehtestatud haigekassa tervishoiuteenuste loetelus sätestatud piirhinnast (koos  piirhinna rakendamise tingimustega  (st koefitsientidega)) madalamat hinda


	Piirhindadest koos koefitsientidega vähemalt 10%  madalam hind – 10 punkti

Piirhindadest koos koefitsientidega 5% kuni alla 10% madalam hind – 5 punkti

Piirhindadest koos koefitsientidega 3%kuni alla 5 % madalam hind - 3 punkti
Piirhindadega koos koefitsientidega või kuni alla 3% madalam hind – 0 punkti

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 8
	Varasemate ravi rahastamise lepingute või sellesarnaste lepingute nõuetekohane täitmine tervishoiuteenuse osutaja poolt

	Haigekassa on esitanud tervishoiuteenuse osutajale korduvalt kahju hüvitamise nõudeid lepingu tingimuste rikkumise kohta (s.h. retseptinõuded) taotletaval erialal tervishoiuteenuse osutamisel ja/või tervishoiuteenuse osutaja suhtes on rakendatud leppetrahvi valiku väljakuulutamise otsuse tegemise ajal kehtival lepinguperioodil (edaspidi kehtival lepinguperioodil)

	Leppetrahvi või nõuete mitteesinemine – 10 punkti

Nõuete esinemine – 5 punkti

Leppetrahvi esinemine – 0 punkti
Uus pakkuja  – 10 punkti*

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 9
	Maksuvõlgnevuse olemasolu või puudumine ning tervishoiuteenuste osutaja üldine majanduslik seisund
	Taotluse menetlemise ajal tervishoiuteenuse osutajal maksuvõlgnevuse (v.a ajatatud maksuvõlgnevuse) esinemine Maksu- ja Tolliameti andmetel


	Maksuvõlgnevuse puudumine – 7 punkti

Maksuvõlgnevuse esinemine – 0 punkti



	
	
	Taotluse menetlemise ajal on tervishoiuteenuse osutaja suhtes  kohus võtnud pankrotiavalduse menetlusse ja nimetanud ajutise halduri või taotletakse saneerimismenetlust
	Pankrotiavaldust  ei ole esitatud või saneerimismenetlust ei ole taotletud – 3 punkti

Pankrotiavaldus on võetud menetlusse ja nimetatud ajutine haldur või saneerimismenetlust on taotletud - 0 punkti

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 10
	Ravikindlustust ja tervishoidu reguleerivate õigusaktide nõuetekohane täitmine tervishoiuteenuse osutaja või temale tööd andva isiku poolt
	Tervishoiuteenuse osutaja teenuse osutamist tõendavate dokumentide kontrollimisel või muul viisil on tuvastatud õigusakti/de sätte/sätete korduv rikkumine kehtival lepinguperioodil   
	Õigusakti/de sätte/sätete nõuetekohane täitmine – 5 punkti

Õigusakti/de sätte/sätete rikkumine – 0 punkti

	
	
	Tervishoiuteenuse osutaja või tema tegevuse kohta on valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale eelneval 3 kalendriaastal tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 502 nimetatud tervishoiuteenuste  kvaliteedi ekspertkomisjonile esitatud kaebus, mis nimetatud komisjoni hinnagul on osaliselt või täielikult põhjendatud 

	Põhjendatud kaebus esitatud – 0 punkti

Põhjendatud kaebust esitatud ei ole (v.a. uus pakkuja) – 5 punkti

Uue pakkuja kohta põhjendatud kaebust esitatud ei ole  – 10 punkti*



* Märkus: Uuele pakkujale antakse RaKS § 36 lõike 4 punktides 8 ja 10 sätestatud asjaolu hindamisel 10 punkti, et võrdsustada uus pakkuja hindamisel taotlejaga, kellega on valiku väljakuulutamise päeval kehtiv ravi rahastamise leping. 
3. Ambulatoorse eriarstiabi osutajaga ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise hindamise alused
	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 2
	Teenuse osutamise kvaliteet ja tingimused
	Kirurgilistel erialadel (s.h otorinolarüngoloogia,katarakti operatsioon) teenust pakkuvate arstide poolt operatsioonide tegemine statsionaarselt või päevakirurgias valiku kinnitamise otsuse  kalendriaastale eelneval kalendriaastal

	Kõik arstid teevad operatsioone statsionaarselt  või päevakirurgias – 3 punkti

Vähemalt pooled arstid teevad operatsioone statsionaarselt või päevakirurgias – 2 punkti

Alla pooled arstidest teevad operatsioone statsionaarselt või päevakirurgias või ükski neist ei tee – 0 punkti



	
	
	Ravikindlustuse andmekogu andmetel tervishoiuteenuse osutaja  RaKS § 30 lõike 1 alusel kehtestatud haigekassa tervishoiuteenuste loetelu 4. peatükis nimetatud uuringute ja protseduuride (tk) osakaal taotletaval erialal (v.a psühhiaatria, oftalmoloogia) tervishoiuteenuse osutaja  kõigist pakutavatest teenustest väljakuulutatud erialal (tk) valiku väljakuulutamise otsuse  kuule eelneva 12 kalendrikuu andmetel.  


	Kirurgilistel erialadel  tervishoiuteenuse osutaja  uuringute ja protseduuride osakaal teenuste mahust võrdne või suurem kui kõigi vastava eriala tervishoiuteenuse osutajate uuringute ja protseduuride osakaal kõigist teenustest väljakuulutatud erialal eelneva 12 kalendrikuu andmetel – 2 punkti
Kirurgilistel erialadel  uuringute ja protseduuride osakaal teenuste mahust väiksem kui kõigi vastava eriala tervishoiuteenuste uuringute ja protseduuride osakaal kõigist teenustest väljakuulutatud erialal eelneva 12 kalendrikuu andmetel  – 0 punkti

Mittekirurgilistel erialadel, sh günekoloogia,  (v.a. psühhiaatria ja oftalmoloogia*) uuringute ja protseduuride osakaal teenuste mahust võrdne või suurem kui kõigi vastava eriala tervishoiuteenuste uuringute ja protseduuride osakaal kõigist teenustest väljakuulutatud erialal eelneva 12 kalendrikuu andmetel   – 5 punkti*

Mittekirurgilistel erialadel, sh günekoloogia  (v.a. psühhiaatria ja oftalmoloogia) uuringute ja protseduuride osakaal teenuste mahust väiksem kui vastava eriala kõigi tervishoiuteenuste uuringute ja protseduuride osakaal kõigist teenustest väljakuulutatud erialal eelneva 12 kalendrikuu andmetel  – 0 punkti

	
	 
	Mittekirurgilises oftalmoloogias kompuuterperimeetria ja silmapõhja kuvamisseadmed olemas
	Oftalmoloogias kompuuterperimeetria ja silmapõhja kuvamisseadmed olemas - 5 punkti

Oftalmoloogias kompuuterperimeetria ja silmapõhja kuvamisseadmed puuduvad - 0 punkti

	
	
	Pädevushindamise läbinud  arstide arv, kes on valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale eelneva viie kalendriaasta jooksul läbinud pädevushindamise ja/või samal perioodil lõpetanud residentuuri.


	Kõik arstid (v.a. psühhiaatrid) on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri– 5 punkti (psühhiaatria erialal– 10 punkti)*
Vähemalt pooled arstid on läbinud pädevushindamise  ja/või lõpetanud residentuuri – 3 punkti (psühhiaatria erialal – 5 punkti)

Alla pooled arstidest on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri – 0 punkti

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 6
	Teenuste osutamise keskmise koormuse näitajad
	Taotluse andmetel osutab tervishoiuteenuse osutaja  teenust pakutaval erialal teenuse osutamise kohas vähemalt täistööajaga (40t nädalas) või juhul, kui valikule väljakuulutatud ravijuhtude arv ei eelda  täistööajaga töötamist, taotletakse teenust väljakuulutatud ravijuhtude mahus 
 
	Teenuse osutamist taotletakse täistööajaga või kui valikule väljakuulutatud ravijuhtude arv ei eelda  täistööajaga töötamist, taotletakse teenust väljakuulutatud ravijuhtude mahus -10 punkti

Teenuse osutamist taotletakse alla täistööaja või kui valikule väljakuulutatud ravijuhtude arv ei eelda  täistööajaga töötamist, taotletakse teenust alla väljakuulutatud ravijuhtude mahu - 0 punkti


*Märkus: Võimaldamaks RaKS § 36 lõike 4 punktis 2 nimetatud asjaolu hindamiseks kirurgilistel (s.h.katarakti operatsioonid) ja mittekirurgilistel (s.h psühhiaatria, oftalmoloogia) erialadel võrdse kaaluga (10 punkti) on hindamise punktid erinevad. 
4. Päevaravi või päevakirurgia osutajaga ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise hindamise alused

	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 2
	Teenuse osutamise kvaliteet ja tingimused
	Kirurgilistel erialadel (s.h otorinolarüngoloogia, katarakti operatsioon) teenust pakkuvate arstide poolt operatsioonide tegemine statsionaarselt  või päevakirurgias valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale  eelneval kalendriaastal
	Kõik arstid teevad operatsioone  statsionaarselt või päevakirurgias – 5 punkti

Vähemalt pooled arstid teevad operatsioone statsionaarselt või päevakirurgias – 3 punkti
Alla pooled arstidest teevad operatsioone statsionaarselt või päevakirurgias või ükski neist ei tee – 0 punkti

	
	
	Pädevushindamise läbinud  arstide arv, kes on valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale eelneva viie kalendriaasta jooksul läbinud pädevushindamise ja/või samal perioodil lõpetanud residentuuri.

	Kõik arstid on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri – 5 punkti (mittekirurgilised erialad, s.h. psühhiaatria, oftalmoloogia – 10 punkti)*

Vähemalt pooled arstid on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri  – 3 punkti

(mittekirurgilised erialad, s.h. psühhiaatria, oftalmoloogia – 5 punkti)*

Alla pooled arstid on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri – 0 punkti

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 6
	Teenuse osutamise keskmise koormuse näitajad
	Taotluse andmetel osutab tervishoiuteenuse osutaja  teenust pakutaval erialal teenuse osutamise kohas vähemalt täistööajaga (40t nädalas) või juhul, kui valikule väljakuulutatud ravijuhtude arv ei eelda  täistööajaga töötamist, taotletakse teenust väljakuulutatud ravijuhtude mahus 

	Teenuse osutamist taotletakse täistööajaga või kui valikule väljakuulutatud ravijuhtude arv ei eelda  täistööajaga töötamist, taotletakse teenust väljakuulutatud ravijuhtude mahus 

-10 punkti

Teenuse osutamist taotletakse alla täistööaja või kui valikule väljakuulutatud ravijuhtude arv ei eelda  täistööajaga töötamist, taotletakse teenust alla väljakuulutatud ravijuhtude mahu - 0 punkti


*Märkus: Võimaldamaks RaKS § 36 lõike 4 punktis 2 nimetatud asjaolu hindamiseks kirurgilistel ja mittekirurgilistel erialadel (s.h. psühhiaatria, oftalmoloogia) võrdse kaaluga (10 punkti) on hindamise punktid erinevad.

5. Statsionaarse eriarstiabi osutajaga ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise hindamise alused

	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 4
	Teenuse osutamise võimalikkus vastavalt majutuse standardtingimustele
	Tervishoiuteenuse osutaja pakub teenust lisatasuta standardtingimustest paremates tingimustes 


	Pakub teenust lisatasuta standardtingimustest paremates tingimustes– 10 punkti

Pakub teenust vastavalt majutuse standardtingimustele  – 0 punkti

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 2
	Teenuse osutamise kvaliteet ja tingimused
	Kirurgilistel erialadel: Ravikindlustuse andmekogu andmetel tervishoiuteenuse osutaja päevakirurgia (s.h ambulatoorsete) operatsioonide (tk) osakaal taotletaval erialal kõigist operatsioonidest taotletaval erialal (tk) valiku väljakuulutamise otsuse  kuule eelneva 12 kalendrikuu andmetel. 
	Päevakirurgia operatsioonide osakaal taotletaval erialal  suurem kõigist operatsioonidest valiku väljakuulutamise otsuse  kuule eelneva 12 kalendrikuu andmetel – 10 punkti

Päevakirurgia operatsioonide osakaal taotletaval erialal võrdne või väiksem kõigist operatsioonidest valiku väljakuulutamise otsuse  kuule eelneva 12 kalendrikuu andmetel – 0 punkti

	
	
	Mittekirurgilistel erialadel: Tervishoiuteenuse osutajal on taotletaval erialal olemas tegevusluba päevaravi teenuse osutamiseks
	Päevaravi tegevusluba olemas taotluse esitamise ajaks – 10 punkti

Tegevusluba puudub – 0 punkti

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 6
	Tervishoiuteenuse osutamise keskmise koormuse näitajad
	Ravikindlustuse andmekogu andmetel tervishoiuteenuse osutaja ravijuhu keskmine pikkus taotletaval erialal võrreldes vastava eriala Eesti keskmise ravijuhu pikkusega (üks koht pärast koma) valiku väljakuulutamise otsuse  kuule eelneva 12 kalendrikuu andmetel. 
	Ravijuhu keskmine pikkus on võrdne või väiksem eriala keskmisest ravijuhu pikkusest – 10 punkti

Ravijuhu keskmine pikkus on suurem eriala keskmisest ravijuhu pikkusest – 0 punkti


6. Ambulatoorse hooldusraviteenuse osutajaga ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise hindamise alused

	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 2
	Teenuse osutamise kvaliteet ja tingimused
	Koduõenduse teenuseid (v.a vähihaige kodune toetusravi) osutavad õed on läbinud Eesti Õdede Liidu poolt tunnustatud koduõendusalase täiendkoolituse valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale  eelneva kolme kalendriaasta jooksul või tervishoiukõrgkooli lõpetanud valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale eelnenud viie kalendriaasta jooksul

	Kõik õed on täiendkoolituse läbinud või tervishoiukõrgkooli lõpetanud – 10 punkti

Vähemalt pooled õed on täiendkoolituse läbinud või tervishoiukõrgkooli lõpetanud – 5 punkti

Alla pooled õdedest on täiendkoolituse läbinud või ükski neist pole läbinud või pole tervishoiukõrgkooli lõpetanud - 0 punkti 

	
	
	Koduõendusteenuse pakkuja vähihaige koduse toetusravi teenuseid (v.a koduõendus) osutavatel õdedel on nimetatud teenuse osutamisel vähemalt 3-aastane töökogemus või vähemalt 3-aastane töökogemus üld- või eriarstiabi tervishoiuteenuse osutaja juures

	Kõikidel õdedel on töökogemus suurem kui 3 aastat – 10 punkti

Vähemalt pooltel õdedel on töökogemus suurem kui 3 aastat – 5 punkti

Alla pooltel õdedel on töökogemus suurem kui 3 aastat või ühelgi pole – 0 punkti


7. Statsionaarse hooldusravi osutajaga ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise hindamise alused

	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 6
	Tervishoiuteenuse osutamise keskmise koormuse näitajad
	Ravikindlustuse andmekogu andmetel tervishoiuteenuse osutaja ravijuhu keskmine pikkus taotletaval erialal võrreldes vastava eriala Eesti keskmise ravijuhu pikkusega (üks koht pärast koma) pakkumise valiku väljakuulutamise otsuse  kuule eelneva 12 kalendrikuu andmetel
	Ravijuhu keskmine pikkus on võrdne või väiksem eriala keskmisest ravijuhu pikkusest – 10 punkti

Ravijuhu keskmine pikkus on suurem eriala keskmisest ravijuhu pikkusest – 0 punkti


8. Hambaraviteenuse osutajaga ravi rahastamise lepingu sõlmimise üle otsustamise hindamise alused

	RaKS asjakohane säte
	Asjaolu
	Hindamise alused
	Hindamine

	RaKS § 36 lõige 4 punkt 2
	Teenuse osutamise kvaliteet ja tingimused
	Teenust osutab kõrgharidusega hambaarst  
	Kõik hambaarstid on kõrgharidusega – 2 punkti

Vähemalt pooled hambaarstid on kõrgharidusega – 1 punkti

Alla pooled hambaarstidest on kõrgharidusega või ühelgi pole kõrgharidust – 0 punkti

	
	
	Hambahaiguste ennetustegevuse tervishoiuteenuse osutajal (v.a. ortodontia) on koolis  hambaravikabinet (tegevuskoht)
	Koolis hambaravikabinet – 4 punkti
Puudub hambaravikabinet koolis – 0 punkti

	
	
	Pädevushindamise läbinud  arstide arv, kes on valiku kinnitamise otsuse kalendriaastale  eelneva viie kalendriaasta jooksul läbinud pädevushindamise ja/või samal perioodil lõpetanud residentuuri.


	Kõik arstid on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri – 4 punkti

(ortodontia 8 punkti)*

Vähemalt pooled arstid on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri  – 3 punkti

(ortodontia – 6 punkti)*

Alla pooled arstid on läbinud pädevushindamise ja/või lõpetanud residentuuri – 0 punkti


*Märkus: Võimaldamaks RaKS § 36 lõike 4 punktis 2 nimetatud asjaolu hindamiseks ortodontia erialal võrdse kaaluga (10 punkti) on hindamise punktid erinevad.

9. Ravi rahastamise lepingu tähtaeg

9.1. Haigekassa sõlmib viieaastase tähtajaga lepingu isikuga, kes peab Vabariigi Valitsuse määrusega kehtestatud haiglavõrgu arengukavas nimetatud haiglat.

9.2. Punktis 9.1 nimetamata juhtudel sõlmib haigekassa, lähtudes asjaolude hindamise tulemustest, lepingu vähemalt kolmeaastase tähtajaga.

9.3. Asjaolude hindamise tulemusena tervishoiuteenuse osutajaga esimest korda lepingu sõlmimisel on lepingu tähtaeg vähemalt üks aasta. Lepingu tähtaega võib pikendada kahe  aasta võrra, kui tervishoiuteenuse osutaja ei ole esimese aasta jooksul lepingutingimusi rikkunud.

9.4. Üldarstiabi osutajaga (üleriigilise perearsti nõuandetelefoni teenus) pikendatakse lepingut kolme aasta võrra, kui üldarstiabi osutaja ei ole kolme aasta jooksul lepingutingimusi rikkunud.
10. Ravi rahastamise lepingu sõlmimiseks esitatud taotluste hindamine 
10.1. Taotluste hindamisel lähtutakse järgmisest:

10.1.1 iga asjaolu hindamise aluse kohta antakse hinnang laekunud taotlustes esitatud andmete ja dokumentide alusel ja/või haigekassa poolt kogutud tõendite alusel, võrreldes taotlustes esitatud andmeid vajadusel ravikindlustuse andmekogu andmetega vastavalt sellele, kas käesolevas otsuses esitatud nõuded või tingimused on täidetud või ei ole täidetud;

10.1.2 käesolevas otsuses toodud RaKS § 36 lõikes 4 sätestatud asjaolude hindamise aluste kaalud/mõõdikud on märgitud hindamise aluste tabelite veerus “Hindamine”;

10.1.3 arvutatakse kõikide asjaolude hindamise tulemusena saadud punktide summa. 
11. Lepingu sõlmimise ettepaneku tegemine

11.1. Ettepanek lepingu sõlmimiseks tehakse nendele taotlejatele, kellel on haigekassa juhatuse poolt valiku kinnitamise otsuse tegemise ajal tegevusluba teenuse osutamiseks väljakuulutatud erialal väljakuulutatud teenuse osutamise kohas ja kes said käesoleva otsuse alusel asjaolude hindamise tulemusena kõige enam punkte. Taotlejale, kellel puudub tegevusluba teenuse osutamiseks väljakuulutatud erialal väljakuulutatud teenuse osutamise kohas haigekassa juhatuse poolt valiku kinnitamise otsuse tegemise ajaks, ettepanekut lepingu sõlmimiseks ei tehta.
11.2. Kui kõige enam punkte saanud taotleja/d ei kata väljakuulutatud vajadust teenuste järele, tehakse ettepanek lepingu sõlmimiseks taotlejale/tele, kes said järgmisena enim punkte. Analoogselt toimitakse kuni väljakuulutatud vajadus teenuse järele on kaetud ja teenuse kättesaadavus tagatud, kusjuures viimases järjekorras enim punkte saanud taotlejate osas järgitakse punktis 11.3 sätestatut.
11.3. Kui enam punkte saanud taotlejaid on rohkem, kui vajadus teenuse (väljakuulutatud ravijuhtude arv) järele antud erialal ja kohas tingib, tehakse ettepanek lepingu sõlmimiseks taotlejale/tele, kes pakkusid madalamat hinda. Kui enam punkte saanud taotlejad pakkusid võrdset hinda, korraldab haigekassa neile teise kirjaliku hinnapakkumisvooru ja ettepanek lepingu sõlmimiseks tehakse taotlejale/tele, kes pakkusid madalamat hinda. Kui enam punkte saanud taotlejad pakkusid hinnapakkumisvoorus võrdset hinda, tehakse ettepanek lepingu sõlmimiseks taotlejale/tele, kes said RaKS § 36 lõige 4 punkt 2 asjaolu pädevushindamise läbinud või residentuuri lõpetanud arstide/õdede arvu hindamisel rohkem punkte.

11.4. Kui käesoleva otsuse punktide 11.1 - 11.3 kohaselt tervishoiuteenuse osutajal on õigus lepingu sõlmimisele, kuid tal puudub väljakuulutatud teenuse osutamise alguse ajal valmisolek teenuse osutamiseks õigusaktidega sätestatud tingimustel pakutud teenuse osutamise kohas, siis lepingut ei sõlmita. Väljakuulutatud teenuse vajaduse ja kättesaadavuse katmiseks rakendatakse sel juhul käesoleva otsuse punktis 11.2 sätestatut.

12. Rakendussäte

12.1. Tunnistada kehtetuks Eesti Haigekassa nõukogu 19. oktoobri 2007. a otsus nr 30 “Ravi rahastamise lepingu sõlmimise asjaolude hindamise alused ja lepingu tähtaja üle otsustamise tingimused”.

Hanno Pevkur
Eesti Haigekassa nõukogu esimees
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