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1. SISSEJUHATUS

Tallinna Haigla (TH) funktsionaalse arengukava | etapi eesmargiks on kirjeldada ja
anallitisida AS Laane-Tallinna Keskhaigla ja AS Ida-Tallinna Keskhaigla liitumise tulemusel
tekkiva Tallinna Haigla meditsiinitehnoloogia ja arhitektuurse projekti koostamiseks vajalikke
tédmahtusid lahtuvalt haigla teeninduspiirkonna vajadustest ning kavandatava haigla rollist
Eesti tervishoiusliisteemis. Arengukava koostamisel on kasutatud Tallinna Linnavalitsuse
poolt 2016.a tellitud ning OU Vita Longa poolt koostatud Tallinna Haigla Visioonidokumenti,

Eesti
andmebaase.

Haigekassa-,

AS Laane-Tallinna Keskhaigla ning AS Ida-Tallinna Keshaigla

Anallis keskendub jargmistele valdkondadele:

e Tallinna Haigla arenguvisiooni valjatdotamine;

e Tallinna Haigla ravimahud ja teeninduspiirkond perioodil 2015-2040;

e Tallinna

Haigla eeldatavad ambulatoorsete-,

statsionaarsete- ja paevaravi

tookohtade sh voodikohtade mahud.

Erialatoogruppidesse kuulusid:

Kai Sukles,
Angelina Kasper,
Andrus Arak,
Andres Kork,
Lee Tammemae,
Jaanus Ellermaa,

Neeme Somma,

Toomas Kariis,
Mehis Bakhoff,
Eero Semjonov,
Heidi Alasepp,
Andres Lehtmets,
Raul Adlas,
Toomas Sepp,
Kai Zilmer,

Ulle Rohi,

Aivi Kabur,

Kelli Podosvilev,
Anneli Tiimus,
Arne Liim,
Kersti Reinsalu,

AS lda-Tallinna Keskhaigla sisekliiniku juhataja;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla sisekliiniku juhataja;

AS Ida-Tallinna Keskhaigla kirurgiakliiniku juhataja;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla kirurgiakliiniku juhataja;

AS lda-Tallinna Keskhaigla naistekliiniku juhataja;

AS Ida-Tallinna Keskhaigla anestesioloogia ja intensiivravi osakonna
juhataja;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla anestesioloogia ja intensiivravi
osakonna juhataja;

AS Ida-Tallinna Keskhaigla diagnostikakliiniku juhataja;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla diagnostikakliiniku juhataja;
AS Ida-Tallinna Keskhaigla patoloogiaosakonna juhataja;
AS lda-Tallinna Keskhaigla taastusravi kliiniku juhataja;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla psihhiaatriakeskuse juhataja;
Tallinna Kiirabi peaarst;

AS Ida-Tallinna Keskhaigla silmakliiniku direktor;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla nakkuskliiniku juhataja;

AS lda-Tallinna Keskhaigla juhatuse liige;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla juhatuse liige;

AS lda-Tallinna Keskhaigla kvaliteedijuht;

AS Laane-Tallinna Keskhaigla personalijuht;

AS lda-Tallinna Keskhaigla personalijuht;

AS lda-Tallinna Keskhaigla finantsjuht;




Siim Kallast, AS Laane-Tallinna Keskhaigla finantsjuht.

Projekti toorihma kuulusid:

Ene Tomberg, Tallinna Sotsiaal- ja Tervishoiuameti juhtivspetsialist;

Vahur Keldrima, Tallinna Sotsiaal- ja Tervishoiuameti juhataja;

Imbi Moks, AS Laane-Tallinna Keskhaigla juhatuse esimees;

Ralf Allikvee, AS lda-Tallinna Keskhaigla juhatuse esimees;

Kersti Reinsalu, AS lda-Tallinna Keskhaigla finantsjuht;

Siim Kallast, AS Laane-Tallinna Keskhaigla finantsjuht.

Marko Parve, AS lda-Tallinna Keskhaigla meditsiinitehnika teenistuse direktor;
Kalle Mts, AS lda-Tallinna Keskhaigla hadusjuht;

Sven Kruup, Tallinna Haigla projektijuht.

Tallinna Haigla moodustamisel rajatakse Narva mnt 129 ja 129b kinnistutele uus
haiglakorpus, kuhu koondatakse valdav osa (>65%) tanaste Tallinna keskhaiglate poolt
osutatavast aktiivravist. Tallinna Haigla hakkab osutama keskhaigla kohustuslikele nduetele
vastavat statsionaarset ja ambulatoorset eriarstiabi. Lisaks planeeritakse piirkondliku haigla
nduetele vastavat statsionaarset ja ambulatoorset arstiabi kaesoleval ajal osutatavatel ja
arendatavatel Kliinilistel erialadel: silmahaigused, sunnitus ja glnekoloogia, IVF,
neonatoloogia, lUlisambakirurgia, allergoloogia-immonoloogia, reumatoloogia,
endokrinoloogia, gastroenteroloogia, taastusravi, Uldkirurgia, uroloogia, veresoontekirurgia,
otorinolarlngoloogia, ortopeedia, onkoloogia, neuroloogia, kardioloogia, pulmonoloogia,
dermatoveneroloogia, sisehaigused, nakkushaigused.

Vanade haiglahoonete perspektiivne kasutamine:
AS lda-Tallinna Keskhaigla:
Tegevus |opetatakse:

e Magasini Uksus,
e Tonismae Uksus,
e Ravi tdnava pdhimaja ja silmakliinik,
e Loksa uksus.
TH koosseisu jaab:
e Energia tanava uksuses jatkub 6endus-hooldusravi teenuse osutamine.
e Magdaleena Uksus jaab polifunktsionaalne kasutamiseks
AS Laéane-Tallinna Keskhaigla:

Tegevus l6petatakse:
o Pelgulinna Naistekliinik,
e Sole 16 Uksus,
o Nakkuskliinik.
TH koosseisu jaab:
e Jaama 11 Uksus,
e Haabersti tervisekeskus,




¢ Mustamae Polikliinik,

o Kopli poliklinik Sole 63 esitatakse taotlus esmatasandi tdmbekeskuse
rajamiseks.

2. TALLINNA HAIGLA TEENINDUSPIIRKONNA ISELOOMUSTUS

2.1. Muutused Eesti rahvastikus 2015-2040

Statistikaameti poolt avaldatud ettevaatavas prognoosis ,Eesti vdimalik rahvaarv ja
vanuskoosseis aastani 2050“ ndhakse ette Eestis tervikuna rahvastiku arvu vahenemist ja
muutust vananemise suunas (joonis 1.1).

Eesti rahvastikupiramiid: 2015 Eesti rahvastikupiramiid: 2018 Eesti rahvastikuptramiid: 2040
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Joonis 1.1 Eesti rahvastikupiramiid vordlevalt 2015, 2018, 2040*
* Allikas: Statistikaamet rahvastiku ptramiid

Samas nahakse ette rahvastiku protsentuaalset kasvu Harju ja Tartu maakonnas 3,4-3,7%,
teistes maakondades aga vahenemist (joonis 1.2).




Rahvaarvu suhteline muutumine, %

B -34.2--24,9 (10)
[ ]-250--1483)
l:l 34-37(2) Allikas: Statistikaamet

Joonis 1.2 Rahvaarvu muutus, 2012-2040 *

* Allikas: Statistikaamet ,Rahvastikuprognoos aastani 2040 Ettekanne siseministeeriumi
pressikonverentsil 27.02.2014

Arvestades Uulalmainitud elanikkonna demograafilisi prognoose nii Uldarvudes kui ka
vanusrihmade I6ikes ja elanikkonna koondumist Harju- ja Tartumaale, vbime arvestada
Tallinna Haigla tervishoiuteenuseid vajava elanikkonna arvu suurenemisega.

Tabel 1.1. Rahvastiku muudatused maakondade I6ikes, perioodil 2015-2030.

2015 2020 2030 2030/2015 muutus
Harju maakond 575 601 579 653 586 180 10 579 2%
Hiiu maakond 8582 7694 6534 -2048 -24%
Ida-Viru maakond 147 597 142 650 127 102 -20 495 -14%
Jogeva maakond 30 841 29 339 26 227 -4614 -15%
Jarva maakond 30 109 28 388 24 744 -5365 -18%
L&ane maakond 24 070 23 058 20 822 -3248 -13%
Laane-Viru maakond 59 039 56 825 51 166 -7873 -13%
Pélva maakond 27 438 25 766 23 058 -4380 -16%
Parnu maakond 82 349 79730 73633 -8716 -11%
Rapla maakond 34 436 34182 32275 -2161 -6%
Saare maakond 31706 29 469 26 525 -5181 -16%
Tartu maakond 151 377 156 196 159 654 8277 5%




Valga maakond 29 944 28 472 25191 -4753 -16%
Viljandi maakond 47 010 44 746 39900 -7110 -15%
Véru maakond 33172 31236 27 716 -5456 -16%
Kogu Eesti 1313 271 1297 404 1250 727 -62 544 -5%

* Allikas: Statistikaamet ,Rahvastikuprognoos aastani 2030“ Sotsiaalministeeriumi ettekanne

EHL konverentsil 2015)

Tabel 1.2. Rahvastiku muudatused maakondade I6ikes, naiste arv vanuses 15-49, perioodil

2015-2030.
2015 2020 2030 2030/2015 muutus
Harju maakond 139 408 133 484 128 324 -11 084 -8%
Hiiu maakond 1623 1177 876 =747 -46%
Ida-Viru maakod 27 916 24 864 19 211 -8705 -31%
Jogeva maakond 5925 5093 4053 -1872 -32%
Jarva maakond 5729 4885 3822 -1907 -33%
Laane maakond 4649 3997 3267 -1382 -30%
Laéne-Viru maakond 11928 10 586 8477 -3451 -29%
Pé&lva maakond 5256 4484 3748 -1508 -29%
Parnu maakond 17 084 15521 13 451 -3633 -21%
Rapla maakond 6995 6499 5727 -1268 -18%
Saare maakond 6392 5051 4044 -2348 -37%
Tartu maakond 37 339 37 319 36 193 -1146 -3%
Valga maakond 5826 5106 3907 -1919 -33%
Viljandi maakond 9324 7961 6168 -3156 -34%
Voru maakond 6538 5517 4376 -2162 -33%
Kogu Eesti 291 932 271 544 245 644 -46 288 -16%

* Allikas: Statistikaamet ,Rahvastikuprognoos aastani 2030“ Sotsiaalministeeriumi ettekanne

EHL konverentsil 2015)

2.2 Statistilised andmed

Analuusis kasutatud statistilised andmed on saadud jargmistest allikatest:

Eesti haiglate ravijuhtude arv ja keskmised ravijuhud on saadud Haigekassa andmebaasist.
Esitatud on andmed 2014 ja 2015 aastate kohta. Kdik andmed on eristatavad:

¢ Iga teenuseosutaja I6ikes eraldi;

¢ lga eriala kohta eraldi;




o Ambulatoorse, paevaravi ja statsionaarse ravi kohta eraldi;
¢ Ravikindlustatud isikud nende elukoha maakondade loikes.

Ravitud patsientide vanuselise jaotuse alane statistika on kogutud Ida-Tallinna ja Laane-
Tallinna Keskhaiglatelt. Andmed on eristatavad:

e |ga eriala kohta eraldi;
o Ambulatoorse, pdevaravi ja statsionaarse ravi kohta eraldi.

Statsionaarse voodikoha hdivenaitajad, statsionaarsete ravijuhtude -, paevaravi juhtude -
ning ambulatoorsete visiitide arv, operatsioonide arv, uuringute arv, stnnituse arv ITK-s.
Erakorralise meditsiini osakondade t66mahud on kogutud Ida-Tallinna ja Laane-Tallinna
Keskhaiglatelt. Andmed on eristatavad iga eriala kohta eraldi, kusjuures maaratud on eriala
keskmine voodiravi kestus (paevades) ja voodikoha keskmine hdivatus (%).

2.3 Eriarstiabi lilevaade

2015. aastal teostati Eesti tervisekindlustuse susteemis kokku 3,34 miljonit eriarstiabi
ravijuhtu, mis oli ligikaudu 0,4% enam kui 2014. aastal. Enim on suurenenud ravijuhtude arv
ambulatoorse- ja paevaravi osas, samas kui naiteks statsionaarsete ravijuhtude arv on
vahenenud.

Keskmiselt on Eestis eriarstiabi ravijuhtusid tuhande elaniku kohta ambulatoorses osas
2299 juhtu, paevaravi osas 57 juhtu ning statsionaarse ravi osas 185 juhtu aastas.

Tabel 2.1. Eesti eriarstiabi statistiline Glevaade perioodil 2014-2015.

Ravijuhtude arv Ravijuhtude arv 1000 elaniku kohta
2014 2015 2014 2015
Ambulatoorne ravi 3 009 642 3025 921 2281 2299
Paevaravi 71912 75490 54 57
Statsionaarne ravi 248 267 242 905 188 184
KOKKU 3 329 821 3 344 316
Muutus (%) 0.4%

Allikas: Haigekassa




2.4 Haiglate turuosad

Alljargnevalt on toodud &ra eriarstiabi valdkonna turuosad olulisemate haiglate I6ikes.

2015. aastal osutasid regionaal-, ja keskhaiglatest enim ambulatoorset eriarstiabi Ida-
Tallinna Keskhaigla ja Tartu Ulikooli Kliinikum;

Paevaravi ravijuhtude arvult oli Glekaalukaimaks turuosaliseks Ida-Tallinna Keskhaigla;

Suurimad eriarstiabi mahud statsionaarse ravi osas on Tartu Ulikooli Kliinikumil, P8hja-Eesti
Regionaalhaiglal ja Ida-Tallinna Keskhaiglal;

Kui vaadelda ITK ja LTK dhtsena, on ,Tallinna Haigla“ eriarstiabi osas vaieldamatuks
turuliidriks nii ambulatoorse-, paeva-, kui statsionaarse ravi osas.

Suuremate haiglate poolt teostatavate eriala ravijuhtude mahud kogu Eestis osutatud = AMBULATOORNE RAVI
ravimahtudes (2015) PAEVARAVI
B STATSIONAARNE RAVI
30% 29%
24%
25% o -
20% 18%19%
14% 14%  15%
15% 12%
9% . 10%109
10% 7% % 7% 8%
6% 6%  5o5%0%  s5%
5%
ITKH LTKH PERH TUKUINIKUM  PARNU HAIGLA ~ IDA-VIRU LASTEHAIGLA  "TALLINNA
KESKHAIGLA HAIGLA"

Joonis 2.1. Suuremate haiglate turuosad eriarstiabi valdkonnas aastal 2015.
Allikas: Haigekassa

Alljargnevas tabelis on toodud ara regionaal- ja keskhaiglate ravijuhtude protsentuaalsed
osakaalud erialade |6ikes. Tabelist selgub, et Ida-Tallinna Keskhaigla ja Laane-Tallinna
Keskhaigla omavad mitmel erialal juhtivat positsiooni ning seega on nende jatkusuutlikkus
tervikuna otsustava tahtsusega Eesti eriarstiabi kvaliteedi tagamisel mitmel erialal.
Vaadeldes Ida- ja Laane-Tallinna keskhaiglaid Uhtse tervikuna, laieneb nende juhtroll Eesti
eriarstiabi maastikul erialati veelgi. Tabelis 2.2. on méargitud rohelisena erialad, milles 2015.
aasta seisuga juhtrollis oldi.




Tabel 2.2. Olulisemate haiglate ravijuhtude protsentuaalsed osakaalud erialade 16ikes aastal
2015.

(LGhendid: ITK — Ida-Tallinna Keskhaigla; LTK —I!_ééne-TaIquna Keskhaigla; ,TH* — ,Tallinna
haigla“, PERH — Pdhja-Eesti Regionaalhaigla, TUK — Tartu Ulikooli Kliinikum; LH — Tallinna
Lastehaigla; PH — Parnu Haigla; IVKH — Ida-Viru Keskhaigla).

AMBULATOORNE RAVI PAEVARAVI STATSIONAARNE RAVI

ITKH LTKH "TH"|PERH TUK LH PH IVKH | ITKH LTKH "TH" |PERH TUK LH PH IVKH | ITKH LTKH "TH"|PERH TUK LH PH IVKH

KIRURGIA KOKKU 13% 8% 21%|11% 16% 7% 6% 11% 4% 15% | 10% 17% 4% 7% 5% Qf 11% 5% 16% | 17% 26% 9% 6% 6%

Uldkirurgia 15% 15% '30% | 9% 4% 5% 6% 8% 7% 15% | 7% 5% 12% 5% 10% 8% [18%| 12% 11% 7% 6%
Lastekirurgia 38% 62% 17% 83% 49% 51%
Neurokirurgia 55% 45% 44% 56% 50% 50%
Rindkerekirurgia 32% 68% 32% 68%
Kardiokirurgia 40% 60% 35% 65%

Uroloogia 15% 11% 26%| 5% 38% 6% 3% | 35% 8% [43% | 11% 40% 7% 24% 20% 48% 16% 25% 16%
Néo- ja loualuukirurgia 2% 27% 100% 40% 60%
Veresoontekirurgia 27% 21% | 16% 37% 39% 39% 44% 10% 10% | 20% 43%
Organisiirdamised 100% 100%
Otorinolariingoloogia 12% 8% (20% 8% 16% 8% 5% 7% | 14% 14% | 7% 20% 3% 4% 3% 12% 12%| 10% 41% 25% 7% 5%
Ortopeedia 13% 2% 15% | 14% 17% 14% 10% 8% 8% 5% 13% | 16% 19% 3% 5% 7% 17% 1% 18%|22% 19% 18% 10% 10%
Endoproteesid 20% 10% 30%|21% 31% 9% 5%
Kuulmisimplantats 30% 30% 70%

26% 2% 28%| 1% 11% 3% 4% 44% 0% 44% | 0% 25% 0% 5% 11% WU 75% 0% 75%| 0% 25% 0% 0% 0%
Oftalmoloogia 26% 2%(28% 1% 11% 3% 4% 7% | 18% 18% 71% 12% 77% 17% 23%

Katarakti op 46% 46% 22% 5% 12% | 19% 19% 80% 1%

8% 8% | 58% 34% 1% 20% 20% | 66% 5% 8% 7% 7% | 55% 31% 7%
Onkoloogia 9% 9% | 61% 30% 23% 23% | 71% 6% 9% 9% | 58% 28% 5%
Hematoloogia 43% 51% 6% 31% 69% 42% 40% 18%

Luuiidi transplantatsioon 3% 97% 63% 37%
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AMBULATOORNE RAVI

PAEVARAVI

STATSIONAARNE RAVI

ITKH LTKH "TH"

22% 15% 37%

SUNNITUSABI JA GUNEKOLOOGIA

Giinekoloogia 2% 15%

PERH TUK LH

1% 9% 6%

1% 9% 6%

PH IVKH

4%
4%

ITKH LTKH "TH"
21% 17%
21% 17%) 38%

38%

PERH TUK LH PH IVKH

2% 21% 10%

2% 21% 10% 4%

ITKH LTKH "TH"
31% 23% 54%
32% 19% 51%

PERH TOK LH PH IVKH

1% 14%

2% 11% 7%

Stinnitused

29% 26%| 55%

18% 4%

35% 17%
3%

Viljatusravi

4%

1% 4%

SISEHAIGUSED KOKKU 13% 16%

24%
6%
23% 7%

11% 7%

3%

6%

0%
0%

23% 17% 40%

14% 76% 8%
20% 3% 42% 29%

15% 15% 11%

3% 3% 6%

11% 14% 25%

14% 44% 10%

30% 18% 2% 5%

17%

18% 6%

Neuroloogia 11% 15% 26%| 7% 10% 5% 13% | 81% 19%/100% 13% 26% 39%| 20% 18% 11% 11%
Pulmonoloogia 17% 8% 25%| 18% 26% 3% % | 719% 79% 2% | 7% 7% | 31% 31% 25%
Dermatoveneroloogia 4% 12% 16%| 9% 19% 5% 7% 4% | 10% 10% | 6% 80% 4% 28% 62% 10%
Infektsioonhaigused 2% 69% 1% 2% 9% 6% 8% 40%  40% 24% 6% 18%
Sisehaigused 4% 4% 8% | 13% 6% 2% 4% | 3% 3% 70% 6% | 5% 7% 12% 8% 3% 7% 4%
Kardioloogia 14% 15% 29% | 17% 14% 6% 5% 100% | 18% 6% 24%| 35% 22% 9% 10%
Gastroenteroloogia 26% 20% 46% | 10% 13% 1% 66% 23% 89% | 11% 37% 10% 47%| 7% 46%
Endokrinoloogia 15% 18% 33%| 6% 10% 2% 8% | 72% 12% | 28% 45% 45% | 11% 44%

Nefroloogia 49% 49%| 19% 27% 1% 41% 81%| 31% 28%
Kutsehaigused 100% 100%

Reumatoloogia 40% 14% 58% 9% 11% 8% 70% 70% | 30% 53% 53% | 8% 39%

Hemodialiitis 33%/33% | 20% 12% 5%

Peritoneaaldialiiis 33% 33% | 34% 33%

11% 7% 18% 4% 15% 8% 12% 5% _ 12% 2% 14% 8% 6% 4% 4%
Esmane jarelravi 6% 6%

Taastusravi 1% 7% 18% 4% 15% 8% 12% 5% 14% 2% 16% 11% 8% 0% 6% 5%
5% 1% 6% 3% 1% 1% _ 8% 6% 14% 2% 4% 5% 5%
Statsionaame dendusabi 8% 6% 14%| 2% 4% 5% 5%

Kodudendus
KOIK ERIALAD KOKKU

5% 1% 6%

14% 9% 23%

Allikas: Haigekass

3% 1%

10% 15% 5% 6%

1%
5%

2% 7% 28%

2.5. Eriarstiabi statistiline profiil ITK-s ja LTK-s

10% 18% 5% 7% 5%

12% 9% 21%

14% 19% 8% 6% 6%

2015. aastal teostati |da-Tallinna Keskhaiglas 469 715 eriarstiabi valdkonna ravijuhtu, mis oli
-3,4 % vahem kui 2014. aastal. Laane-Tallinna Keskhaiglas osutati 2015. aastal 313 573
eriarstiabi valdkonna ravijuhtu ehk -0,6% vahem kui 2014. aastal. Tabel 2.3. Eriarstiabi
valdkonna statistiline ulevaade perioodil 2014-2015 ITK-s ja LTK-s
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Tabel 2.3. ITK ja LTK eriarstiabi Glevaade perioodil 2014-2015

Ravijuhtude arv ITK-s

Ravijuhtude arv LTK-s

2014 2015 2014 2015
Ambulatoorne ravi 440 966 424 394 288 224 286 920
Paevaravi 15105 15922 5209 5630
Statsionaarne ravi 30 130 29 399 22 155 21023
KOKKU 486 201 469 715 315 588 313 573
Muutus (%) -3.4% -0.6%

Allikas: Haigekassa

2.6. Keskmise haigestuja vanuseline profiil ITK-s ja LTK-s

Alljargnevalt on joonistel 1.4 kuni 1.9 toodud ara eriarstiabi valdkonna keskmise haigestuja
vanuseline profiil kohta Ida-Tallinna Keskhaiglas ja Laane-Tallinna Keskhaiglas 2015. aasta
andmete alusel. Eraldi on toodud dra andmed ambulatoorse-, pdeva- ja statsionaarse ravi
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Joonis 2.3. Eriarstiabi ambulatoorse ravi haigestujate vanuseline profiil aastal 2015.

Allikad: ITK, LTK
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Joonis 2.4. Eriarstiabi paevaravi haigestujate vanuseline profiil aastal 2015.

Allikad: ITK, LTK
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Joonis 2.5. Eriarstiabi statsionaarse ravi haigestujate vanuseline profiil aastal 2015.
Allikad: ITK, LTK

3. TALLINNA HAIGLAS OSUTATAVATE TERVISHOIUTEENUSTE ANALUUS

3.1. TH-s praktiseeritavate eriarstide - ja erihambaarstide erialade ning
lisapadevuste loetelu

Tallinna Haigla hakkab teenuseid osutama 29 arstlikul ja 2 erihambaarstide erialal.

Osutatavad arstlikud erialad:

Allergoloogia-immunoloogia, Patoloogia,

Anestesioloogia, Pediaatria,
Dermatoveneroloogia, Pslhhiaatria,
Endokrinoloogia, Pulmonoloogia,

Erakorraline meditsiin, Radioloogia,
Gastroenteroloogia, Reumatoloogia,
Infektsioonhaigused, Sisehaigused,

Kardioloogia, Sunnitusabi ja glinekoloogia,
Laborimeditsiin, Taastusravi ja flsiaatria,
Nefroloogia, Tdotervishoid,

Neurokirurgia (lilisambakirurgia), Uroloogia,

Neuroloogia, Vaskulaarkirurgia,
Oftalmoloogia, Uldkirurgia.
Otorinolartingoloogia, Osutatavad erihambaarsti erialad:
Onkoloogia, Ortodontia,

Ortopeedia, Restauratiivne hambaravi.
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3.2. PROGNOOSID

3.2.1. Vaadeldud eriarstiabi prognoosi stsenaariumid

Alljargnevalt on toodud ara eriarstiabi ravijuhtude arvude prognoosid Eestis perioodil 2016-2030.
Koostatud on neli erinevat stsenaariumit, millest kaks on koostatud Haigekassa poolt:

Stsenaarium 1 kirjeldab eriala ravimahtude arenguid, vottes eelduseks, et eriarstiabi ravimahud
elanikkonna kohta ja erinevate haiglate turuosad pusivad edasi 2015. aasta tasemel. Stsenaarium 1
votab arvesse ka rahvastiku vananemisprotsesse, vastavalt Statistikaameti poolt koostatud
rahvastikuprognoosidele.

Stsenaarium 1 kirjeldab eriala ravimahtude arenguid, vottes eelduseks jargmised tegurid:
0 Stsenaariumi aluseks on voetud rahvastikuprognoosid ning eriarstiabi teenuste 2015. a.
profiilid erialade |6ikes, sh:
e Ravijuhtude arv 1000 elaniku kohta on 2015. aastaga samal tasemel;
¢ Keskmine haigestuja vanuseline profiil on sarnane, mis 2015. aastal;
o Haiglate teeninduspiirkonnad puUsivad sarnastena 2015. aastaga vorreldes.
0 Rahvastiku prognooside aluseks on vdetud Statistikaameti poolt koostatud prognoosid.
Arvesse on voetud ka Eestis toimuvad rahvastiku vananemisprotsessid ning elanikkonna
vanuselise struktuuri muutused.

Stsenaarium 2 on sarnane stsenaarium 1-le, selle erinevusega, et rahvastikuprognoosides ei ole
eraldi _arvesse vdetud vananemisprotsesse st prognoositavad ravimahud muutuksid vaid
korrelatsioonis _elanikkonna arvu muutusega. Ravijuhtude prognoosid on saadud, jagades
ravimahud 1000 elaniku kohta.

Stsenaariumid 3 ja 4 on koostatud Haigekassa poolt ning kajastavad haigekassa nagemust eriala
ravimahtude arengute osas. Haigekassa prognoosi stsenaariumid 3 ja 4 eristuvad
pohistsenaariumitestest 1 ja 2 selle poolest, et Haigekassa on puiddnud oma prognoosi
stsenaariumite loomisel arvestada kliiniliste erialade tehnoloogilisi arengutrende ning nende mdju
raviviisi valikule ja tulemuslikkusele. Muutused avalduvad Haigekassa prognoosi kohaselt valdavalt
statsionaarsete ravimahtude vahenemises ning paevaravi ja ambulatoorse ravi mahtude
suurenemises esimesena mainitu arvelt. Haigekassa on koostanud detailsed prognoosid aastani
2030. Edasiste perioodide osas on kaesoleva anallusi autorid vdrreldavuse huvides haigekassa
prognoose pikendanud aastani 2040, vbttes aluseks eelduse, et sarnased trendid jatkuvad.

Lahtuvalt asjaolust, et Tallinna ja Harjumaa elanikkond jargnevatel kiimnenditel erinevalt
ulejadnud Eestist minimaalses mahus kasvab ning ca 50% Tallinna Haigla patsientuurist
parineb pealinnast ja selle lahiumbrusest on TH-a prognoosistsenaariumite valikul enamikel
osutatavatel erialadel eelistatud neljast vaadeldud prognoosostsenaariumist haigla jaoks
positiivseimat.

3.2.2. Eesti ambulatoorse ravi prognoos

Eriarstiabi ambulatoorse ravi mahud Stsenaarium 1 ja Stsenaarium 2 kohaselt jargmistel perioodidel
langevad margatavalt, (vastavalt -55% ja -5% aastaks 2030) seoses elanikkonna arvu
vahenemisega. Haigekassa prognoosib samuti mdlema oma koostatud stsenaariumi puhul
ravijuhtude langust (-5,5% ja -6,2%).
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AMBULATOORSE RAVI RAVIJUHTUDE PROGNOOS (KOGU EESTI)

2015

2020

2025

2030

2035

2040

STS1

3,025,922

2,972,655

2,910,013

2,860,825

2,824,882

2,797,488

STS2

3,025,921

2,982,888

2,933,669

2,875,572

2,811,705

2,746,596

= = = HKSTS1

3,025,921

2,968,045

2,906,434

2,860,381

2,827,594

2,796,726

= = = HKST52

3,025,921

2,962,128

2,900,190

2,838,757

2,804,143

2,770,083

Joonis 2.12. Eriarstiabi ambulatoorse ravi ravimahtude prognoos

Allikas: Haigekassa

3.2.3. Eesti Paevaravi prognoos

Sarnaselt ambulatoorsete ravijuhtude prognoosidele on langustrendid (kuigi ménevorra aeglasemas
tempos) toimumas ka paevaravi ravijuhtude juures. Oluline erinevus on selles, et kui stsenaariumid
1 ja 2 naitavad rahvaarvu vahenemisest tulenevaid ravimahtude langustrende, siis Haigekassa
naeb samal perioodil oma stsenaariumides paevaravi juhtude olulist, ca. +47% kuni +52% kasvu.
Selline kasv on selgitatav asjaoluga, et Haigekassa nagemuses toimub eriarstiabi Uldises
korralduses oluline nihe statsionaarselt ravilt paevaravi poole.

PAEVARAVI RAVIJUHTUDE PROGNOOS (KOGU EESTI)

140,000

20000

100,000 —nmm====F

80,000 e

60,000 E——

40,000

20,000

0
2015 2020 2025 2030 2035 2040

sTs 1 75,490 74,763 73,655 72,953 72,659 72,629

sTS2 75,490 74,416 73,189 71,739 70,146 68,521
— — — HKSTS1 75,490 86,355 101,652 114,429 118,618 120,111

HK 5TS 2 75,490 85,363 99,417 111,237 115,090 116,513

Joonis 2.13. Eriarstiabi paevaravi ravimahtude prognoos

Allikas: Haigekassa
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3.2.4. Eesti statsionaarse ravi prognoos

Statsionaarse ravi osas pusivad stsenaarium 1 puhul eriarstiabi ravimahud suhteliselt stabiilselt Ghel
tasemel, samas kui stsenaarium 2 puhul on margata moéningasi langustrende.

Haigekassa on oma prognoosides pessimistlikum kui rahvastikuprognooside kohaselt eeldada vdiks
ning pakub, et statsionaarsete ravijuhtude arv kahaneb veelgi kiiremas tempos. Osaliselt on
Haigekassa prognoosides kindlasti oma rolli manginud ka eeldus, et eriarstiabi ravimahud liiguvad
statsionaarselt iha enam paevaravi vormi poole.

STATSIONAARSE RAVI RAVIJUHTUDE PROGNOOS (KOGU EESTI)
250,000
240,000 T
230,000 S
220,000 — I
210,000 —
200,000
190,000
180,000 2015 2020 2025 2030 2035 2040
sTS 1 242,905 242,785 241,172 240,331 241,126 243,084
sTS 2 242,905 239,451 235,499 230,836 225,709 220,482
HKSTST| 242,905 233,335 220,364 210,455 208,161 205,583
HKSTS2| 242,905 235,227 225,579 217,625 215,615 213,407

Joonis 2.14. Eriarstiabi statsionaarse ravi ravimahtude prognoos
Allikas: Haigekassa

3.2.5. Prognoosid Tallinna haiglale

Sarnaselt Uleriiklikele ravimahtude prognoosidele, on siingi vaadeldud kdiki eelkirjeldatud
tulevikustsenaariumeid. Lisatud on nn ,Visioonistsenaarium®, mis kujutab endas dokumendi
koostamisel osalenud téodgruppide seisukohta, milline vdiks olla planeeritava ,Tallinna Haigla“ roll
eriarstiabi maastikul Eestis. Siinkohal tuleb silmas pidada, et visioonistsenaariumi ravimahud on
vorreldes teiste stsenaariumitega monevorra madalamad eelkdige seetbttu, et visioonistsenaariumi
kohaselt ei toimu glnekoloogia ja sunnitusabi ning pediaatria ravimahtude osas kahe keskhaigla
automaatset liitmist 1+1 pdhimdttel — visioonistsenaariumi kohaselt liiguvad nendel erialadel
Tallinna haiglasse hetkel Ida-Tallinna Keskhaigla ravimahud ning Laane-Tallinna Keskhaigla
ravimahud suunatakse teise, Tallinnasse rajatavasse sunnitusmajja (eeldatavalt PERH-i voi Tallinna
Lastehaiglasse).

Alljargneval joonisel on toodud &ara eriarstiabi ravimahtude prognoosid koondvaatena (4 vaadeldud
stsenaariumit).
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AMBULATOORSE RAVI RAVIJUHTUDE PROGNOOS (TALLINNA HAIGLA)
730,000
720,000 e m e mm ==
710,000 - _-=c===s=s==S°777%=S3322°2077
700,000 —
690,000 e —
680,000 e —
670,000
660,000
650,000
2015 2020 2025 2030 2035 2040
5TS 1 705,998 685,370 678,461 678,243 684,597 692,874
STS 2 705,998 691,485 692,950 690,935 686,923 683,418
- = = HKSTS1 705,998 707,432 713,564 717,185 713,548 709,622
- = = HKSTS2 705,998 703,004 710,780 716,694 716,702 716,239
PAEVARAVI RAVIJUHTUDE PROGNOOQS (TALLINNA HAIGLA)
26,000
25,000
23,000
22,000
21,000
20,000
19,000
2015 2020 2025 2030 2035 2040
5TS1 21,552 23,638 23,576 23,802 24,260 24,818
5TS2 21,552 23,617 23,594 23,459 23,260 23,078
- = = HKSTS1 21,552 21,780 22,036 22,328 22,316 22,301
HK STS 2 21,552 20,947 22,138 22,954 23,021 23,093
STATSIONAARSE RAVI RAVIJUHTUDE PROGNOOS (TALLINNA HAIGLA)
70,000
60,000
50,000 —— - - - e-essSsSS=SSSISCSCC-C-CoCoCoCSTSoTSSSSsme=
40,000
30,000
20,000
10,000
0
2015 2020 2025 2030 2035 2040
—_—5T51 49,718 55,764 55,637 56,308 57,905 59,609
§T$2 49,718 56,253 56,240 55,958 55,523 55,128
= = = HKSTS1 49,718 50,123 50,717 51,447 51,212 50,925
= = = HKSTS? 49,718 49,638 47913 46,536 46,242 46,003
——VISIOON 54,147 55,063 56,550 58,067 59,508

Joonis 2.15. Eriarstiabi ravimahtude prognoosid Tallinna haiglale

Allikas: Haigekassa

17



4. TALLINNA HAIGLA ERIALADE STATISTILINE ULEVAADE JA PROGNOOS

41.

Tallinna Haigla ambulatoorse ravi prognoos

Alljargnevas tabelis on toodud ara eriarstiabi ravimahtude prognoosid koondvaatena erialade

kau

pa.

Tabel 2.4. Ambulatoorse eriarstiabi ravimahu (visiitide arv) prognoos 2015-2040 Tallinna Haiglas
kdigis korpustes kokku ning Narva mnt 129, 129b korpuses

TH
kokku Tallinna Haigla Narva mnt 129, 129b korpus
Muutus Muutus
Jrk Eriala 2015 2014 2015 2016 2020 2025 2030 % kuni 2035 2040 % kuni
nr 2030 2040
allergoloogia-
1 | immunoloogia 3328
2 | sisehaigused 6846 6704 6674 5993 6636 6598 6561 -1.7% 6523 6485 -2.8%
3 | neuroloogia 35742 | 28602 25977 | 27036 | 26349| 26722 | 2709 4.3% | 27466 | 27 839 7.2%
4 | kardioloogia 31934 | 21679 22379| 23100| 22901 | 23423 | 23946 7.0% | 24468| 24990 11.7%
gastroenetero-
5 |loogia 21983 | 17230 16323 | 20856 | 17302| 18282 | 19261 18.0% | 20241 | 21220 30.0%
6 | endokrinoloogia 39084 | 32285| 34431| 33452 | 34121| 33811 | 33501 2.7% | 33191 | 32882 -4.5%
erakorraline
7 | meditsiin 36934 | 37225| 36934 | 41516 44025| 51117 | 58208 57.6% | 65299 | 72391 96.0%
8 | nefroloogia 8505 8999 8505 9209 9151 9798 | 10444 22.8% | 11091 | 11737 38.0%
9 | reumatoloogia 37775 4359 4556 5157 4653 4750 4848 6.4% 4945 5042 10.7%
10 | onkoloogia 14127 | 12793 | 14099 | 12646 | 14484 | 14870 | 15255 8.2% | 15640 | 16026 13.7%
11 | téo6tervishoid 19 699 1417 1604 2829 2133 2663 3192 99.0% 3721 4251 | 165.0%
dermatovenero-
12 | loogia 33 330 7908 | 11017 | 11219| 10800| 10584 | 10367 -5.9% | 10150 9934 -9.8%
13 | pulmonoloogia 17839| 15135| 16007 | 17372 16092| 16178 | 16263 1.6% | 16348 | 16434 2.7%
infektsioon-
14 | haigused 48389 | 44825| 48389 | 59374 | 47292 | 46195| 45099 -6.8% | 44002 | 42905 -11.3%
15 | oftalmoloogia 108 378 | 87814 | 88505| 87550| 89036| 89567 | 90098 1.8% | 90629 | 91160 3.0%
16 | uldkirurgia 56426 | 38334 38995| 37475| 38644 | 38293 | 37942 =2.7% | 37591 | 37240 -4.5%
17 | radioloogia 997 841 987 751 987 987 987 0.0% 987 987 0.0%
18 | IFV 1524 1322 1524 1857 2106 2687 3269 | 114.5% 3851 4432 | 190.8%
19 | logopeed 1172 517 298 49 298 298 298 0.0% 298 298 0.0%
20 | vaskulaar-kirurgia 3722 3215 3722 3928 3728 3734 3741 0.5% 3747 3753 0.8%
21 | ortopeedia 39423 | 17128 18110| 17896 | 18412| 18714 | 19016 5.0% | 19317 | 19619 8.3%
22 | neurokirurgia 1 7 0 0 0 0 0 0.0% 0 0 0.0%
23 | uroloogia 26232 | 24949 24967 | 27083 | 26049 27131 | 28213 13.0% | 29295| 30377 21.7%
sunnitusabi ja
24 | glinekoloogia 158 029 | 79833 | 78762 | 72441 | 73774| 68785| 63797 -19.0% | 58 809 | 53821 -31.7%
25 | @mmaemandus 77943 | 45556 | 47715| 47030 | 44693 | 41671 | 38649 -19.0% | 35627 | 32605 -31.7%
otorinolariingo-
26 | loogia 38198 | 27621| 27453 | 27106 | 26895| 26337 | 25778 -6.1% | 25220 | 24662 -10.2%
27 | pediaatria 13 020 7948 8145 8265 7602 7059 6516 -20.0% 5973 5430 -33.3%
28 | anestesioloogia 5301 6872 4406 4922 5695 6985 8274 87.8% 8274 8274 87.8%
Aktiivravi kokku | 885 881 | 581 118 | 590 484 | 606 112 | 593 861 | 597 239 | 600 616 1.7% | 602 704 | 604 792 2.4%
1 | psuhhiaatria 13 447 1634 2037 115 2209 2381 2552 25.3% 2724 2896 42.2%
2 | psiihholoog 3 298 3 650 705 760 814 25.3% 869 924 42.2%
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taastusravi ja

3 | fUsiaatria 14 701 5510 5726 6361 5764 5802 5841 2.0% 5879 5917 3.3%
Pikaravi kokku 28 151 7442 7766 7126 8678 8943 9207 18.6% 9472 9737 25.4%
Kokku 914 032 | 588 560 | 598 250 | 613 238 | 602 539 | 606 181 | 609 824 1.9% | 612 176 | 614 529 2.7%
Narva mnt 129, 129b
osakaal 65%

Allikad: ITK, LTK

ULDKIRURGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahud jérgivad stsenaarium 1 prognoosi Haiglale so
kahanevad minimaalselt -2,7% kuni 2030. aastani. See tdhendab, et ambulatoorse ravi osas sailitab
loodav haigla sama teeninduspiirkonna, mida hetkel tdidavad ITK ja LTK. Mahtude edaspidine
prognoos jargib rahvastiku struktuursete muutustega kaasnevaid trende.

UROLOOGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahud on Vvisioonistsenaariumil eelduslikult
samasugused kui stsenaarium 1-| (vastavalt +13% kasvu kuni 2030. aastani) .

VERESOONTEKIRURGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahtude aluseks on voetud Stsenaarium 1
(Sts 1 kohaselt kasv +0,5% kuni aastani 2030.) .

OTORINOLARUNGOLOOGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahud langevad kokku stsenaarium 1-
ga (sts 1 kahanemine -6,1% astani 2030.);

ORTOPEEDIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahud jargivad visioonistsenaariumil Haigekassa
stsenaariumit 1, mis eeldab, et aastaks 2030 on ravimahud Tallinna Haiglas kasvanud +5%.

OFTALMOLOOGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahtude arvestamisel on visoonistsenaariumi
aluseks voetud stsenaarium 1, millekohaselt ravijuhud kasvavad minimaalselt +1,8% kuni aastani
2030. st sisuliselt pUsivad samal 2015.a tasemel;

ONKOLOOGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahtude arvestamisel on voetud Haigekassa
stsenaarium 2 mahud so kasv +8,2% kuni aastani 2030.;

SUNNITUSABI JA GUNEKOLOOGIA: Siinnitusabi ja glinekoloogia eriala puhul on
visioonistsenaariumis arvestatud, et uude Tallinna Haiglasse koonduvad hetkel Ida-Tallinna
Keskhaigla teenuste mahud ja teeninduspiirkond ning Laane-Tallinna Keskhaigla eriala mahud
suunatakse uude sunnitusmaijja kas Tallinna lastehaigla ja/voi Pdhja-Eesti Regionaalhaigla juurde.

SUNNITUSABI JA GUNEKOLOOGIA (sh AMMAEMANDUS): Siinnitusabi ja glinekoloogia (sh
ammaemanduse) ambulatoorse ravi mahud jargivad Haigekassa (Uleriigilist stsenaarium 1
prognoosi, mille kohaselt toimub jargneval perioodil kuni -19% -ne langus aastaks 2030. seoses
elanikkonna arvu vahenemisega.

PEDIAATRIA: Pediaatria juures on visioonistsenaariumis arvestatud, et uude Tallinna haiglasse
koonduvad hetke plaanide jargi Ida-Tallinna Keskhaigla teenuste mahud ja teeninduspiirkond ning
Laane-Tallinna Keskhaigla eriala mahud suunatakse uude slUnnitusmajja kas Tallinna lastehaigla
voi Péhja-Eesti Regionaalhaigla juurde. Ambulatoorse ravimahu prognoosi aluseks Tallinna Haiglale
on voetud stsenaarium 1 (tegevusmahtude langus -20% aastaks 2030.).

PSUHHIAATRIA: Psihhiaatria ambulatoorse ravi mahud jargivad Haigekassa (Uleriigilist
stsenaarium 1 prognoosi, mille kohaselt toimub jargneval perioodil kuni +25,3% -ne kasv aastaks
2030. Haigekassa optimistlik kasvuprognoos annab tunnistust Haigekassa soovist kasvatada
jargnevatel perioodidel psuhhiaatrilise abi kattesaadavust elanikkonnale.

Pslhhiaatria ambulatoorsete ravivbimsuste ennaktempos kasvatamiseks  Tallinnas
kahekordistatakse loodava Tallinna Haigla ambulatoorse ravi voimekust 2021.aastaks, Kkui
rajatavas Lasnamae Meditsiinilinnakus valmib Lasnamae Tervisekeskus ning kolmekordistatakse
2027. aastaks, kui Lasnamae Tervisekeskuse hoonest kolitakse vastvalminud haigla
peakorpusesse tehnoloogiamahukate erialade (sisehaigused, kardioloogia, reumatoloogia,
endokrinoloogia, oftalmoloogia, Uldkirurgia, ortopeedia, otorinolariingoloogia) polikliinikud ning
vabanev kabinetipind antakse psuhhiaatria kasutusse. Vastavad arvandmed on kajastatud
Lasnamae Tervisekeskuse funktsionaalse arengukava | ja Il etapi dokumendis, mis esitatakse SoM-
le labivaatamiseks paralleelselt Tallinna Haigla arengukava dokumentidega. (Vt Tallinna Haigla
funktsionaalse arengukava Il etapp Lisa 1 - Lasnamde Tervisekeskuse funktsionaalse
arengukava I ja Il etapp)
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NEUROLOOGIA: Ambulatoorse ravi teenuste mahud Tallinna Haiglale on visioonistsenaariumil
eelduslikult samad, mis Haigekassa stsenaarium 2 puhul (HK sts 1 jargi kasv +4,3% kuni aastani
2030.).

PULMONOLOOGIA: Ambulatoorsete mahtude aluseks on véetud Haigekassa stsenaarium 1 ( kasv
+1,6% kuni aastani 2030.).

DERMATOVENEROLOOGIA: Dermatoveneroloogia jargib  ambulatoorsete  ravimahtude
prognoosimisel stsenaarium 1-te (kahanemine -5,9% kuni aastani 2030.) .

INFEKTSIOONHAIGUSED: Ravimahtude prognoosimisel on aluseks véetud Haigekassa
stsenaarium 2 (kahanemine -6,8% kuni 2030. aastani ja edasi).

SISEHAIGUSED: Ambulatoorsete ravimahtude prognoosimisel on voetud aluseks stsenaarium 1
ravimahtude prognoosid (kahanemine -1,7%);

KARDIOLOOGIA: Ambulatoorsete ravimahtude osas on prognoosi aluseks véetud stsenaarium 1,
mille kohaselt suureneb Tallinna Haigla ambulatoorse teenuse maht kuni +7%.

GASTROENTEROLOOGIA: Ambulatoorsete mahtude aluseks on Haigekassa stsenaarium 2 (kasv
+18% kuni 2030. aastani).

ENDOKRINOLOOGIA: Ambulatoorsete mahtude prognoosi aluseks on vdetud Haigekassa
stsenaarium 2 mahud (HK sts 2 jargi vihenemine -2,7% kuni aastani 2030.).

NEFROLOOGIA: Ambulatoorse ravi mahtude osas on prognoosi aluseks vdetud Haigekassa
stsenaarium 2 (kasv HK sts 2 jargi +22,8% kuni aastani 2030.);

REUMATOLOOGIA: Ambulaarsete ravimahtude osas on aluseks véetud Haigekassa stsenaarium 1
(HK sts 1 jargi kasv +6,4% kuni aastani 2030.);

TAASTUSRAVI: Ambulatoorsete ravimahtude prognoosi aluseks on voetud Haigekassa
stsenaarium 1 naitajad, mille kohaselt Tallinna Haigla taastusravi kliiniku teenusemaht kasvab
Uleriigilisest prognoosist kiiremini so +2% kuni 2030. aastani.

4.2. Tallinna Haigla statsionaarse ravi prognoos ja voodikohtade vajadus

Alljargnevas tabelis on toodud ara eriarstiabi ravimahtude prognoosid koondvaatena erialade
kaupa, voodikohtade arv, kui voodikoha keskmine taituvus on 80% (v.a. 6endushooldusabi, kus
voodihdive eesmargiks on planeeritud 99%);

Tabel 2.5. Statsionaarse eriarstiabi ravimahu prognoos 2015-2040 Tallinna Haiglas koigis korpustes
kokku ning Narva mnt 129, 129b (aktiivravi) korpuses

Ava-
tud | Voodi- | Voodikohtade TH vk- | TH vk-
Keskmine ravitud haigete arv vk- | héive | vajadus 80% de de max
de % voodihodivega jaotus | arv TH-
Uksus arv osak.- | s (kui 2
desse | pt 60%
80% 1-ses
vh-ga | palatis)
Pr°g' PI'Og- 2030 Fkdkkk
2014 2015 2016 noos | 2030 2040 noos |2016| 2016 |2016 | 2030 | 2040
2030 2040
Il intensiivravi (*va
Sole 23
Naistekliinukus) 954 945 1068 | 55.0% 1655 2075 | 94.3% 15| 67.7% 13 20 25 20 20
Erakorralise
meditsiini osakond 563 736 837 | 228.0% 2745 4108 | 390.9% 4| 57% 0 1 1 10 10
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KIRURGIA-

KLIINIK

Uldkirurgia +

versoontekirurgia 5062 4755 4339 3.6% 4495 4607 6.2% 69| 77.2% 62 64 65 24 35
Uroloogia 2115 1850 1830 | 12.5% 2059 2222 | 21.4% 29| 73.1% 26 29 32 24 35
Otorinolariingo-

loogia 1067 1057 1037 | -14.0% 892 788 | -24.0% 4| 80.0% 4 3 3 24 35
Lulisamba-

kirurgia** 394 348 380 1.3% 385 388 2.2% 8| 74.9% 6 6 6 24 35
Ortopeedia 2680 2525 2359 1.3% 2390 2412 2.2% 41| 78.6% 37 37 38 24 35
Oftalmoloogia 1452 1443 1458 6.0% 1545 1607 | 10.3% 8| 54.3% 7 8 8 24 35
Kirurgia kokku 12769 | 11976 | 11403 3.0% | 11765 | 12 024 5.5% | 159 | 75.1% | 141 | 147 | 152 144 210
NAISTEKLIINIK

Glinekoloogia+

ras.pat (*ITK) 4894 4627 4671 | -17.5% 3854 3270 | -30.0% 34| 71.7% 31 25 21 24 35
Sinnitused (*ITK) 3223 3268 3592 | -26.0% 2658 1991 | -44.6% 36| 91.8% 41 31 23 45 70
Pediaatria(*ITK) 558 570 587 | -20.0% 469 385 | -34.3% 14 | 87.0% 15 12 10 14 14
Naistekliinik

kokku 8674 8464 8849 | -19.6% 6980 5646 | -36.2% 84 | 82.9% 87 68 54 83 119
DIAGNOSTIKA-

KLIINIK

Nukleaarmeditsiin 258 179 152 0.0% 152 152 0.0% 3| 43.8% 2 2 2 4 4
SISEKLIINIK

Infektsioonh. 3327 2809 3236 | -12.8% 2821 2526 | -21.9% 45 | 72.8% 43 38 34 60 88
Neuroloogia 3262 3144 3060 | 11.0% 3397 3637 | 15.7% 42 | 68.1% 46 52 55 24 35
Onkoloogia

(Kemoteraapia) 1101 1065 1260 7.6% 1355 1424 | 33.7% 11| 78.8% 10 11 12 24 35
Pulmonoloogia 319 337 382 1.5% 387 391 | 16.3% 6| 75.0% 5 5 5 24 35
Sisehaigused * 2652 3433 3501 | 14.0% 3991 4341 | 26.5% 66 | 86.0% 63 72 79 24 35
Gastroenteroloogia 1324 1232 1190 8.6% 1292 1365 | 10.9% 16 | 73.2% 13 14 15 24 35
Kardioloogia 3382 3351 3146 | 14.9% 3615 3950 | 17.9% 46 | 74.6% 42 48 53 24 35
Endokrinoloogia 464 460 487 4.1% 506 521 | 13.2% 6| 74.8% 5 6 6 24 35
Nefroloogia 794 748 715 3.5% 740 757 1.3% 26 | 63.5% 17 17 18 24 35
Reumatoloogia 1010 1089 906 2.2% 925 940 | -13.7% 15| 68.7% 13 14 14 24 35
Sisekliinik ilma

nakkush-ta kokku | 14 308 | 14 857 | 14 644 9.9% | 16208 | 17325 | 18.3% | 234 | 74.7% | 216 | 240 | 256 216 315
Aktiivaravi ilma

LTK naistekl-ta 40853 | 39965 | 40188 4.9% | 42 328 | 43 857 9.1% | 544 | 75.0% | 503 | 515| 524 537 766
Taastusravi*** 1448 1331 1330 | 12.6% 1498 1617 | 21.6% 53| 77.7% 47 53 58 54 54
Oendusabi* 2900 2655 3860 | 13.9% 4397 4780 | 23.8% | 280 | 93.0% | 276 | 314 | 342 300 400
Aktiivravi +

taastusravi +

6endusabi 45201 | 43951 | 45378 5.8% | 48222 | 50254 | 10.7% | 877 | 81.2% | 826 | 883 | 923 891 1220

Allikad: ITK, LTK
*Oendusabi keskused (kokku 300vk) j3dvad senistesse asukohtadesse st neid ei kolita Tallinna

Haigla peakorpuse valmimise jargselt Narva mnt 129, 129b, voodihdive arvutuste aluseks 99%;

** |Glisambakirurgia prognoosi aluseks ortopeedia prognoos;

*** Taastusravi keskus jaab senisesse asukohta Magdaleena korpuses;

**** Maksimaalne voodite arv - kriisiolukorras muudetakse kdrgendatud pinnastandardiga
1-kohalised palatid 2-kohalisteks.

**xxxAktiivra voodite arv TH-s mis kolitakse Narva mnt 129, 129b tavaolukorras 537; Maksimaalne
voodite arv kriisiolukorras 766 (2 haiget 60% 1 kohalises palatites);
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ULDKIRURGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis Uleriigilise stsenaarium
1 puhul (ravijuhtude kasv +3,6% aastaks 2030).

UROLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis stsenaarium 1 puhul
(kasv +12,5% kuni 2030. aastani).

VERESOONTEKIRURGIA: Statsionaarse ravi osas on visioonistsenaariumi juures teenuste
mahtude aluseks vdetud Haigekassa Stsenaarium 1 (kasv ca +12% kuni aastani 2030.). Oleme
seisukohal, et seoses elanikkonna vananemisega on oluline arvestada ravijuhtude arvu kasvuga.

OTORINOLARUNGOLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis
stsenaarium 1 puhul (kahanemine vastavalt -14% aastaks 2030).

ORTOPEEDIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis Stsenaarium 1 puhul,
kasvades aastaks 2030 ligikaudu +1,3%.

OFTALMOLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis Haigekassa
stsenaarium 1 puhul. (Haigekassa stsenaarium 1 kohane statsionaarse ravi prognoos +6% kasvu
2030. aastaks).

ONKOLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis stsenaarium 1 puhul
(kasv +7,6% aastani 2030.) .

SUNNITUSABI JA GUNEKOLOOGIA

GUNEKOLOOGIA: Statsionaarse ravimahu prognoos jargib Stsenaarium 1 -te, mille kohane
ravimahtude langus oleks kuni -17,5% aastaks 2030. Prognoosi aluseks on, mille kohaselt lisaks
elanikkonna arvu vahenemisele toimub ka eriala ravi mahtude liikumine statsionaarselt Uha enam
paevaravi vormi poole.

SUNNITUSABI: Sunnituste juures on visioonistsenaariumis arvestatud, et uude Tallinna haiglasse
koonduvad hetke plaanide jargi Ida-Tallinna Keskhaigla teenuste mahud ja teeninduspiirkond ning
Laane-Tallinna Keskhaigla eriala mahud suunatakse uude slinnitusmajja kas Tallinna Lastehaigla
vOi Pdhja-Eesti Regionaalhaigla juurde. Sunnituste prognoosi aluseks on vdetud ITK teenusmahud
ning Haigekassa stsenaarium 1, mille kohaselt stinnituste arv langeb kuni -26% aastaks 2030.

PEDIAATRIA: Statsionaarse ravimahu prognoosi aluseks Tallinna Haiglale on véetud stsenaarium 1
(tegevusmahtude langus -20% aastaks 2030).

PSUHHIAATRIA: Statsionaarse ravimahu prognoos jargib Stsenaarium 1 - te, mille kohane
ravimahtude langus oleks kuni -8,4% aastaks 2030. (vordluseks sts2 jargi kahanemine -5% samala
ajaperioodil). Haigekassa prognoosib samas mdlema oma koostatud stsenaariumi puhul ravijuhtude
kahanemist, vastavalt -10,4% ja -9,5% aastaks 2030.

Kaesoleval hetkel ei paku psuhhiaatria eriarstiabi statsionaarselt ei lda-Tallinna Keskhaigla ega ka
Laane- Tallinna Keskhaigla. Samuti ei prognoosi statsionaarse ravilksuse loomist Haigekassa.
2015. aastal puudusid Ida-, ja Laane-Tallinna Keskhaiglates psiUhhiaatria eriala statsionaarsed ja
paevaravi voodikohad. Eespool kirjeldatud rahvastiku vahenemisest ning senisest psihhiaatrilise
ravi kattesaadavuse tasemest lahtuvate prognoosistsenaariumite kohaselt puuduvad jargmistel
perioodidel orgaanilised eeldused psuhhiaatria statsionaarse ravi osakondade avamiseks Tallinna
Haiglas. Kui TH-a rajamise kaigus voi selle valmimisele jargneval ajapersioodil peaks langetama
otsus psUhhiaatria statsionaarse ravi mahtude suurendamiseks Pdhja-Eestis on kavandatavas
Lasnamae Meditsiinilinnakus selle realiseerimiseks loodud koéik vdimalused. (Vt Tallinna Haigla
funktsionaalse arengukava Il etapp p. 7.6; 7.7)

NEUROLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis stsenaarium 1 puhul
(sts 1 jargi +11% kasvu 2030. aastaks).

PULMONOLOOGIA: Statsionaarsete ravimahtude osas on visioonistsenaariumi aluseks voetud
Stsenaarium 1 mahud (kasv +1,5% kuni 2030. aastani).

DERMATOVENEROLOOGIA: 2015. aastal Ida-, ja L&ane-Tallinna Keskhaiglates
dermatoveneroloogilist statsionaarset ravi ei pakutud ning seda pole kavas pakkuda ka tulevikus.

INFEKTSIOONHAIGUSED: Ravimahtude prognoosimisel on aluseks voetud Stsenaarium 1
(kahanemine -12,8% kuni 2030. aastani ja edasi).
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SISEHAIGUSED: Statsionaarsete ravimahtude prognoosimisel on véetud aluseks stsenaarium 1
ravimahtude prognoosid (kasv kuni +14% 2030. aastaks).

KARDIOLOOGIA: Statsionaarsete ravimahtude osas on visioonistsenaariumi eelduseks voetud
stsenaarium 1 (Sts 1 kohaselt kasv +14,9% kuni 2030. aastani).

GASTROENTEROLOOGIA: Statsionaartsete ravimahtude prognoosi aluseks on vdetud
stsenaarium 1 prognoos (kasv +8,6% kuni 2030. aastani).

ENDOKRINOLOOGIA: Statsionaarse ravi mahtude prognoosi aluseks on voetud stsenaarium 1
naitajad (Sts 1 jargi kasv +4,1% kuni aastani 2030).

NEFROLOOGIA: Statsionaarse ravi mahtude aluseks on voetud stsenaarium 1 eeldused (Sts 1
jargi kasv +3,5% kuni aastani 2030).

REUMATOLOOGIA: Statsionaarsete ravimahtude osas on visioonistsenaariumi aluseks voetud
Stsenaarium 1 (Sts 1 jargi minimaalne kasv +2,2% kuni aastani 2030).

TAASTUSRAVI: Statsionaarsete ravimahtude osas on prognoosi aluseks vdetud stsenaarium 1,
mille kohaselt ravimahud Tallinna Haiglas kasvavad +12,6% kuni 2030. aastani. Ravimahtude kiire
kasvuprognoosi eelduseks on tdsiasi, et Tallinna ja selle [ahiimbruse elanikkond kasvab ning vdiks
eeldada, et ka ravimahtude osas toimuvad samad trendid.

STATSIONAARNE OENDUSABI: Statsionaarse dendusabi mahtude osas on aluseks vdetud

stsenaarium 1 ravimahud (Sts 1 jargi kasv +13,9% kuni 2030. aastani).

4.3. Tallinna Haigla statsionaarse- ja paevakirurgia prognoos

Alljargnevas tabelis on toodud ara eriarstiabi ravimahtude prognoosid koondvaatena erialade kaupa
(2014-2040). Kirurgiliste operatsioonide prognoosi aluseke on voetud vastavate erialade
statsionaarse ja paevakirurgia mahu prognoos.

Tabel 2.6. Tallinna Haigla (ITK & LTK kokku) kirurgiliste operatsioonide arv 2014-2040

TH stats ja paevakir. Op-de Muutus Muutus
arv 2014 2015 2016 2020 2025 2030 | kuni 2030 2035 2040 | kuni 2040
Giinekoloogia 7222 7262 7781 7054 6846 6637 -8.6% 6429 6221 -14.3%
Otorinolariingoloogia 1505 1567 1398 1545 1523 1501 -4.2% 1479 1457 -7.0%
Uldkirurgia 4900 4811 5044 5047 5282 5518 14.7% 5754 5990 24.5%
Uroloogia 1690 1638 1176 1769 1900 2031 24.0% 2162 2293 40.0%
Ortopeedia 3304 3154 3033 3200 3247 3293 4.4% 3339 3385 7.3%
Oftalmoloogia 8479 8357 8288 8778 9198 9619 15.1% | 10040 | 10460 25.2%
Operatsioone kokku: 27100 | 26789 | 26 720 | 27 393 | 27 996 | 28 600 6.8% | 29 203 | 29 807 11.3%

Allikad: ITK, LTK

Tabel 2.7. Tallinna Haigla opereeritud patsientide arv 2014-2040

Muutus Muutus

kuni kuni
Opereeritute arv statsionaaris 2014 2015 2016 2020 2025 2030 | 2030 2035 2040 |2040
uldkirurgia 3872 3607 3438 3650 3694 3737 3.6% 3780 3823 6.0%
uroloogia 1449 1338 1347 1394 1450 1505 | 12.5% 1561 1617 | 20.8%
glinekoloogia 4824 4873 5266 4589 4304 4020 | -17.5% 3736 3452 | -29.2%
neist keiserldiked 550 729 832 666 603 539 | -26.0% 476 413 | -43.3%
ortopeedia 2734 2549 2407 2560 2571 2582 1.3% 2593 2604 2.2%
otorinolariingoloogia 998 1054 1024 1005 956 906 | -14.0% 857 808 | -23.3%
oftalmoloogia* 1393 1381 1407 1409 1436 1464 6.0% 1491 1519 | 10.0%
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KOKKU: 15270 | 14802 | 14889 | 14606 | 14411 | 14215 -4.0% | 14019 | 13823 | -6.6%
Stats kir osakaal op patsientidest*** 58% 57% 57% 55% 53% 51% 50% 48%
Opereeritute arv padevakirurgias

uldkirurgia 1516 1647 1800 1743 1839 1935 | 17.5% 2031 2127 | 29.2%
uroloogia 135 202 237 269 337 404 | 100.0% 471 539 | 166.7%
guinekoloogia 1742 1764 1623 1858 1952 2046 | 16.0% 2140 2234 | 26.7%
ortopeedia 649 671 701 707 743 778 | 16.0% 814 850 | 26.7%
otorinolariingoloogia 450 467 336 495 523 551 18.0% 579 607 [ 30.0%
oftalmoloogia** 6755 6576 6402 6949 7321 7694 | 17.0% 8067 8439 | 28.3%
KOKKU: 11247 | 11327 | 11099 | 12021 | 12715| 13409 | 18.4% | 14103 | 14797 | 30.6%
Paevakir osakaal op patsientidest**** 42% 43% 43% 45% 47% 49% 50% 52%
Opereeritud patsiente TH-s 26517 | 26129 | 25988 | 26 627 | 27 125 | 27 624 5.7% | 28122 | 28620 9.5%

Allikad: ITK, LTK

ULDKIRURGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis Uleriigilise stsenaarium
1 puhul (ravijuhtude kasv +3,6% aastaks 2030.) . Paevakirurgia prognoosi aluseks on vdetud
Haigekassa stsenaariumi 2 kohane +17,5% kasvuprognoos kuni 2030 aastani.

UROLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis stsenaarium 1 puhul
(kasv +12,5% kuni 2030. aastani). Paevakirurgia prognoosi aluseks on voetud Haigekassa
stsenaarium 2 (kasv HK sts 2 kohaselt vahemalt +100% kuni 2030. aastani).

VERESOONTEKIRURGIA: Statsionaarse ravi osas on visioonistsenaariumi juures teenuste
mahtude aluseks vdetud Haigekassa Stsenaarium 1 (kasv ca +12% kuni aastani 2030.).
Paevakirurgia teenuste mahtude aluseks on visioonistsenaariumi juures voetud Stsenaarium 1 (Sts
2 kohaselt kasv +0,5% kuni aastani 2030.). Kuna antud eriala tegevusmaht Tallinna Haiglas on
vaike on seda vaadeldud uldkirurgia eria raames.

OTORINOLARUNGOLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis
stsenaarium 1 puhul (kahanemine vastavalt -14% aastaks 2030). P&evakirurgia prognoosi aluseks
on voetud Haigeksaasa stsenaarium 1 (kasv +18% astani 2030).

ORTOPEEDIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis Stsenaarium 1 puhul,
kasvades aastaks 2030 ligikaudu +1,3%. Paevakirurgia prognoosi aluseks on valitud Haigekassa
stsenaarium 1, mille kohaselt toimub tegevusmahtude kasv +16% kuni aastani 2030.

OFTALMOLOOGIA: Statsionaarse ravi osas on raviteenuse mahud samad, mis Haigekassa
stsenaarium 1 puhul. (Haigekassa stsenaarium 1 kohane statsionaarse ravi prognoos +6% kasvu
2030. aastaks.) . Paevaravi teenuste mahtude arvutamisel on aluseks voetud stsenaarium 1, mis
arvestab rahvastiku vananemisprotsessidega (Stsenaarium 1 kohane paevaravi prognoos +17%
kasvu 2030. aastaks.). Et valdav enamus eriala haigestujaid kuulub suuremalt jaolt vanematesse
rahvastikugruppidesse, on rahvastiku vananemisprotsessidel oluline mdju katarakti operatsioonide
ravimahtudele. Stsenaarium 1 kohaselt toimub katarakti operatsioonide ravimahtude oluline kasv,
samas kui stsenaarium 2 korral (mis vananemisprotsesse ei arvesta) toimub ravimahtude langus.

SUNNITUSABI JA GUNEKOLOOGIA

Gunekoloogiliste erialade juures on visioonistsenaariumis arvestatud, et uude Tallinna Haiglasse
koonduvad hetkel Ida-Tallinna Keskhaigla teenuste mahud ja teeninduspiirkond ning Laane-Tallinna
Keskhaigla eriala mahud suunatakse uude sunnitusmajja kas Tallinna Lastehaigla voi Pdhja-Eesti
Regionaalhaigla juurde. Gunekoloogia ambulatoorse, pdeva- ja statsionaarse ravi teenuste mahud
jargivad stsenaariumi, mille kohaselt liguvad Tallinna haiglasse vaid lda-Tallinna Keskhaigla
ravimahud.

GUNEKOLOOGIA: Statsionaarse ravimahu prognoos jargib Stsenaarium 1 -te, mille kohane
ravimahtude langus oleks kuni -17,5% aastaks 2030. Prognoosi aluseks on, mille kohaselt lisaks
elanikkonna arvu vahenemisele toimub ka eriala ravi mahtude liikumine statsionaarselt iha enam
paevaravi vormi poole. Paevaravi ravijuhtude prognoos jargib Haigekassa stsenaarium 2, mille
kohaselt toimub oluline, kuni +16% tegevusmahu kasv perioodil 2016-2030.
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4.4. Tallinna Haigla siinnituskeskuse to6mahu prognoos

Tabel 2.8. Tallinna Haigla stinnituskeskuse t6émahu prognoos 2014-2040

TH Siinnituskeskus st ITK Siinnituskeskus
Jrk Muutus Muutus
nr 2014 | 2015| 2016 | 2020 | 2025 | 2030 | kuni 2030 | 2035 | 2040 | kuni 2040
1 [ Siinnitused 3798 | 3903 | 4286 | 3565 | 3226 | 2888 -26% | 2550 | 2212 -43%
2 | neist keisrildike teel 550 729 | 832| 666| 603 539 -26% | 476 | 413
3 | neist kodusunnitused 10 6 9 5 5 4 -26% 4 3
4 | Siindis lapsi 3872 | 3977 | 4382 | 3632 | 3288 | 2943 -26% | 2598 | 2254 -43%
5 | Elussiind 3863 | 3954 | 4366 | 3611 | 3269 | 2926 -26% | 2583 | 2241
6 | neist enneaegsed 296 | 291 317 266 | 241 215 -26% 190 165
7 | Surnultsiind 9 23 16 21 19 17 -26% 15 13
8 | Kaksikuid (paari) 74 74 96 68 61 55 -26% 48 42
9 | Kolmikuid (paari)
10 | Nelikuid (paari)
11 | Perinataane suremus %o 3.1% | 57% | 3.6%

Allikad: ITK, LTK

SUNNITUSABI JA GUNEKOLOOGIA: eriala puhul on visioonistsenaariumis arvestatud, et
uude Tallinna Haiglasse koonduvad hetkel Ida-Tallinna Keskhaigla teenuste mahud (st ilihe
tinase Keskhaigla siinnituskeskuse tegevusmahud) ja teeninduspiirkond ning Laane-Tallinna
Keskhaigla eriala mahud suunatakse uude sunnitusmajja kas Tallinna lastehaigla vdi Pdhja-Eesti
Regionaalhaigla juurde. Gunekoloogia ambulatoorse, paeva- ja statsionaarse ravi teenuste mahud
jargivad stsenaariumi, mille kohaselt liiguvad Tallinna Haiglasse vaid Ida-Tallinna Keskhaigla
ravimahud. Sinnituste prognoosi aluseks on voetud ITK teenusmahud ning Haigekassa
stsenaarium 1, mille kohaselt stinnituste arv langeb kuni -26% aastaks 2030.

4.5. Tallinna Haigla paevaravi prognoos

Sisemeditsiini erialade paevaravi mahtude planeerimisel on aluseks vdetud Haigekassa
stsenaarium 2, mille kohaselt toimub planeeritaval ajaperioodil Eestis tervikuna (2015-2040)
paevaravi juhtude oluline ca. kuni +52% kasv. Selline kasvuprognoos on selgitatav
patsiendisaastlike ning efektiivsete ravim- ja kirurgiliste tehnoloogiate arengutrendiga, mille kohaselt
toimub eriarstiabi Uldises korralduses oluline nihe statsionaarselt ravilt paevaravi poole.

Tabel 2.9. Paevaravi patsientide arv siseprofiili erialadel

2014 2015 2016 Pt-de arv | Toolide arv | Ravi- Toolide
paevas erialati kuuride arv | arv
2016.a 2016 (pt.arv | 2036, kasv | 2036.a,
(ravikuuride | paevas 1| 5% aastas | kasv 5%
arv : 250] 2,5 ravikuu- aastas
toopdeva ) ri tooli
kohta )
Eriala Isi- Ravi- | Isi- Ravi- Isi-kud | Ravi- pt arv paevas | toolide arv Toolide
kud kuurid | kud kuurid kuurid arv
Endokrinoloogia 36 67 45 83 23 66 0.26 0.11 285.25 0.46
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Gastroentero-

loogia 196 394 152 324 137 309 1.24 0.49 1335.48 2.14
Neuroloogia 74 403 86 488 131 518 2.07 0.83 2238.77 3.58
Reumatoloogia 236 979 230 1100 293 1279 5.12 2.05 5527.76 8.84
Allergoloogia-

immunoloogia 36 107 37 106 29 91 0.36 0.15 393.30 0.63
Sisehaigused 27 75 35 71 42 68 0.27 0.11 293.89 0.47
Dermato-

veneroloogia 13 41 22 63 12 57 0.23 0.09 246.35 0.39
Onkoloogia 184 849 232 1010 202 1022 4.09 1.64 4417.03 7.07
Kokku: 802 | 2915 839 | 3245 869| 3410 13.64 5.46| 14737.82 23.58
Kasv: 5% 1% 4% 5%

Allikad: ITK, LTK

HEMODIALUUS

Tabel 2.10. Pdevaravi hemodialuusi tegevusmahud

Paevaravi 2014 2015 2016 Dialaisi Dialaisi HD t66kohta-
hemodialiiiis osakonna protseduu-ri de arv
(HD) Narva toopaeva-de arv | kestvus
mnt 129 aastas tundides
Isi- HD Isi- HD Isi- HD 312 6 8t toopaev
kud kud kud
Kokku 134 | 10 042 124 | 10683 123 | 10 659 34.16 204.98 25.62
sh.
1.Paevaravi
Paldiski mnt 68 117 8368 108 8844 106 8860
1.Paevaravi
Linnamae 3 17 1674 16 1839 17 1799

Allikad: ITK, LTK

ONKOLOOGIA: Paevaravi teenuste mahtude arvutamisel on aluseks vdetud Haigekassa
stsenaarium 2, mis arvestab rahvastiku vananemisprotsessidega st kasv +12% kuni 2030. aastani.

PEDIAATRIA: Paevaravi ravimahu prognoosi aluseks Tallinna Haiglale on vbetud stsenaarium 1
(tegevusmahtude langus -20% aastaks 2030).

PSUHHIAATRIA: Paevaravi ravijuhtude prognoos jargib Haigekassa stsenaarium 1, mille kohaselt
toimub oluline, kuni +24,5% tegevusmahu kasv perioodil 2016-2030. Pslihhiaatria erialal ei paku
paevaravi teenuseid hetkel kumbki keskhaigla (ITK, LTK) ning vahemalt esialgu ei plaanita
paevaravi Uksust luua ka uues Tallinna Haiglas. Kui TH-a valmimise jargselt peaks langetatama
otsus psuhhiaatria paevaravi teenuse valja arendamiseks haiglas on seda vdimalik teha Lasnamae
Meditsiinilinnakusse rajatava Lasnamae Tervisekeskuse hoone baasil, milles TH-a peakorpuse
valmimise jargselt vabanevad eriarstide kasutuses olevad pinnad psuUhhiaatria teenuse
arendamiseks. (Vt Tallinna Haigla funktsionaalse arengukava Il etapp p. 7.6; 7.7 ja Lisa 1 -
Lasnamée Tervisekeskuse funktsionaalse arengukava | ja Il etapp)
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NEUROLOOGIA: Paevaravi teenuste mahud on Tallinna Haiglas on prognoosistsenaariumil
eelduslikult samad, mis Haigekassa stsenaarium 1 puhul (HK sts 1 jargi +11% kasvu perioodil
2016-2030).

PULMONOLOOGIA: Paevaravi mahtude aluseks on vdetud Haigekassa stsenaarium 1 ( kasv
+745% kuni aastani 2030.). Véttes aluseks pulmonoloogia ravimahtude prognoosi on perioodil
2030-2035 vaja pulmonoloogia erialal Tallinna haiglas kuni 1 pdevaravi voodikoht.

DERMATOVENEROLOOGIA: Dermatoveneroloogia jargib paevaravi ravimahtude prognoosimisel
stsenaarium 1-te (Sts 1 jargi kasv +1,0% kuni aastani 2030).

INFEKTSIOONHAIGUSED: Paevaravi teenuse osutamist infektsioonhaiguste erialal ei planeerita.

SISEHAIGUSED: Pé&evaravi osakaal uues haiglas seoses uute efektiivsete ravimitehnoloogiate
turule tulekuga kahaneb minimaalselt (aluseks HK sts 2 prognoos kahanemine -1% kuni
2030.aastani), mis vdtab arvesse tdsiasja, et Tallinna ja selle 1ahiimbruse (samuti Tartu) elanikkond
erinevalt Ulejadnud Eesti maakondadest vaadeldaval ajaperioodil kasvab ning vbiks eeldada, et ka
ravimahtude osas toimuvad samad trendid.

KARDIOLOOGIA: Paevaravi mahtude osas on Haigekassa paevaravi juhtude prognoos, mille
kohaselt kasvab vastav teenus oluliselt. Tallinna Haigla puhul on eeldatud, et paevaravi
tegevusmaht kasvab kuni 1000 ravijuhuni aastas 2030. aastaks. (Tana vastav teenusmaht ITK ja
LTK puudub).

GASTROENTEROLOOGIA: Paevaravi mahtude aluseks on voetud Haigekassa stsenaarium 2
(kasv +3030% kuni 2030. aastani).

ENDOKRINOLOOGIA: Paevaravi mahtude prognoosi aluseks on véetud Haigekassa stsenaarium 2
mahud ((HK sts 2 kasv +357% perioodil 2016-2030).

NEFROLOOGIA: Vt pt hemodialtits

HEMODIALUUS: Hemodialiilis paevaravi mahtude prognoosi aluseks on vdetud Stsenaarium 1
(perioodil 2016-2030 kasv +11%). 2015. aastal oli Laane-Tallinna Keskhaiglas kokku 17
hemodiallilsi paevaravi voodikohta.

REUMATOLOOGIA: Paevaravi ravimahtude prognoosi aluseks on voetud Haigekassa stsenaarium
1 ((HK sts1 jargi kasv +789% kuni aastani 2030).

4.6. Tallinna Haigla terviseuuringute ja raviprotseduuride prognoos aastani 2040

Tabel 2.11. Tallinna Haigla terviseuuringute ja raviprotseduuride prognoos 2014-2040 (prognoos
I&htuvalt 2014-2016.a aegreast)

Terviseuringud, Muutus Muutus
raviprotseduurid 2014 2015 2016 2020 2025 2030 kuni 2030 2035 2040 kuni 2040
Hubriidkirurgia

keskus kokku 7443 7762 8108 11 089 14 415 17 742 129% 21 069 24 396 214.3%
Angiograafiad 1655 1567 1378 1359 1150 942 -39.9% 734 525 -66.5%
Hubriidkirurgilised

menetlused 1068 1200 1039 1571 1942 2312 92.7% 2683 3054 154.5%
Menetlus-

radioloogia

protseduurid 4720 4995 5691 5723 6450 7178 43.7% 7905 8633 72.8%
Endoskoopia 30 680 30 882 28 872 31 390 31899 32 407 4.9% 32915 33 424 8.2%
Funktsionaal-

diagnostika kokku 133 640 131 456 122 492 126 085 120 714 115 344 -12.3% 109973 | 104 602 -20.4%
Kardioloogiline

funktsionaal-

diagnostika 76 045 78 897 79 907 86 294 93 692 101 089 28.1% 108 487 115 884 46.9%
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Pulmonoloogiline
funktsionaal-
diagnostika 54 838 49 784 39736 38 313 26 843 15 372 -69.1% 3902 -7569 -115.2%
Neuroloogiline
funktsionaal-
diagnostika 2757 2775 2849 2820 2866 2911 4.9% 2956 3001 8.2%
Radioloogiliste
uuringute arv kokku 326218 | 334383 | 341461 360424 | 386465 412506 23.4% | 438546 | 464587 38.9%
Réntgenograaafia 152 237 155882 | 152440 156 228 156 575 | 156 921 0.7% | 157268 | 157614 1.1%
Réntgenoskoopia 2076 3274 3656 4229 5184 6139 87.5% 7094 8049 145.8%
CT 89 489 91945| 100005 109 953 127960 | 145968 58.8% | 163976| 181983 97.9%
MRT 18 409 19 539 19 348 21200 22 861 24 522 25.5% 26 183 27 844 42.5%
PET uuringud 137 124 108 80 37 -7| -105.8% -51 -95 -176.4%
SPECT uuringud 930 908 1156 1276 1644 2011 121.5% 2379 2747 202.5%
Luudensitomeetria 3886 3201 3491 3926 4651 5376 67.9% 6101 6826 113.2%
Ultraheliuuringud
(va Naistekliiniku
uuringumaht) 59 054 59 510 61 257 63 210 66 910 70610 18.7% 74 310 78 010 31.1%
Laboriuuringud 3688 398 | 3841486 |4 092703 | 4543 296 | 5245 105 | 5946 915 54.8% | 6 648 725 | 7 350 534 91.3%
Lahangud 347 342 367 375 408 441 28.8% 473 506 48.0%
Histoloogilised ja
tsutoloogilised
uuringud 84 500 79618 77 788 69 078 58 537 47 997 -39.7% 37 457 26 916 -66.2%
Sisekliiniku
paevaravi
protseduurid 2915 3245 3410 4163 5082 6000 84.9% 6919 7837 141.5%
Haemodialuiis 10 042 10 683 10 659 11777 12 871 13 965 30.7% 15 059 16 153 51.2%

Allikad: ITK, LTK

4.7. Tallinna Haigla Erakorralise meditsiini keskuse té6mahu jaotus tegevusprofiilide
kaupa kellaajaliselt

Tabel 2.12. Tallinna Haigla Erakorralise Meditsiini Keskuse téémahu jaotus tegevusprofiilide kaupa
kellaajaliselt 2016.a andmete alusel

Kiilastusi ITK
2016
Kiilas-
tuste
Kiilas- | max
tusi arv
Uksus 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 1 12 | kokku | tunnis
Statsionaarne 38 33 18 33 44 34 46 28 48 35 34 35 426
EMO (Ravi) 38 33 18 33 44 34 46 28 48 35 34 35 426
Amb Vastuvott 6781 | 6645| 7101 6874 | 7467 | 7179| 7450 | 7462| 6763 | 6891 | 6624 | 6653 | 83890
EMO amb (Ravi) | 3940 | 3834 | 3896| 3703| 4111| 4109| 4122 | 4133| 3696 | 3856 | 3806 | 3827 | 47033 10
Rasedate ja
sunnitajate  wv
EMO (Ravi) 672 650 745 724 748 771 751 651 588 593 | 596 580 8069 2
Naistehaiguste
vv EMO (Ravi) 402 371 419 373 374 375 476 427 385 360 | 369 410 4741 1
EMO
oftalmoloogia
(Ravi) 1388| 1354 1576 | 1586 | 1791 1572 1717 | 1766 | 1635| 1648 | 1472| 1514 | 19019 4
EMO
oftalmoloogia
(Magdaleena) 379 436 465 488 443 352 384 485 459 434 381 322 5028 1
ITK Kokku 6819 | 6678 | 7119 | 6907 | 7511 | 7213 | 7496| 7490| 6811 | 6926 | 6658 | 6688 | 84316
Kiilastusi LTK
2016
EMO 1446 1477 1457 1404 1468 1381 1434 1444 1326 1459 | 1491 1478 17 265 4
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Nakkuse
vastuvott

388

416

360

384

380

373

401

443

366

280

357

566

4714

LTK kokku

1834

1893

1817

1788

1848

1754

1835

1887

1692

1739

1848

2044

21979

TH Kiilastusi
kokku kuus/
aastas

8653

8571

8936

8695

9359

8967

9331

9377

8503

8665

8506

8732

106 295

Kalendripaevi
kuus

31

28

31

30

31

30

31

31

30

31

30

31

TH Kiilastusi
oopdevas:

279

306

288

290

302

299

301

302

283

280

284

282

291

Ajavahemikus
k 08-16 -ca
60%
poordumistest

175

22

Ajavahemikus
k 16-00 - ca
30%
poéordumistest

87

11

Ajavahemikus
k 00-08 - ca
10%
poordumistest
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Allikad: ITK, LTK

5. TALLINNA HAIGLA TOOTAJATE VAJADUS

Tallinna Haigla Narva mnt 129, 129b korpuse arengukava kohaselt valjaehitatud aktiivravi

osakondades ja abiteenistustes ning haldusalal tdéotavate isikute arvuks prognoositakse kokku

3704 (lisaks dppetslikleid labivad Glibpilased ja residendid), kes jaotuvad alljargnevalt:

Tabel 2.13. Tallinna Haigla to6tajade ja ametikohtade arv (Seisuga 01.03.2018, Narva mnt 129,

129b korpuses)

™ | TH hool-
TH TH TH TH hooldus- ° TH TH TH
o . ~ ~ 5 A dus- ja TH . s
Jrk L arstide | arstid | odede | oed ja abi- . muud ameti- | toota-
Kliinik/osakond . s e | sea . abi- = muud . L.
nr ameti- | toota- | ameti- | toota- | personali ersonal ameti- to6taiad kohti jaid
kohti jad kohti jad ameti- persol kohad ) kokku | kokku
Kkohti tootajad
ohti

1 | DIAGNOSTIKAKLIINIK 86 92 199 215 33 32 9 9 327 348

2 | KIRURGIAKLIINIK 177 181 109 402 210 239 28 29 524 851

3 | NAISTEKLIINIK* 97 118 252 290 99 111 40 40 488 559

4 | SILMAKLIINIK 26 38 53 56 21 20 5 5 105 119

5 | SISEKLIINIK 119 135 282 319 155 174 30 34 585 662
OENDUS- JA

6 | HOOLDUSABIKLIINIK 8 7 94 96 131 135 13 12 246 250

TAASTUSRAVI-

7 | KLIINIK 14 1 92 98 38 39 12 10 156 158
HALDUS- JA

8 | TUGITEENISTUSED 15 16 10 1 5 5 712 725 742 757

KOKKU 542 598 | 1091 | 1487 691 755 849 864 3172 | 3704

*sh ITK naistekliinik: arstide ametikohti 51,5 ja t66tajaid 63; 6dede ametikohti 154 ja to6tajaid 180;
hooldus- ja abipersonali ametikohti 64 ja té6tajaid 73; muude tédtajate ametikohti 12 ja tdédtajaid 12;
Kokku ITK naistekliinikus ametikohti 281,5 ning té6tajaid 328

Allikad: ITK, LTK
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Tabel 2.14. Tallinna Haigla arstide ja 6dede arv (Seisuga 01.03.2018 koik korpused)

sh sh sh sh
. TH Taastus- | Oendus-| TH Taastus- | 2e"dus-
Arstid . ja hool-| Oenduspersonal . ja  hool-
01.03.18 | ravi : 01.03.18 | ravi .
Kliinik | dusabi- Kliinik | dusabi-
kliinik kliinik
allergoloog- 2 anesteesia- ja 85
immunoloog intensiivravidendus
anestesioloogia 50 bioloogia 1
biokeemia 2 bioanaliiiitik 30
. . erakorralise
bioloogia & meditsiini dendus 2 !
dermatoveneroloogia 6 farmatseut 8
endokrinoloogia 11 fiisioterapeut 62 55
erakorraline
meditsiin s geenitehnoloog b
hooldustdoétaja
farmatseut 2 (abided, kes opivad 8 1
Oeks)
gastroenteroloogia 14 infektsioonhaigused 4
geenitehnoloog 4 laborant 30
infektsioonhaigused 19 lastedendus 23
kardioloogia 32 1 1 | loodusteadus 13
k_ardio_vaskulaar- 2 9 7
kirurgia massaazidde
keemik 1 operatsioonidendus 53
laboriarst 12 optometrist 5
laborimeditsiin 2 psuhhiaatriadendus 2 1
laborispetsialist 2 radioloogiadendus 90
laste allergoloog 1 taastusraviéendus 18 18
loodusteaduse
magistri kraad
(molekulaarse 1 4 2 2
biokeemia ja
Okoloogia) tegevusterapeut
meditsiinigeneetika 1 tervisedendus 9
neurokirurgia 1 ammaemandus 221 1 1
neuroloogia 25 1 uldéendus 922 35 90
de/dammaemanda
eriala omandamisel
. (abided/
oftalmoloogia 32 abi&mmaemandad) 46 11 2
ja massoorid,
proteesimeister
onkoloogia 8 kliiniline &de 1
ortopeedia 24 ehhokardiograafia- 8
tehnik
otorinolariingoloogia 15
patoloogia 11
pediaatria 19
proviisor 11
psuhhiaatria 10 1
pulmonoloogia 7
radioloogia 46
reumatoloogia 16 1
sisehaigused 20 3
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sunnitusabi ja
" . 83
glinekoloogia
tga_stus_ravi ja 12 9
fusiaatria
tootervishoid 6
uroloogia 12
lildarstiabi 107 1 1
uldkirurgia 30 1
stomatoloogia 25
nefroloogia 5
Arstid kokku 708 13 7 | Oenduspersonal 1693 129 98
kokku

Allikad: ITK, LTK

6. KASUTATUD MATERJALIDE LOETELU

Raamdokumendid, millega arvestati:

Eesti Tervishoiu arengusuunad aastani 2020;
Tallinna tervishoiu arengukava 2007 — 2015;
Strateegia ,Tallinn 2030%;

Tallinna uue haigla visioonidokument 2016.

Erialade arengukavad:

Uldkirurgia eriala arengukava aastani 2020;

Uroloogia eriala arengukava aastani 2020;

Anestesioloogia arengukava aastani 2020;

Erakorralise meditsiini arengukava aastani 2020;

Eesti sGdamekirurgia arengukava aastani 2020;
Lastekirurgia eriala arengukava aastani 2020;

Neurokirurgia eriala arengukava aastani 2020;

Oftalmoloogia eriala arengukava aastani 2020;

Ortopeedia eriala arengukava aastani 2020;
Otorinolariingoloogia eriala arengukava aastani 2020;
Plastika ja renostruktiivkirurgia eriala arengukava aastani 2020;
Sunnitusabi ja glinekoloogia eriala arengukava aastani 2020;
Torakaalkirurgia eriala arengukava aastani 2020;

Eesti veresoontekirurgia eriala arengukava aastani 2020;
Dermatoveneroloogia eriala arengukava aastani 2020;
Endokrinoloogia eriala arengukava aastani 2020;
Gastroenteroloogia eriala arengukava aastani 2020;
Hematoloogia eriala arengukava aastani 2020;
Infektsioonhaiguste eriala arengukava aastani 2020;

Kardioloodia erial I  2020:
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Meditsiinigeneetika eriala arengukava aastani 2020;
Nefroloogia eriala arengukava aastani 2020;
Neuroloogia eriala arengukava aastani 2020;
Onkoloogia eriala arengukava aastani 2020;

Pediaatria eriala arengukava aastani 2020;
Peremeditsiini eriala arengukava aastani 2020;
Pslihhiaatria eriala arengukava aastani 2020;
Pulmonoloogia eriala arengukava aastani 2020;
Reumatoloogia eriala arengukava aastani 2020;
Sisehaiguste eriala arengukava aastani 2020;
Taastusravi ja flsiaatria eriala arengukava aastani 2020;
Tootervishoiu eriala arengukava aastani 2020;

Suu-, ndo- ja Idualuukirurgia eriala arengukava aastani 2020;
Laborimeditsiini eriala arengukava aastani 2020;
Patoloogia eriala arengukava aastani 2020;

Radioloogia eriala arengukava aastani 2020;

Eesti nukleaarmeditsiini arengukava 2011-2020.
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