Soovitused, mis tekitavad lisakulu

Alzheimeri tove diagnoosimisel tuleb teostada {ild- ja neuroloogiline ldbivaatus ning esmane
psiihhiaatriline hindamine vélistamaks kognitsiooni hdire pdhjuseks olevad muud haigused.

Neuropsiihholoogiline uuring on ndidustatud skriiningtestide alusel kerge, kiisitava v4i varase
algusega dementsusega patsientidele.

Alzheimeri tdvega patsientide hooldajate toetamisel tuleb kasutada jargmisi sekkumisi:
- madluhdirega toimetuleku dpetus haigele ja tema ldhedastele

Alzheimeri tdvega patsientide hooldajate toetamisel voib kasutada jargmisi sekkumisi:
- kogemusnodustamine

Neuropsiihholoogiline uuring on ndidustatud dementsuse varases staadiumis diferentseerimaks
Alzheimeri tobe teistest dementsustest

Koigil haigetel, kel kahtlustatakse Alzheimeri tdbe, tuleb teha kompuutertomograafiline (KT)
vOi magnetresonantstomograafiline (MRT) uuring.

Vastundidustuste puudumisel on MRT uuring eelistatud KT-uuringu ees.

Atiitipilise Alzheimeri tovega patsientidele tuleb teha FDG-PET v&i SPET-perfusiooniuuring,
kui tulemus mojutab patsiendi edasist kisitlust ja ravivalikut.

Aju funktsionaalne kuvamine (FDG-PET, SPET) voib olla vajalik neil kognitiivse hdirega
inimestel, kel on kaasuvalt raske psiihhiaatriline héire voi kognitsiooni testimine on
raskendatud.

Amiiloidvalgu visualiseerimine on ndidustatud lisauuringuna atiilipilistel Alzheimeri tovega
patsientidel.

Kerge ja modduka dementsusega patsientidele on soovitatavad kognitiivsele stimulatsioonile
suunatud sekkumised. Multikomponentne individuaalne 1dhenemine on tohusam kui
rihmateraapia.

Igapédevatoimetuleku séilitamiseks ja asutushooldusele suunamise edasililkkamiseks on
koigile Alzheimeri tdvega patsientidele soovitatav regulaarne fiilisiline aktiivsus ja
tegevusteraapia.

Alzheimeri tovega patsientide hooldajate toetamisel tuleb kasutada jargmisi sekkumisi:
- méluhdirega toimetuleku Opetus haigele ja tema ldhedastele
- kognitiiv-kéditumisteraapia

Alzheimeri tovega patsientide hooldajate toetamisel voib kasutada jargmisi sekkumisi:
- kogemusndustamine
- praktiline hoolduskoolitus



Metoodika
Diagnoosid:

e G30.0-G30.9 — Alzheimeri tobi
e F00.1-F00.9 - Dementsus Alzheimeri tOvest
e Tdiendavalt: F03.0 - Dementsus MK muudest haigustest

Otsiti haigekassa raviarvete andmebaasist (alates 2003. aastast), kas vastava diagnoosiga isikud
on saanud enne vOi pidrast esmast diagnoosi (pdhidiagnoosina) MRT, KT, SPET,
tegevusteraapia ja fiisioteraapia teenuseid (koodid lisas 1). MRT ja KT puhul otsiti teenuste
kasutust 0,5 aastat enne ja 0,5 aastat parast esmase diagnoosiga raviarve algust. Fiisioteraapia,
tegevusteraapia ja SPET puhul otsiti teenuste kasutust 0,5 aastat pérast esmase diagnoosiga
raviarve algust.

Teenuste ,,Kognitiivse funktsiooni uuring™ (7616), ,,Psiihhoteraapia seanss iihele haigele (kood
7601)%, ,,Psiihhoteraapia seanss iihele haigele grupis (grupis kaks kuni kaheksa haiget)* (kood
7602), ,,Psiihhoteraapia seanss perele” (kood 7603) kasutust otsiti 2015. aastal diagnoositud
inimestel aastatel 2015-2016.

Tulemused

Diagnoosidega G30.0-G30.9 ja F00.1-F00.9 isikuid alates 2003. aastast 6774 (2015. aastal
540). Nende isikute teenuste tarbimine on toodud alleolevates tabelites.

Kokku MRT KTenne |SPET FT pérast | TT pirast
(2003- enne pirast
2015)
Isikute
arv 6774 1161 2324 46 624 67
Osakaal 17% 34% 1% 9% 1%
Kokku MRT KT enne SPET FT TT
(2015) enne pirast | pirast | pirast
Isikute arv 540 155 206 10 72 3
Osakaal 29% 38% 2% 13% 1%
Kognitiivse
funktsiooni Psiihhoteraapia
Kokku (2015) |\ iring (2015- | (2015-2016)
2016)
Isikute arv 540 207 41!
Osakaal 38% 8%

Diagnoosiga F03.0 isikuid oli (vilja jaetud eelnevas tabelis toodud isikud) 5059 (2015. aastal
526). Nende isikute teenuste tarbimine on toodud alleolevates tabelites (ei ole vaadatud, kas
teenused on tehtud enne vai parast diagnoosi madramist).

! Juhul kui teenus kajastub hooldaja arvel, siis seda pole antud andmeanaliiiisis arvestatud



Voimalik lisakulu aastas

Kokku
(2003- MRT KT SPET FT TT
2015)
Isikute 5059 649 2570 13 1087 259
arv
Osakaal 13% 51% 0% 21% 5%
Kognitiivse
funktsiooni
- Psiihhoteraapia
Kokku (2015) | uuring ]
(2015- (2015-2016)
2016)
Isikute arv 526 88 272
Osakaal 17% 5%

Voimaliku lisakulu leidmiseks kasutati 2015. aasta teenuste kasutust, kuna nii saab arvestada
viimast praktikat ja tdisaasta andmeid (2016. aasta andmed ei olnud analiiiisi teostamise ajal
taielikud). Kasutatud diagnoose G30.0-G30.9 ja F00.1-F00.9. Analiiiisis on eeldatud, et SPET
teenust vajavaid patsiente on 10% koikidest vastavate diagnoosidega patsientidest ja
flisioteraapiat ja tegevusteraapiat peaksid kdik patsiendid saama 10 korda aastas (diagnoosid
G30.0-G30.9 ja F00.1-F00.9). Lisakulu leidmiseks kasutati kdige enam kasutatud teenuste

koode.

Teenust | Eeldatav Eeldatav
s saanud | kulu 2017 kulu 2017 |, .
Tervishoiuteenuse nimetus Kood Piirhind isikute | arvestades Kasutus arvestades Lisakulu
2017 2017 aastas
arv 2015 uut
2015 kasutust kasutust
Uhe mihisega uuring (67 t66d) keskmise
viiljaga MRT-I (1 kord) 79202 | 160,6 155 24 893 540 86 724
ngg;u kompuutertomograafia natiivis (1 7990 | 43.99 206 9062 0 0
Kokku MRT ja KT 33955 86 724 52 769
Peaaju SPET HMPAO-ga 79402 | 557,86 10 5579 54 30124 24 546
Fiisioteraapia individuaalne (kestus 30 min) 7050 11,15 72 8028 540 60 210 52 182
(10 korda aastas)
Te_gevusteraapla individuaalne (kestus 30 7053 | 12,07 3 362 540 65 178 64 816
min) (10 korda aastas)
Kognitiivse funktsiooni uuring (1 kord) 7616 | 107,88 207 22 331 540 58 255 35924
Psiihhoteraapia (1 kord) 7601 31,85 41 1306 540 17199 15893
Kaoik teenused kokku 37 606 246 130

Ravijuhendi rakendumisest tulenev vdimalik lisakulu aastas on ligikaudu 253 681 eurot.
Raviasutused peavad seejuures ldhtuma olemasolevatest lepingumahtudest.

2 Juhul kui teenus kajastub hooldaja arvel, siis seda pole antud andmeanaliiiisis arvestatud







Lisa 1. Otsitavad teenusekoodid

HKKOOD

NIMETUS

6053

Mrt Uuringul Kasutatava Kontrastaine Uks

6054

Norga Viljaga Mrt-Uuring Uhest Piirkonnast

6055

Tugeva Viljaga Mrt-Uuring Uhest Piirkonn

79200

Uhe mihisega uuring (kuni 3 t66d) keskmise viljaga MRT-I

79201

Uhe mihisega uuring (4-5 t66d) keskmise viljaga MRT-

79202

Uhe mihisega uuring (6-7 t66d) keskmise viljaga MRT-

79203

Uhe mihisega uuring (8 ja enam t66d) keskmise viljaga MRT-

79224

Magnet-angiograafia iihest piirkonnast keskmise viljaga MRT-I

79227

Endokavitaalne uuring keskmise viljaga MRT-I

79228

Aju funktsionaalne uuring keskmise véljaga MRT-I

79229

Loote uuring keskmise viljaga MRT-I

79250

Uhe mihisega uuring (kuni 3 t66d) tugeva viljaga MRT-I

79251

Uhe mihisega uuring (4-5 t66d) tugeva viljaga MRT-I

79252

Uhe mihisega uuring (6-7 t66d) tugeva viljaga MRT-

79253

Uhe mihisega uuring (8 ja enam t66d) tugeva viljaga MRT-I

79274

Magnet-angiograafia iihest piirkonnast tugeva véljaga MRT-I

79277

Endokavitaalne uuring tugeva véljaga MRT-I

79278

Aju funktsionaalne uuring tugeva véljaga MRT-I

79300

Uhe mihisega uuring (alla 4 t66) ndrga viljaga MRT-

79301

Uhe mihisega uuring (4-5 t66d) ndrga viljaga MRT-I

79302

Uhe mihisega uuring (6-7 t66d) ndrga viljaga MRT-I

79303

Uhe mihisega uuring (8 ja enam t66d) ndrga viljaga MRT-I

79330

Kontrastainega MRT uuring

79333

Siidame uuring keskmise véljaga MRT-I

79334

Stidame uuring tugeva viljaga MRT-I

79335

Traktograafia magnetresonantstomograafil

79336

Aju perfusiooniuuring magnetresonantstomograafil

79337

Spektroskoopia magnetresonantstomograafil

HKKOOD

NIMETUS

6056 | Kompuutertomograafia (Pea Uuring)

6120 | Kompuutertomograafia (Pea Uuring) Kontra

7990 | Peaaju kompuutertomograafia natiivis

7991 | Peaaju kompuutertomograafia kontrastainega




HKKOOD |NIMETUS
7041 | Fiisioteraapia (kestus 60 min)
7048 | Fiisioteraapia (kestus 30 min)
7050 | Fiisioteraapia individuaalne (kestus 30 min)
7051 | Fusioteraapia 2-3 haigele samaaegselt (kestus 30 min)
7052 | Fiisioteraapia grupis (kestus 30 min)
7056 | Fiisioteraapia basseinis individuaalne (kestus 30 min)
7057 | Fiisioteraapia basseinis grupis (kestus 30 min)
7060 | Fiisioteraapia kodus
HKKOOD |NIMETUS
7042 | Tegevusteraapia (kestus 60 min)
7053 | Tegevusteraapia individuaalne (kestus 30 min)
7054 | Tegevusteraapia 2-3 haigele samaaegselt (kestus 30 min)




