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Endoproteesimise raviteekonnas (kood 4505A) sisalduvad tervishoiuteenuse osutamisega 
seotud kulud 

Koodiga 4505A tähistatud tervishoiuteenuses sisalduvad Tervisekassa tervishoiuteenuste loetelus 
(TTL) nimetatud selliste tervishoiuteenuste osutamisega seotud kulud, mille kohta esitatud raviarvetel 
on alljärgnevad tunnused.  

Indekssündmus 

1. Plaaniline, erakorraline või vältimatu esmane puusa või põlve endoproteesimise
operatsioon ravikindlustatud isikul (kindlustatud kogu raviteekonna vältel) - TTL koodid
0N2139 (Puusaliigese tsementeeritava endoproteesi paigaldamine), 0N2140 (Puusaliigese
ilma tsemendita proteesi paigaldamine), 0N2141 (Põlveliigese endoproteesi paigaldamine) või
0N2144 (Poolproteesi paigaldamine suurele liigesele); RHK-10 põhidiagnoosikoodid ‘M’, ‘T’,
‘S’, ‘C’ või ‘Z’ peatükist. Juhul kui indeksarvel on mitu eelnimetatud operatsiooni, siis
raviteekonda ei alga.

Raviteekonna algus 

2. Raviteekond algab kuni 180 päeva enne indekssündmust1, kuid mitte varem, kui eelmisest
liigese endoproteesimisest on möödunud 365 päeva. Juhul, kui eelmisest raviteekonnast on
möödunud vähem kui 365 päeva, siis algab uus raviteekond endoproteesimisega (sõltumata
endoproteesitavast liigesest ja kehapoolest) ning eelmine teekond lõpeb. Näide: eelmine
protees oli 2017 oktoobri algul, uus protees on 2019 jaanuari algul. Seega eelmine teekond =
aprill 2017—sept 2018 (kokku 1,5 aastat), uus teekond = okt 2018—dets 2019 (st uus teekond
on lühem kui 180 + 365 päeva).

Raviteekonna sisu 

3. Kõik ravi etapid:
1. indeksravi – raviarvel operatsiooni koodid 0N2139, 0N2140, 0N2141 või 0N2144 ning

põhidiagnoos RHK-10 peatükist M, T, S, C, või Z algusega.
2. järelravi - esmase järelravi põhieriala ehk konto (71301401);
3. statsionaarne taastusravi - teenuse tüüp on statsionaarne taastusravi (15);
4. ambulatoorne taastusravi - teenuse tüüp on ambulatoorne taastusravi (16);
5. statsionaarne õendusabi - teenuse tüüp on iseseisev statsionaarne õendusabi (18);
6. ambulatoorne õendusabi - teenuse tüüp on koduõendus (20);
7. üldarstiabi – üldarstiabi fondide kontod (71200008, 71200023, 71200024, 71200031,

71200046, 71200047)
8. muu aktiivravi – ambulatoorne, päevaravi/päevakirurgia ja statsionaarne ravi, mis on

tasutud eriarstiabi kontolt2

1 Raviteekond algab 180 päeva enne endoproteesimist, kuna sellel ajal on ortopeediaõe esimene vastuvõtt, millal algab

aktiivsem operatsiooniks ettevalmistus 
2

Eriarstiabi kontod: 71300101, 71300102, 71300103, 71300104, 71300105, 71300106, 71300107, 71300109, 

71300112, 71300201, 71300301, 71300401, 71300402, 71300501, 71300504, 71300601, 71300703, 71300705, 
71300706, 71300801, 71300901, 71301001, 71301101, 71301201, 71301301, 71301302, 71301303, 71301304, 
71301305, 71301306, 71301307, 71301308, 71301309, 71301401, 71301501, 71301801, 71301904, 71301905, 
71301906, 71301907, 71301908, 71301909, 71301910, 71301911, 71301912, 71301913, 71301914, 71301915, 
71301916, 71301917, 71301918, 71301919, 71301920, 71400001, 71500001, 71500002, 71500003, 71500014 



4. Ravietappide raviarved (vastavalt põhidiagnoosile), mis on seotud proteesimisega – vt
allolevaid nimekirju “Diagnoosid enne operatsiooni” ja “diagnoosid pärast operatsiooni”.
Raviteekonna raviarve ei tohi olla avatud enne teekonna algust ega suletud pärast teekonna
lõppu.

Diagnoosid enne operatsiooni: 

 Seotud endoproteesimise eelse raviga
o Jaotisest M00-M99
o Jaotisest Z01, Z03, Z47, Z48, Z51, Z53, Z71, Z76
o JaotisestT84
o Jaotisest S72
o Jaotisest C40
o Jaotisest Q65
o Jaotisest T93

 Seotud kaasuvate haigustega, mis on operatsioonile eelnevalt vaja kontrolli alla saada, raviga
o Jaotisest A46
o Jaotisest E10-E14
o Jaotisest I10-I15
o Jaotisest I20-I25, I26-I28
o Jaotisest I48-I50
o Jaotisest J40-J47
o Jaotisest N13-N19

Diagnoosid pärast operatsiooni: 

 Seotud endoproteesimise jätkuraviga
o Jaotisest M00-M99, v-a M24 ja M96
o Jaotisest Z00-Z03, Z09, Z47, Z48, Z51, Z71, Z76, Z96, Z98
o Jaotisest R10, R52
o Jaotisest C40
o Jaotisest Q65
o Jaotisest T93

 Välditavad tüsistused
o 1 aasta pärast operatsiooni:

 Jaotisest T84
o 3 kuud pärast operatsiooni (lisanduvad eelnevatele):

 Jaotisest M24
o 30 päeva pärast operatsiooni (lisanduvad eelnevatele):

 Jaotisest M96
 Jaotisest T81
 Jaotisest S72
 Jaotisest I26
 Jaotisest L23, L72, L89
 Jaotisest I80-I82
 Jaotisest N10-N16, N28, N30, N39
 Jaotisest A40,A41
 Jaotisest J69, J13, J15-J18
 Jaotisest R04
 Jaotisest D62, D64
 Jaotisest K22, K25-K27, K56, K62, K92

 Kaasuvate haiguste ägenemine:
o 30 päeva pärast operatsiooni:

 Jaotisest E10-E14
 Jaotisest I10-I15
 Jaotisest I20-I25, I27-I28
 Jaotisest A46
 Jaotisest N17-N19
 Jaotisest J40-J47



 Jaotisest D50, D51, D63
 Jaotisest I48-I50

Raviteekonna lõpp 

Raviteekond kestab indekssündmusest 365 päeva möödumiseni või kuni järgmise 
indekssündmuseni kui see toimub enne 365 päeva (koodid 0N2139, 0N2140, 0N2141 või 0N2144 ja 
põhidiagnoos peatükist M, T, S, C, või Z algusega). 


