
 
 
 

 

  
  
  
  

 
NÕUKOGU OTSUS  

 
28. august 2026 nr 25 

 

 
Kiirabi rahastamise lepingu sõlmimise asjaolude hindamise alused ja lepingu tähtaja üle 

otsustamise tingimused 

 

Otsus tehakse Tervisekassa seaduse § 12 lõike 1 punkti 24 ja lõike 2 alusel, kooskõlas 
Tervisekassa seaduse § 2 lõikega 1 ja lõike 2 punktidega 1 ja 2, § 3 punktiga 1 ning 
tervishoiuteenuste korraldamise seaduse § 172 lõigetega 1, 3 ja 5, § 173 ning §-ga 19, juhatuse 
ettepanekul. 
 

1. Üldsätted 

1.1. Kiirabi rahastamise lepingu (edaspidi leping) sõlmimise otsustamiseks hindab Tervisekassa 
Tervishoiuteenuste korraldamise seaduse (edaspidi TTKS) § 172 lõikes 3 sätestatud asjaolusid 
käesolevas otsuses sätestatud alustel ja korras. 

1.2. Käesolev otsus on haldusesisene akt (halduseeskiri), mis on Tervisekassale abiks 
kaalutlusotsuse tegemiseks lepingupartnerite valikul. Õiguspärase kaalumisotsuse 
saavutamiseks on Tervisekassal võimalus ka halduseeskirjas sätestatud piire ületada, järgides 
võrdse kohtlemise ja proportsionaalsuse põhimõtteid. 

1.3. Tervisekassa juhatus kehtestab käesolevas otsuses toodud hindamise aluste hindepunktid. 

1.4. Tervisekassa juhatus määrab kiirabibrigaadi pidaja valikuks avaliku konkursi esemeks 
olevad Terviseameti kinnitatud kiirabibrigaadide teeninduspiirkonnad ning asjaomaste 
teeninduspiirkondade kaupa kiirabibrigaadide arvu, lähtudes kiirabiteenuse kättesaadavusest, 
TTKS § 172 lõikes 3 nimetatud asjaoludest ning riigi tervishoiupoliitika arengusuundadest. 

1.5. Konkreetse teeninduspiirkonna vajadus kiirabi järele ja kiirabi kättesaadavuse (TTKS § 172 
lõige 3 punkt 1) hindamisel lähtub Tervisekassa õigusaktidest, Tervisekassa andmekogu 
andmetest ning muudest statistilistest andmetest, mis omavad tähtsust kiirabi vajaduse ja 
kättesaadavuse väljaselgitamisel. 

1.6. Kui pakkujal ei ole Tervisekassaga avaliku konkursi algamise päeval kehtivat kiirabi 
rahastamise lepingut kiirabiteenuse osutamiseks, loetakse pakkuja uueks pakkujaks ning tema 
pakkumust hinnatakse kui uue pakkuja pakkumust, kui käesolevas otsuses ei ole ettenähtud 
teisiti. 

1.7. Pakkumuste hindamisel on Tervisekassal õigus kontrollida hindamise asjaolusid eelkõige 
pakkuja juures kohapeal ja TTKS §-s 591 sätestatud tervise infosüsteemis (edaspidi tervise 
infosüsteem). 

2. Lepingu sõlmimise üle otsustamise asjaolude hindamise alused 

2.1 Lepingu sõlmimise üle otsustamise üldised hindamise alused, mida hinnatakse kõigi 
pakkumuste menetlemisel, on järgmised: 

2.1.1. TTKS: §172 lõike 3 punktis 6 sätestatud asjaolu – varasemate kiirabi rahastamise 
lepingute või nendega sarnaste lepingute nõuetekohane täitmine pakkuja poolt – 
hindamise alused on järgmised: 



 

 

Hindamise alused  

A. Tervisekassa on esitanud pakkujale kahju hüvitamise nõude(id) kiirabi lepingutingimuste 
rikkumise kohta kiirabiteenuse osutamisel avaliku konkursi väljakuulutamise otsuse tegemise 
kalendrikuule eelneva kahe aasta jooksul.  

Hinnatakse Tervisekassa andmete alusel.  

B. Tervisekassa on esitanud pakkujale mistahes tervishoiuteenuse osutamiseks sõlmitud 
lepingu tingimuste rikkumise eest leppetrahvinõude avaliku konkursi väljakuulutamise otsuse 
tegemise kalendrikuule eelneva kahe aasta jooksul.  

Hinnatakse Tervisekassa andmete alusel.  

2.1.2. TTKS: §172 lõike 3 punktis 8 sätestatud asjaolu – tervishoiuteenuste osutamist 
reguleerivate õigusaktide nõuetekohane täitmine kiirabibrigaadi pidaja poolt – hindamise 
alused on järgmised: 

Hindamise alused  

A. Terviseamet või Ravimiamet on teinud pakkujale tervishoiuteenust reguleerivate õigusaktide 
mittenõuetekohase täitmise osas ettekirjutuse avaliku konkursi väljakuulutamise otsuse 
tegemise kalendrikuule eelneva kahe aasta jooksul.  

Hinnatakse Terviseameti ja Ravimiameti andmete alusel.  

B. Andmekaitse inspektsioon on teinud pakkujale ettekirjutuse, millega on tuvastatud 
andmekaitsetingimuste rikkumine avaliku konkursi väljakuulutamise otsuse tegemise 
kalendrikuule eelneva kahe aasta jooksul.  

Hinnatakse Andmekaitse inspektsiooni andmete alusel (https://www.aki.ee/ettekirjutused).  

2.1.3. TTKS: §172 lõike 3 punktis 2 sätestatud asjaolu – teenuse osutamise kvaliteet ja 
tingimused – hindamise alused on järgmised: 

Hindamise alused  

A. Pakkuja juures kiirabiteenuse osutamisel töötav või planeeritud õde-brigaadijuht on 
pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga läbinud Terviseameti kinnitatud õde-brigaadijuhi 
koolitusprogrammi.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

B. Pakkuja juures kiirabiteenuse osutamisel töötav või planeeritud brigaadijuhina töötav arst 
omab pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga vähemalt üht nimetatud pädevustest:  

a) erakorralise meditsiini arst;  

b) anestesioloog;  

c) arst, kes on saanud vähemalt 40-tunnise erakorralise meditsiini alase täienduskoolituse 
Terviseametis kooskõlastatud programmi alusel ja kellel on sellekohane tunnistus.  

Hinnatakse tervishoiukorralduse infosüsteemi kantud andmete ja pakkuja esitatud andmete 
alusel.  

C. Pakkuja juures töötavate või planeeritud brigaadiliikmete osakaal kõigi brigaadiliikmete 
lõikes, kes on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga läbinud haiglaeelse traumahaige 
käsitluse täiendkoolituse või TEKE (traumahaige esmane käsitlus Eestis) koolituse 
(minimaalselt 8 akadeemilist tundi) konkursi pakkumuse esitamise tähtpäevale eelneva 3 aasta 
jooksul.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

https://www.aki.ee/ettekirjutused


D. Pakkuja juures töötavate või planeeritud brigaadiliikmete osakaal kõigi brigaadiliikmete 
lõikes, kes on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga läbinud haiglaeelse elustamise käsitluse 
täiendkoolituse (minimaalselt 8 akadeemilist tundi) konkursi pakkumuse esitamise tähtpäevale 
eelneva 3 aasta jooksul.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

E. Pakkuja juures töötavate või planeeritud brigaadiliikmete osakaal kõikide liikmete lõikes, kes 
on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga läbinud MIMMS (Suurõnnetustel 
meditsiiniteenistuste juhtimine ja korraldus) või selle jätkukoolituse (minimaalselt 8 akadeemilist 
tundi) konkursi pakkumuse esitamise kuupäevale eelneva 3 aasta jooksul.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

F. Pakkuja juures töötavate või planeeritud kiirabi brigaadijuhtide osakaal kõigi brigaadijuhtide 
lõikes, kes on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga sooritanud kehtivate kiirabi 
tegevusjuhiste tundmise testi konkursi pakkumuse esitamise tähtpäevale eelneva 3 aasta 
jooksul.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

G. Pakkuja juures töötavate või planeeritud välijuhtide osakaal kõigi välijuhtide lõikes, kes on 
pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga läbinud MIMMSi (Suurõnnetustel meditsiiniteenistuste 
juhtimine ja korraldus) või selle jätkukoolituse (minimaalselt 8 akadeemilist tundi) pakkumuse 
esitamise tähtpäevale eelneva 3 aasta jooksul.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

H. Pakkuja on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga asutuses kasutusele võtnud 
kiirabiteenuse hindamiseks kvaliteedisüsteemi koos tegevusplaaniga (sh patsiendi 
ohutusjuhtumite käsitlus), mis on leitav pakkuja kodulehel või esitatud pakkuja poolt pakkumuse 
lisana.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel või pakkuja kodulehel oleva info alusel.  

I. Pakkuja on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga asutuses kasutusele võtnud teenuse 
hindamiseks kiirabikaartide auditeerimise süsteemi ja auditeerinud 2025. aastal vähemalt 50% 
ja 2026. a vähemalt 80% ulatuses kiirabikaarte.  

Hinnatakse tervishoiukorralduse infosüsteemi kantud andmete ja pakkuja esitatud andmete 
alusel.  

J. Pakkuja on pakkumise esitamise tähtpäeva seisuga välja töötanud kaebuste lahendamise 
korra ning loonud võimaluse pakkuja kodulehel patsiendile ja/või tema lähedas(t)ele tagasiside 
andmiseks, sh kaebuste esitamiseks.  

Hinnatakse pakkuja poolt esitatud andmete või pakkuja kodulehel olevate andmete alusel.  

K. Pakkujal on olemas või planeeritud pakkumise esitamise tähtpäeva seisuga kiirabiteenuse 
osutamiseks telemeditsiini arstid (erakorralise meditsiini arst või anestesioloog) ja tagatud 
kiirabiteenuse osutamine info- ja sidetehnoloogiavahendite abil olukorras, kus arst asub 
kiirabibaasis või muus alalise paiknemise kohas ja patsient sündmuskohal.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

L. Pakkujal on pakkumise esitamise tähtpäeva seisuga kiirabiteenuse osutamiseks olemas või 
planeeritud välijuhi valvering ja välijuht on läbinud vastava Terviseameti poolt tunnustatud 
koolituse.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete ja Terviseameti andmete alusel.  

M. Pakkuja on pakkumise esitamise tähtpäeva seisuga 2025.a ja 2026.a osalenud 
regionaalsetel kriisiõppustel.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  



N. Pakkuja on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga mõõtnud 2024.a ja 2025.a patsiendi ja 
tema lähedaste rahulolu kiirabiteenusega.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

O. Pakkujal on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga küberturvalisuse tagamiseks 
kasutusele võetud ja rakendatud ajakohased süsteemid ning meetmed, mis vastavad Eesti, 
Euroopa või rahvusvahelistele infoturbe standarditele:  

a) Eesti Infoturbe Standard (E-ITS);  

b) ISO/IEC 27001 või muu samaväärne rahvusvaheline infoturbe standard.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel.  

2.1.4 TTKS: §172 lõike 3 punktis 3 sätestatud asjaolu – kiirabibrigaadi pidaja jätkusuutlikkus 
– hindamise alused on järgmised: 

A. Pakkuja juures töötavate või planeeritud kiirabitöötajate (arst, õde, abiõde*, erakorraline 
meditsiinitehnik ja kiirabitehnik) töökoormuste osakaalud brigaadijuhi (arst, õde), II liikme (õde, 
EMT), III liikme (EMT, kiirabitehnik, muu arst või õde) ja ametikohtade lõikes.  

Hinnatakse tervishoiukorralduse infosüsteemi kantud andmete ja pakkuja esitatud andmete 
alusel.  

B. Pakkuja on pakkumuse esitamise tähtpäeva seisuga registreeritud Eesti Hariduse 
Infosüsteemis täiendkoolituste läbiviimiseks.  

Hinnatakse Eesti Hariduse Infosüsteemi kantud andmete alusel.  

C. Pakkujal on pakkumise esitamise tähtpäeva seisuga olemas spetsialiseerunud 
koolituskeskus, mis tagab kiirabitööks vajamineva personali väljakoolitamise läbi Terviseameti 
poolt tunnustatud kursuste ning aitab säilitada kiirabitöötajate pädevust läbi standardiseeritud 
koolituste:  

a. õde-brigaadijuhi väljaõppe kursus;  
b. kiirabitehnikute väljaõppe kursus;  
c. välijuhtide väljaõppe kursus;  
d. haiglaeelse traumahaige käsitluse täiendkoolitus või TEKE (Traumahaige 
esmane käsitlus Eestis);  
e. haiglaeelse elustamise käsitluse täiendkoolitus;  
f. MIMMS (Suurõnnetustel meditsiiniteenistuste juhtimine ja korraldus) või selle 
jätkukoolitus.  

Hinnatakse pakkuja esitatud andmete alusel ja Terviseameti andmete alusel.  

* õeõppe üliõpilane, kes on läbinud õppekavas olevad II kursuse kohustuslikud ained, õe või 
ämmaemanda juhendamisel ja vastutusel 

3. Kiirabi rahastamise lepingu tähtaeg  

3.1. Tervisekassa sõlmib kiirabibrigaadi pidajaga lepingu lähtudes TTKS-i §172 lõikest 1. Juhul, 
kui TTKS-i muudetakse, lähtub Tervisekassa TTKS-i uuest redaktsioonist. Lepingu tähtaega 
võib pikendada, kui ei esine TTKS §173 lõikes 1 nimetatud asjaolusid. 
3.2. Lähtudes TTKS §172 lõikest 1, kui kiirabi rahastamise leping sõlmitakse pakkujaga esimest 
korda, on lepingu tähtaeg kuni kolm aastat. Juhul, kui TTKSi muudetakse, lähtub Tervisekassa 
TTKS-i uuest redaktsioonist. Lepingu tähtaega võib pikendada väljakuulutatud teenuse 
osutamise ajavahemiku lõpuni, kui pakkuja ei ole esimese lepinguperioodi jooksul 
lepingutingimusi rikkunud. 

4. Kiirabi raastamise lepingu sõlmimiseks esitatud pakkumuste hindamine  

Pakkumuste hindamisel antakse igas teeninduspiirkonnas iga asjaolu hindamise aluse kohta 
väljakuulutatud teenuste kaupa hinnang laekunud pakkumustes esitatud andmete ja 
dokumentide alusel ja/või Tervisekassa poolt kogutud tõendite ja andmekogude andmete 
alusel, võrreldes pakkumustes esitatud andmeid vajadusel eelkõige Tervisekassa andmekogu 



andmetega või tervise infosüsteemi andmetega vastavalt sellele, kas käesolevas otsuses 
esitatud nõuded ja tingimused on täidetud või mitte. 
 
 

 
/allkirjastatud digitaalselt/ 
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