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Indikaator mdddab, kui suurele osale 16-49-aastastest Harjumaal ja Ida-
Virumaal ravitud indikaatorhaiguse v&i F11 diagnoosiga patsientidest on
vaatlusaasta jooksul tehtud vahemalt Uks HIV-test.

Ravijuhendi soovitused 4-5 ning piirkondlik fookus soovitustes 6-7:
HIV-test tuleb teha patsientidele, kellel esineb HIV-iga seotud haigus vdi
seisund, ning olulise HIV-i nakatumise riskiga inimestele. Kdesolev
indikaator hindab nende soovituste rakendumist Harjumaal ja Ida-
Virumaal 16-49-aastaste indikaatorhaiguse voi F11 diagnoosiga
patsientide seas. Harjumaa ja Ida-Virumaa fookus tuleneb ravijuhendis
nendes piirkondades antud tdiendavatest HIV-testimise soovitustest.

Varajane HIV-testimine aitab tuvastada nakkuse varases staadiumis ning
vBimaldab alustada ravi igeaegselt, vahendades edasikandumise ja
tUsistuste riski. Rahvusvahelised juhised, sh WHO ja ECDC, r6hutavad HIV-
testimise laiendamise olulisust enim mdjutatud piirkondades ja
patsientide seas, kellel esineb HIV-testimise naidustus. Uuemad Euroopa
uuringud on naidanud, et tervishoiuasutustes susteemselt korraldatud
HIV-testimine vdib suurendada diagnoositud juhtude arvu ja toetada
kiiremat ravile jdudmist. Selline lahenemine aitab vahendada
aladiagnoosimist ja ebavdrdsust, mis on oluline HIV-epideemia
kontrollimiseks Harjumaal ja Ida-Virumaal.

Protsessiindikaator
Tdhusus, digeaegsus ja kattesaadavus

Infektsioonhaigused, ennetusmeditsiin, esmatasand, erakorraline
meditsiin

Maakond: Harjumaa ja Ida-Virumaa; sugu: mehed ja naised eraldi; aasta;
vajadusel indikaatorhaiguste I6ikes.

Indikaator p&hineb raviarvetel kajastuvatel diagnoosikoodidel ega h6lma
taielikult k&iki ravijuhendis nimetatud kliinilisi olukordi. Indikaatorisse ei
ole kaasatud korduvat pneumooniat, kuna diagnoosikoodide J12-)18
alusel ei ole v8imalik piisava tapsusega eristada korduvat pneumooniat
Uksikust haigusjuhust. Samuti v8ivad pikaajaline ebaselge pdhjusega
leukopeenia vdi trombotsiutopeenia, prekantseroossed seisundid ja
narkootikume sustivate inimeste riskirihm olla administratiivandmetes
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ainult osaliselt tuvastatavad. Seetdttu voib indikaator alahinnata nende
patsientide hulka, kelle puhul on ravijuhendi jargi HIV-testimine
naidustatud.

Tervisekassa raviarved

Andmed saadakse Tervisekassa raviarvetelt. Vaatlusaastal moodustatakse
sihtrihm 16-49-aastastest patsientidest, kelle raviarvel kajastuv elukoha
maakond on Harjumaa vdi Ida-Virumaa ning kellel on samal kalendriaastal
pdhi- v&i kaasuva diagnoosina vahemalt tks HIV-indikaatorhaiguse vdi
riskirhma diagnoos: A15-A19, A51-A53, A54, A55-A56, A59, B00.7, BO2,
B07, B08.1, B16-B17, B18.2, B25.8, B27, B37.7, B44-B46, C21.0-C21.8, C46,
C53, C82-C95, D69.3, L21.0-L21.9 v6i F11.

Sihtrihma kuuluvate patsientide puhul hinnatakse, kas neile on samal
kalendriaastal tehtud vahemalt Uks HIV-test teenusekoodiga 9401 v&i
66719. Diagnoose ja HIV-testimist otsitakse k&ikidelt raviarvetelt. Iga
patsient arvestatakse nimetajas ja lugejas Uhe korra kalendriaasta kohta,
s@ltumata diagnooside, raviarvete vdi HIV-testide arvust.

Tulemusi esitatakse vahemalt aasta, maakonna ja soo Idikes. Taiendavalt
saab tulemusi analUUsida diagnoosirihmade, sealhulgas F11 riskirihma,
ning HIV-testi osutanud tervishoiuteenuse osutaja vdi ravikonteksti Idikes.

16-49-aastased Harjumaa vdi Ida-Virumaa patsiendid, kellel on
vaatlusaastal raviarvel pdhi- vdi kaasuva diagnoosina vahemalt Uks
metoodikas maaratletud HIV-indikaatorhaiguse vdi riskirithma diagnoos.

X - nimetajasse kuuluvad isikud, kellele on samal kalendriaastal tehtud
vahemalt ks HIV-test teenusekoodiga 9401 vdi 66719.

Y - kdik 16-49-aastased Harjumaa vdi Ida-Virumaa patsiendid, kellel on
vaatlusaastal raviarvel pdhi- v8i kaasuva diagnoosina vahemalt Uks
jargmistest diagnoosidest: A15-A19, A51-A53, A54, A55-A56, A59, B00.7,
B02, B0O7, B08.1, B16-B17, B18.1, B18.2, B25.8, B27, B37.7, B44-B46, C21.0-
C21.8, C46, C53, C82-C95, D69.3, L21.0-L21.9 v&i F11.

X

Kui isikul on vaatlusaasta jooksul mitu indikaatorhaigusega seotud
raviarvet vBi mitu HIV-testi, arvestatakse isik vastava kalendriaasta
tulemuses uks kord.

Uks kalendriaasta

Soovituslik sihttase >90%.
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