
Talveseminari partnerid

• BBraun

• Fresenius Kabi

• AS Meditsiinigrupp

• Hansamedical

• Nutrimedical

• Scanmed

• Semetron

• Pfizer

• Baxter

• AB Medical

• OrionPharma

• Octapharma/Covalent

• Mediq Eesti

• Onemed
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Anestesioloogia ja intensiivravi 
2018

Juri Karjagin



Anestesioloogid Eestis

1. TA registris 357 anestesioloogi, aga…

2. Seltsi liikmeid 229, kehtiv pädevus 32 liikmel 

– 2018 10 uut taotlust ja … aegus.

3. Residentuuri lõpetasid:

• Ants-Hendrik Parik

• Andreas Elme

• Hardo Toim

• Hans-Erik Ehrlich

• Martin Padar
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Seltsi seminarid 2018

• Jaanuar, Pühajärve 23. Talvelaager
– Uus juhatus, 4 liiget vahetus

• Mai
– Koostöös Eesti Infektsioonhaiguste Seltsiga seminar 

„Sepsis“, ERM, Tartu
– CEEA 5 Intensiivravi ja kriitilised seisundid. 

Transfusioonravi. Tartu
• Oktoober

– 9 Balti Kongress, Vilnius, Leedu
• November

– „Die another day“…, koostöös britti kolleegidega ja 
ühisseminarina Anesteesia ja intensiivravi õdede 
ühinguga
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Selts ja Haigekassa

• Koostöös infektsiooniarstidega Gramnegatiivsete

resistentsete bakterite (MDR sh. ESBL) poolt põhjustatud 

infektsiooni ravi – üks viaal tseftolosaani/tasobaktaami

Kahjuks ei saanud luba

• 2017 lõpus kolm taotlust antud sisse

– Perkutaane kapnograafia (koostöös pulmonoloogidega)

– Idarutsisumaab (dabigatraani antidoot) -

– Fibrinogeeni kontsentraat
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Idarutsisumaab 5g 404R, 2731.97EUR

Haigekassa võtab koodiga 404R tähistatud
ravimiteenuse eest tasu maksmise kohustuse üle
dabigatraani manustamisest tingitud omandatud
hüübimisteguri vaegusega patsiendilt (RHK 10
kood D68.4) RHK 10 seisundite I60, I61, I62, I63, S06
ja H43.1 korral või dabigatraani manustamisest
tingitud omandatud hüübimisteguri vaegusega
patsiendilt (RHK 10 kood D68.4) hüübivuse kiireks
taastamiseks erakorralise kirurgia või eluohtliku
massiivse verejooksuga kulgeva seisundi korral või
elupäästvate protseduuride (koodid 7741, 7709,
7746, 7744, 212R) tegemiseks.
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Inimese fibrinogeen 1g 4096, 367.34 EUR

Piiranguid koodi kasutamiseks ei ole seatud

Seltsi poolt taotlus Ravimiametile on tehtud
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Selts ja juhendid
• Juhend „Sepsise ja septilise šoki ravijuhend –

esmane diagnostika ja ravivõtted“

– Kinnitatud ja tutvustatud

• 2019 aastal töös juhendeid ei ole

JuKar 2019 Eesti Anestesiolooogide Selts 2018



Selts ja Terviseamet

• Anesteesia töökohtade auditeerimise projekt

• Terviseameti poolt ettevalmistatud küsitlus on 
läbiviidud

• Konkreetsete raviasutuste visiteerimise 
tingimused ja kord on kokku leppemisel...
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EAS aruanne

• Litsentsid

– anesteesia tegevusluba 47 (46) raviasutust

– III astme intensiivravi 16 raviasutust

– I-II aste 19 (20) raviasutust

• 28 (28) asutust, kus teostati anesteesiaid

• 23 intensiivravi osakonda / 19 asutust
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Eesti Statistika Amet

-1404

6095

4691



Rahvaarvu muutused

• Sündis 14 270 Suri 15 670

• Rändas sisse 13 030 Rändas välja 6940

• Positiivne iive +4690

1 323 820 (01.01.2019)

1 319 130 (01.01.2018)
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Anesteesiate üldarv 97452; 7361
95941 97442

7279 7361
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Raviasutuse tüübi järgi
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Regionaalhaiglate osakonnad 2018
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Keskhaiglad 2017
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Eesti Keskmised 2014
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Keskmised ja väiksemad osakonnad
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Üld 83.8, regionaal 12.4, sedatsioon 3.8
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2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Sedatsioon 1137 1878 1397 2215 2312 4877 3686

Regionaalanesteesia 15541 15287 14899 10878 12743 12289 12119

Üldanesteesia 79314 79828 81629 84118 80824 78775 81647
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Hingamistee järgi

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Endotr. 45076 44431 41291 49127 46772 44346 44403

Kõrimask 14818 15416 15457 19742 18209 19419 21159

Mask (näo) 14714 14797 10149 10469 15802 14998 16045

Muud 4409 5182 5824 4830 41 12 40
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Regionaalanesteesia
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Elussünnid
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Sünnitusabi anesteesia ja analgeesia
10 000 sünni kohta

(14 270 sündi, 22816 SC-i, s.o. 19.7 %, oli 19.9%)
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2013 2014 2015 2016 2017 2018

Üld 694 521 509 538 502 464

Regionaal 1995 1432 1334 1470 1487 1509

Valutustamine 2382 1775 1901 1919 1979 2086
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Kardiokirurgia

• Tartu 346 (2015 oli 371) südamelõikust, lapsed 64
– Kunstvereringega lõikusi 284 (312)
– Täiskasvanute haiglasisene suremus 2.1 % - 6 pt. (4.8% 15 pt.)
– ECMO 9, elulemus 50%
– TAVI 13, 1 vasaku koja defekti sulgemine (2015 15 prot.)
– KA embolektoomia 3
– LVAD 1

• Tallinn 419 (2015 oli 418) südamelõikust
– Ringega lõikusi 266 (252) 
– Haiglasisene (või 30 p) suremus 3.1% - 13 pt. (2.3% (10 pt.))
– ECMO 19, (8)
– LVAD 3, (1)
– TAVI 11, (8)
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Kardiokirurgia

PERH
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Kardiokirurgia2

PERH

• TAVI 19

• LVAD 2

• Thoraflex 3 
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Mis on Thoraflex?
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Kardiokirurgia2

PERH

• TAVI 19

• LVAD 2

• Thoraflex 3

• Postop. suremus 1.9%

TÜK

• Laste operatsioonid 44, 36 
ringega

• TAVI 20

• LVAD 2

• KA trombektoomia 1

• Postop. suremus 1.4%
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ECMO 2018

PERH - 76

• 12 patsienti

– VV 2

– VA 10

• 6 ECPR

• Vanus 27-67

• Kestvus 1-20 päeva

• Elulemus 8

TÜK - 76

• 18 patsienti

– VV 5

– VA 13

• 8 ECPR, 2 elus

• Vanus 1-68

• Kestvus 0-130 päeva

• Elulemus 5 (8)
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Valu- ja Preop kliinikute vastuvõtud

2009 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Valukliinik esmased 1760 2546 2857 2935 2144 1548 1724 1406

Valukliinik korduvad 2833 4204 5263 6412 2441 2922 2618 1566

Preop polikliinik 3905 1709 8472 10832 7976 15687 15974 16825
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Preoperatiivsed visiidid
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%  plaanilistest arv

PERH 90 9997

Kuressaare 71 440

Pärnu 71 2603

LTKH 31 1978

Christinas Clinic 10 53

TÜK 9 1468

EESTI 24 16878



Preoperatiivne visiit

PERH TÜK ITKH LTKH Pärnu Viljandi
Kuressaar

e
Rakvere

Plaanilised operatsioonid 10696 15913 6875 6258 3636 1302 671 1679

Preoperatiivne visiit 9002 1271 311 2579 2030 38 447 9
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Uued ravimeetodid

• Läänemaa
– Uued juhendid tööprotsessides: 

ESPEN, Sepsis

– UH kasutus intensiivravis: 
veremahu hindamine, rindkere

• LEH
– AIRVO

– Videolarüngoskoop C-MAC

• TIK
– PCEA kõikidele sünnitajatele
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• PERH
– etControl ja anesteesia 

adekvaatsus (AoA)

– Ajukoe hapniku osarõhu 
mõõtmine

– Indirektne kalorimeetria

• TLH
– Ajukoe hapniku osarõhu 

mõõtmine

– Ajukoe temperatuuri mõõtmine



Trendid postoperatiivses 
valutustamises
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„Uued“ koodid anesteesias

2016 2017 2018

7740-videoseadmega 
intubatsioon

969 995 1103

7766 bronhiblokker 19 14

7763 kiirinfusiooni 
pump

89 75 98
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Probleemid / menetlustüsistused

• Edasine informatsioon on vägagi tundlik

• Nö asutuse (seltsi) siseseks kasutamiseks
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Hingamistee
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Regionaalist tingituna

JuKar 2019 Eesti Anestesiolooogide Selts 2018

2017

2018



Muud tüsistused
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Antibiootikum ei ole alati antibiootikum…

• Plaaniline põlveliigese endoproteesimine

• Soov manustada tsefasoliini

• Tsefasoliin lahustatakse fenüülefriini lahuses ja 
manustatakse 1 mg fenüülefriini boolusena

• Max vererõhk 250/110 mmHg
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Äpardused ravimitega…

• Lidokaiini asemel suktsinüülkoliin

• Propofooli boolus 30 mg asemel 30 ml

• Neostigmiini asemel fentanüül

• Vankomütsiin 2 tunni asemel 15 min
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Anesteesia suremus
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Perioperatiivne letaalsus
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2013 2014 2015 2016 2017 2018

Op. laual 14 17 15 11 7 11

24 t. jooksul 37 68 57 62 87 74
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Operatsioonilaual surmad

• 11 juhtu kokku

• 1 plaaniline PDR

• 1 reieluukaela murd, tsement

• 1 äge südame puudulikus

• 8 juhtu verejooksud
– GI verejooks

– AAA ruptuur

– Suur trauma elustamine preoperatiivselt

– Postoperatiivne verejooks
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Anesteesia kui primaarse surmapõhjuse 
esinemissagedus Eestis

• 2001 – 2005 1:33 800

• 2006 – 2010 1:80 000

• 2011 – 2015 1: 242 609

• 2016 aastal 1 (95 301)

• 2017 aastal 1 (95 304)

• 2018 aastal 0 (97 452)

• 2019 aastal 

• 2020 aastal 
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24 t. periop. surma põhjustasid

• Mesenteriaalisheemia

• Septiline haige operatsioonil.
– Seedetrakti geneesiga

– Gangreen, tselluliit, jt. 

• Ajutrauma, polütrauma.

• Verejooksud (ülemine seedetrakt, kõhuaordi 
aneurüsmid, postoperatiivsed)

• Periop c/v puudulikkus ja MI infarkt

• KATE

• Raske haigus
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Anesteesia

• Numbrilselt stabiilne, erahaiglad tundub olevat 
kasvuteel

• Kvaliteet
– Tugev 4

– Hingamistee käsitluse abivahendid on levimas ja 
kogemus kasvamas

– Probleemide registreerimises on ilmselt 
paranemisruumi

• Nn „near-misses“ registreerimine ja analüüs 
momendil on osakondade tase
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Intensiivravi Eestis

• Andmed esitatud 19 raviasutusest

• ∑ 23 osakonnast, s.h.

– 2 lasteintensiivravi (Tallinn ja TÜK)

– 2 erahaiglat
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Intensiivravis ravitud haiged

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Üldarv 10960 11768 11289 11157 10804 11187 10720 10636
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Intensiivravi päevad, 39433 (38295)

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

I + II aste 12568 12728 12105 11583 10598 10210 11179 12299

III aste 17050 16805 15491 16286 15662 15042 14 675 14382

IIIa aste 12883 12982 11823 14154 13527 13883 13 007 12752
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Voodihõive
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Voodihõive teised
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Suremus: regionaalhaiglad
2018 2017 2016 2015 2014

PERH

I IRO 15.5 18.1 16.0 18.7 17.7

II IRO 4.6 3.5 3.1 3.7 3.4

III IRO 14.7 15.2 16.9 15.3 14.9

TÜK

I int 14.7 17.0 16.3 14.6 13.4

II int 9.1 7.7 7.5 6.1 5.8

III int 11.7 9.1 11.4 11.0 15.0
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Suremus: keskhaiglad

2018 2017 2016 2015 2014

ITKH 14.5 11.8 12.2 10.5 14.8

LTKH 3.5 4.8 5.3 5.1 5.3

Pärnu 11.7 11.5 14.3 12.6 11.8

IVKH 8.9 15.4 15.3 9.0 9.7
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Maakonna- ja erahaiglad
2018 2017 2016 2015 2014

Võru 5.8 8.7 7.0 8.9 8.4

Valga 10.6 2.8 8.8 5.8 8.8

Kuressaare 7.8 5.7 6.0 4.7 7.1

Rakvere 9.2 12.1 10.4 11.9 11.1

Narva 10.4 21.9 5.3 10.4 6.3

Järvamaa 4.1 4.9 4.7 5.8 10.0

Põlva 7.7 11.2 9.9 9.0 9.0

Viljandi 17.2 15.2 18.6 13.4 8.0

Läänemaa 4.4 6.7 3.8 0.2 24.7

Taastava kir. 
keskus

0.5 1.0 0.9 1.4 0

Fertlitas 0 0 0 0 0
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Suremus APACHE rühmades
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Keskhaiglad
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Intensiivravi kvaliteedi indikaatorid

1. Probleemjuhtumite ja tüsistuste 
registreerimine ja analüüs – alates 2018 on 
tüsistuste registris intensiivravi osa
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Probleemid
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Täpsustamata

• Trahheostoomia tegemisel tagaseina vigastus

• Trahheostoomia kanüüli seina vastu 
nihkumine

• Maksa vigastus kaudse massaaži tulemusena 
käokinga mürgistusega patsiendil >> 
laparotoomia 5 l. Verekaotus. 

• A.brachialise tromboos PICCO kateetrist 

• Trahheostoomiakanüüli nihkumine 
paratrahheaalsele >> pneumotooraks
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Ravimitest tingitud

• Mõned reaktsioonid veretoodetele

• Üks reaktsioon plasmafiltrile

• …
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Intensiivravi kvaliteedi indikaatorid

1. Probleemjuhtumite ja tüsistuste 
registreerimine ja analüüs – alates 2018 on 
tüsistuste registris intensiivravi osa

2. Standarditud suremuskordaja

3. …

4. …

5. Intensiivravi osakonda taashospitaliseerimine
48 tunni jooksul pärast väljakirjutamist
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Tartu, Intensium1
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Tartu, Intensium2
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Intensiivravi kvaliteedi indikaatorid

1. Probleemjuhtumite ja tüsistuste 
registreerimine ja analüüs

2. Standarditud suremuskordaja

3. Intensiivravijärgne 12 kuu elulemus

4. Intensiivravijärgse elukvaliteedi hindamine

5. Intensiivravi osakonda taashospitaliseerimine
48 tunni jooksul pärast väljakirjutamist
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Intensiivravi intensiivravi järgne 12 kuu elulemus 
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Piirkondlikud Keskhaiglad Üldhaiglad

2016.a 12 kuud pärast intensiivravil viibimist elus patsiendid, osakaal

2015.a 12 kuud pärast intensiivravil (III, IIIa) viibimist elus patsiendid, osakaal

2016 HVA keskmine

2015 HVA keskmine

Indikaatori eesmärk (70%)
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Intensiivravi: kõrgema astme (III, IIIa) intensiivravi järgne 12 kuu
elulemus
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Piirkondlikud Keskhaiglad Üldhaiglad

2016.a 12 kuud pärast intensiivravil (III, IIIa) viibimist elus patsiendid, osakaal 2015.a 12 kuud pärast intensiivravil (III, IIIa) viibimist elus patsiendid, osakaal

2016 HVA keskmine 2015 HVA keskmine



Intensiivravi kvaliteedi indikaatorid

1. Probleemjuhtumite ja tüsistuste registreerimine 
ja analüüs

2. Standarditud suremuskordaja
3. Intensiivravijärgne 12 kuu elulemus
4. Intensiivravijärgse elukvaliteedi hindamine
5. Intensiivravi osakonda taashospitaliseerimine 48 

tunni jooksul pärast väljakirjutamist
6. Tsentraalveeni kateetriga seotud 

vereringeinfektsioonide esinemissagedus
7. Ventilaatorpneumoonia esinemissagedus
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Hospitaalinfektsioonid
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PERH TÜK LTKH Pärnu IVKH ITKH
Hospitaalinfektsioonid I II III II III KK

Ventilaatorpneumoonia/1000 
vent. päeva kohta

8.0 18 9.0 3.1 5.1 3.2 40 6.3 4.60 20 20.0
0

Urotrakti infektsioon/1000
põiekateetri päeva kohta

3.0 0.0 3 0.9 1.7 1.8 2.0 3.0 1.60 0.0 4.0

Vereringe infektsioon/1000
ts.veeni kat. päeva kohta

1 1.4 4.0 2.2 0.0 2.0 0.26 5.3 1.7 1.00 12

2017

2018
PERH TÜK LTKH Pärnu IVKH ITKH

Hospitaalinfektsioonid I II III I II III KK
Ventilaatorpneumoonia/1000 

vent. päeva kohta
9.6 11.1 19 3.3 5.8 1.7 30 2.0 6.0 18.0 12

Urotrakti infektsioon/1000
põiekateetri päeva kohta

1.3 0.5 6 1.0 2.1 3.9 1.0 2.0 0.0 3.0 4.0

Vereringe infektsioon/1000
ts.veeni kat. päeva kohta

1.4 0.0 4.0 0.9 0.5 0.50 0 5.0 1.0 1.0 11



Intensiivravi protseduurid

2018 2017 2016 2015

Bronhoskoopia 660 676 771 1222

Swan-Ganz 165 190 123 173

Pulsskontuur 213 232 282 207

Invasiivne AR 9103 9809 9076 9045

IHD patsiente 307 315 234 239

IHD seansse 4037 3901 2354 2889

Pidevdialüüs pt. 341 298 315 250

Pidevdialüüs päevi 1302 1361 1523 944
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„Uued“ koodid intensiivravis

Regionaal Kesk Üld Era

7769-perfusiooni pidev uuring 
(NIRS)

27 (16)

7767 EEG pidev monitooring 1 (16) 1

7751 Adsorptsiooni seanss 
septilise šoki korral

7 (2) 4

7762 jahutamine kateetri abil 58 (17) 24 (17)

7732 Organdoonori ravi 35 (17) 3 (2)
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Täiskasvanute intensiivravi

• Mahud püsivad

• Kvaliteedi võrdluseks on vajalik haigete 
standartiseerimine
– APACHE rühmades raskemad haiged jääksid 

tõenäolisemalt ellu suuremates haiglates, aga…

– SMR on kahjuks ainult ühes haiglas, võrdluses 
Tieto teiste osalejatega väärikal kohal

• Probleemide tüsistuste süvaanalüüs on Seltsi 
aruandluse tasemel võimatu 
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EAS-i üritused 2019

1. EAS koosolek koos Kirurgide 
Assotsiatsiooniga, Narva-Jõesuus, 17.05.2018

2. C.E.E.A. Nr 6 ... mai Tartu

3. 5 BSRA rahvusvaheline konverents 11-12. 
mai, Palanga, Leedu 

4. …Koos onkoloogidega Tallinnas
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