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ESF programm “Tervislikke valikuid toetavad meetmed 2009-2014”

Alkoholi liigtarvitamise varajane avastamine ja ndéustamine

Kontseptsioondokument koostoos erialaseltsidega 2009

Pilootprojekt 2010
Eesti Arst 2011; 90(5): 216-224

Koolituskava, koolitajate koolitus (Risk Drinking Programme, Swedish
National Institute of Public Health) 2011

Koolitused esmatasandi jt tervishoiutootajatele 2011-2014

Teenuse osutamine perearstikeskustes 2011-2013
Eesti Arst 2015; 94(7):404-410
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- Koolitused 2011 - 2013

e Koolitajateks perearstid

. Koolitusprogrammi koostamisel lahtuti teiste riikide (Rootsi, Sveits, UK)
peremeditsiini kogemustest

o “Alkoholi liigtarvitamise varajase avastamine ja néustamine”
e osalenud 237 peredde ja perearsti

o “Sissejuhatus eluviisi muutusi motiveerivasse ndustamisse”
e Osalenud 438 pereode ja perearsti
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Pu et Perearsti, pere6e hinnang
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23.09.2011 avaiiritus Sotsiaalministeeriumis
Alus: Koalitsioonilepe (VV tegevusprogramm):

Lahtematerjalid:
e VV memorandum (teadmiseks voetud 22.01.2009)
« WHO globaalne strateegia alkoholi liigtarvitamise vahendamiseks (2009.mai)

« WHO Euroopa tegevuskava globaalse strateegia rakendamiseks (2011a.
september)

e Euroopa Liidu alkoholistrateegia

« WHO valjaanded ,,Evidence for the effectiveness and cost-effectiveness of
interventions to reduce alcohol-related harm* ja ,,Handbook for action to
reduce alcohol related harm*,

o Uuringud Konjunktuuriinstituudilt, Tervise Arengu Instituudilt, Eesti-Rootsi
Suitsidoloogia Instituudilt, Sotsiaalministeeriumilt ulikoolidelt jne

e EL ja WHO egiidi all toimunud uuringud ja tellitud raportid
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« Huvi alkoholiprobleemidega peremeditsiinis tegeleda on tagasihoidlik. Uheks
pohjuseks voib pidada toimiva tervikliku ravi- ja noustamissusteemi puudumist
soltuvusprobleemidega patsientide aitamiseks.

e Perearst on sageli patsiendi alkoholiprobleemi lahendamisel uksi, spetsialiste
ja koostoopartnereid on keeruline leida ning soltuvushairete ravi on suures
osas patsiendile tasuline.

o Alkoholiprobleemidest ulesaamine eeldab reeglina meeskonnatood, vajalik on
kaasata erinevaid spetsialiste (sotsiaaltootaja, psuhholoog, psuhhiaater jt).

o Vahe koolitusvoimalusi soltuvusprobleemide aratundmiseks (soelumine),
soltuvushairete kasitlemiseks

e Tootervishoiuarstidel puudub teave, kuhu suunata alkoholsoltuvusega patsient
edasisele ravile.
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Soltuvusravi kattesaadavus Eestis on halb
Puudub kaasaegne toenduspohine alkoholisoltuvuse diaghostika ja ravijuhend

Kaasaegsete toenduspohiste alkoholisoltuvuse ravimite kattesaadavus Eestis on
piiratud

Soltuvusseisundite psuhholoogilise abi voimalused ei vasta vajadustele,
alkoholisoltuvuse osas need aga praktiliselt puuduvad

Sotsiaalsusteemis puuduvad alkoholisoltuvusest vabanemist voi soltuvuse
kontrolli all hoidmist ning soltuvusega isiku sotsiaalse toimetuleku parandamist
soodustavad rehabilitatsiooni- vOi erihoolekandeteenused.

Tervishoiu- ja sotsiaalsusteemi sidusus soltuvusprobleemide lahendamisel on
nork

Inimeste uldine teadlikkus alkoholi ohtlikkusest ja alkoholisoltuvusest kui
haigusest on madal.
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Alkoholisoltuvuse kasitluse edendamisel tugineda toenduspohistele andmetele,
teiste riitkide kogemustele, sonastada soovitused Eesti oludele sobivalt

,Eesti ravijuhendite koostamise kasiraamat“ (2011, koostoos WHO, EHK, TU
arstiteaduskond)

Ravijuhend “Alkoholitarvitamise hairega patsiendi kasitlus”

Ravijuhendi koostamiseks toimus 16 tooruhma koosolekut:
e 3 koosolekut kasitlusala koostamiseks (23 kliinilist kusimust) (2013-2014),

e 10 koosolekut (2014-2015) toendusmaterjalil tuginevate soovituste aruteluks ja
sonastamiseks

e 3 koosolekut (2015) ravijuhendi tooversiooni ja rakenduskava aruteluks

|5 Alkoholitarvitamise hairega patsiendi
kasitlus

Dokumendi number: RJ-F/7.1-2015
Eriala/teema: Tervise edendamine,
Peremeditsiin, Oendus, Psiiihika- ja
kaitumishaired (F)

Koostajad:

Heakskiidetud: 09.09.2015
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Elen Kihl, Helen Lasn, lisi Kriipsalu, Ingrid Saarmets, Innar Toru,
Jane Alop, Kulli Mae, Lembi Polder, Marin Vaher, Meelika
Limberg, Mihkel Rebane, Peeter Pruul, Reet Tohvre, Signe Asi,
Triinu Taht, Ulla Raid

Sekretariaat Teelia Rolko (juhataja), Keiu Paapsi, Kati-Riin
Simisker, Madli Pintson, Tatjana Meister, Urmeli Joost.

Ravijuhend “Alkoholitarvitamise hairega patsiendi kasitlus” (2015)
www.ravijuhend.ee

Ravijuhendite noukoja (RIJNK) heakskiit
Ravijuhendi tekstile 08.09.2015
Ravijuhendi algoritm + rakenduskava RIJNK koosolekul 08.12.2015


http://www.ravijuhend.ee/

Patsientide valmisolek alkoholitarvitamise
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Tanan!



