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“Taastusravi toimib meeskon-
natoona,” selgitab dr Nikitina ja
loetleb: “Taastusarst, fiisiotera-
peut, tegevusterapeut, psithho-
loog, vajadusel ka logopeed, die-
toloog, sotsiaaltd6taja voi prote-
sist ja teiste erialade esindajad.
See t66 on kompleksne.”

Arstid mures riigi
rahastuspoliitika iile

Taastusravi erialal on meil kooli-
tatud kompetentseid spetsialiste
niilidseks piisavalt, ometi ei joua
see koigi abivajajateni.

“Taastusravi iileregulatsioon
ja ebapiisav rahastamine pii-
rab samas nii taastusravi aren-
gut kui ka ravi kattesaadavust,”
usub dr Nikitina. “Praegu on lii-
ga suur osa taastusravikuludest
patsientide enda kanda.”

“Taastusraviga aga venitada
ei saa,” teab Eesti Taastusarsti-
de Seltsi juhatuse liige Eve Soo-
ba. “Patsiendil pole aega aastaid
oodata, millal riik taastusravis-
se piisavalt panustab, sest taas-
tusravi on eriti efektiivne kohe
parast esmast ravietappi. Ras-
ke haiguse tagajarjel digeaegse
taastusravita jaddmine voib poh-
justada inimesele piisivaid ter-
visekahjustusi, mida saaks 0i-
geaegse raviga dra hoida. Para-
ku maksab riik selle kunagi mit-
mekordselt kinni: t66joust ilma
jaamisega, invaliidsustoetuste
maksmisega.”

Naised on usinamad
paranejad

Nagu uuringust vélja tuli, on
naised usinamad paranejad kui
mehed. Nad otsivad infot, kiisi-
vad nou ja hoiavad pidevalt sil-
me ees eesmarki paraneda. Me-
hed, kes teadagi eksinunagi “ei
alandu” vastutulijalt teed kiisi-
ma, on paraku ka oma tervise
koha pealt tikskoiksemad, uuri-
mata, kust abi voiks saada.

Ka usul paranemisse on suur
roll. Siinkohal pole pere ja lahe-
daste soprade-tuttavate toetusest
kunagi kiill. Haletsemisel ja toe-
tusel on vdga suur vahe ning see-
parast peaksid ka lahedased ole-
ma teadlikud kdigest sellest, mis
soodustab véhihaige paranemist.
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Ara pelga nou kiisida

Eesti Vahiliidu meditsiini-
nounik dr Tiiu-Liis Tigane
annab nou nii vahiliidu
infotelefonil kui ka vahilii-
du ja PERHi vahipatsientide
teabetoas.

Kes on need inimesed, kes helista-
vad vahiliidu infotelefonile?

Vihiliidu teabetelefonile helista-
jatest moodustavad koige suurema
hulga vahihaiged ise vdga mitmesu-
guste probleemidega, aga ka véhi-
haige sugulased: eelkoige abikaasa,
tlitar... Jah, just tiitar, ja iildse he-
listavad naised rohkem kui mehed.
Nad on ehmunud ja vajavad natuke
ka ise psiihholoogilist abi, aga kind-
lasti saavad nou, kuidas vahihaiget
aidata, millised voimalused on taas-
tusraviks jne. Nad helistavad kohe,
kui ldhedane on vihidiagnoosi saa-
nud, aga ka hiljem, kui operatsioon
on juba edukalt 1abitud.

Mida kiisivad vahidiagnoosi saa-
nud, millisest noust neil kdige suu-
rem puudus on?

Vahipatsiendid helistavad koige
sagedamini siis, kui operatsioon on
tehtud ja kaib keemiaravi. Operat-
sioon on iihe- voi mitmekordne akt,
mis loob emotsionaalselt uusi lootu-
si, aga keemiaravi pohjustab sageli
vaevusi. Siis tahab inimene teada,
kas see koik on normaalne ja kuidas
saaks neid vaevusi leevendada.

Onneks rédgitakse viimasel ajal
véga palju digest toitumisest ja see-
tottu oskavad patsiendid selle koh-
ta ka kiisida ning mina hea meele-
gavastata. On lihtsaid toitumisreeg-
leid, millest kinnipidamisega saab
leevendada vaevusi ja kiirendada
tervenemist.

Kindlasti suunate kiisijaid ka laie-
ma teabe poole, annate interneti-
aadresse ja...

Meie elanikkond kiill vananeb,
kuid paljud eakad on ka interne-
tiga kursis. Voi abistavad neid sel-
les osas nooremad sugulased. Pal-
ju selgitavat materjali on saadaval
Eesti Vahiliidu kodulehel. Kes ingli-
se keelt oskavad, leiavad internetist
koikide vahipaikmete kohta tépset
teavet. Vahiravihaiglates on saada-
val ka kirjalikke teabematerjale bro-
stiiiride ja buklettide néol. Nii Tar-
tus kui Tallinnas on loodud vahipat-
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sientidele voimalus saada néu ja abi
nouandekabinettidest, mida Tallin-
nas nimetatakse teabetoaks ja mis
asub PERHis (Mustamie haiglas).

Raakige palun sellest teabetoast.

Tallinnas on voimalik igal t606-
péeval kiilastada PERHis vahipat-
sientide teabetuba. Etteregistreeri-
mine pole vajalik, aga kuna iga ini-
mesega tegeldakse individuaalselt,
siis moningase ooteajaga voiks ar-
vestada. Ise olen teabetoas iiks kord
nddalas ning annangi eelkdige toitu-
misnduannet. Noustajateks on kaks
vahist tervenenud patsienti, kes on
saanud tugiisiku koolituse ning on
véga sobilikud oma kogemuste baa-
sil ndu ja abi andma. Ka sinna tul-
lakse vahel koos 1dhedasega, et kiisi-
des midagi meelest ei ldheks ja koik
oluline parast meelde jadks.

Millise vahidiagnoosiga koige
enam teabetuppa podrdutakse?
Nii véhiliidu infotelefonile kui ka
PERHi teabetuppa p6ordujatest on
2/3 naised, ja kuna rinnavahk on
naistel koige sagedasem vahivorm,
ongi koige rohkem rinnavahipat-
siente. Mehed on oma tervise suh-
tes tagasihoidlikud - otsivad abi vé-
hem ja juhtub, et ka hilinenult.

Kas on midagi, mida panete eriti
vahipatsientidele siidamele?

Tanapdeval areneb geneetika
joudsalt, on avastatud kaks geeni,
mis pohjustavad rinna- ja munasar-
javahki. Kui perekonnas on mitmel
ldhisugulasel neid vdhijuhtumeid
esinenud, tuleks kindlasti kaia ge-
neetiku konsultatsioonil oma véhi-
riski hindamas, sest kui on tegu pa-
riliku vahiriskiga, on oht haigestu-
da kiimneid kordi korgem kui teis-
tel. Geneetiku juurde saab suunata
ka perearst.
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