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Eesti vahitorje eesmargid on seatud vahitorje
tegevuskavas

VAHKI HAIGESTUB VAHEM » Elustiiliga seotud vahiriski vahendamine
INIMESI

7 Europe’s Beating
» Uute pdlvkondade kaitse — vaktsineerimine vahki pdhjustavate viiruste vastu Cancer Plan

» Vahieelsete seisundite avastamine ennetavate sdeluuringute abil (emakakaela-
ja soolevahk)

INIMESED ELAVAD PARAST » Vahi voimalikult varane diagnoosimine igas vanuses patsientidel Va h ItO I’je

VAHIDIAGNOOSI KAUEM
JA TERVEMANA » Parim véimalik ravi igale patsiendile — diagnostika ja ravi koondamine teg eVUSkava
vahikeskuste juhtimise alla 2021-2030

» Ravi kattesaadavus lahtuvalt patsiendi vajadustest, sh kodulahedane ravi
vahikeskuste koordineerimisel

VAHIGA ELAVATE » Patsiendikeskne terviklik vahiteekond koos sotsiaalse ja psuhholoogilise toega
INIMESTE ELUKVALITEET patsiendile ning tema lahedastele

ON PAREM
» Vahist paranenute optimaalne jarelkontroll vahikeskuste ja esmatasandi

koostoos

» Elu parast vahki — psuhhosotsiaalne tugi uhiskonda naasmiseks
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Vahi esmasjuhtude arv vdahenes pandeemia ajal, ent

2022 suurenes taas
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oe .o ° o VAHKI HAIGESTUB VAHEM
Alates 2012 vaheneb vahihaigestumus meestel LT
umbes 1% aastas, naistel stabiilne
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» Kolmandik uutest
juhtudest vanuses 75+
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» Vaja hinnata vanuse-
standarditud trende
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Standarditud kordaja 100 000 kohta
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Vahisuremus on languses nii meestel kui ka naistel,
COVID-19 muutust ei toonud
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VAHKI HAIGESTUB VAHEM
INIMESI

Vahi soeluuringute osalus on viimastel aastatel
joudsalt suurenenud VAHIDIAGNOOS! KAUEM

JA TERVEMANA
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VAHKI HAIGESTUB VAHEM

INIMESI

Ennetavate soeluuringute eesmark on vahendada
haigestumust

Emakakaelavahk Kaar- ja parasoolevahk
25
© 45
<
9 © 40
o 035
S S
'm 030
15 S e
E £ 2
£10 =
© 2 15
2 T
©
&5 T 10
©
»h 5
0 0
S & & O & O O & O & O A S & TP FPD LD D
%QQ %QQ %QQ q/QQ ’90 ’19'\, ,19\, %Q\, f&\, %Q\, f&’\, %Q’\, AN AN PN N AN

Tervise
Arengu
Instituut



VAHKI HAIGESTUB VAHEM

Emakakaelavadhi haigestumus vaheneb ainult INIMES;
esimese staadiumi arvelt
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Incidence Period APC (95% CI)
Stage | 2005-2007 19.2 (-17.7; 72.7)
2007-2019 -4.9 (-7.1; -2.7)
Stage II 2005-2019 1.1 (-4.1; 1.9)
Tervise Stage 111 2005-2019 0.6 (-2.0;3.3)
@ Institut Stage IV 2005-2019 1.4 (-3.9; 7.0)




INIMESED ELAVAD PARAST

VAHIDIAGNOOSI KAUEM

Pandeemia ei toonud kaasa diagnoosi hilinemist JA TERVEMANA
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INIMESED ELAVAD PARAST

Patsiendid elavad parast vahidiagnoosi jarjest kauem RAEEEEEAT

JA TERVEMANA

Naha mittemelanoom

Eesniire ]
Hodgkini limfoom
Nahamelanoom +5
Rindl (naise ) s 45
Emakakeha e —
N ——
Fmakaka e | e 43
| W 2008-2012
P ir 00| s 48
KT o s 45 = 2018-2022
Leukeemia ‘ ‘ ) ) ‘ 48
Mittee-Hodgkini |{imfoorm  —
K&ik paikmed, v.a naha mittemelanoom =
Huul, suudss, neel - "] 4
Magu | ‘ ‘ |
Kops
Kohunaare
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

@ Tervise Vanusestandarditud viie aasta suhteline elulemus, %

Arengu
Instituut



INIMESED ELAVAD PARAST

Naiste elulemus on endiselt parem kui meestel VAHIDIAGNOOSI KAUEM

JA TERVEMANA
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INIMESED ELAVAD PARAST

Paljude vahkide elulemus Eestis vorreldav SATERVEMANA.
Pohjamaadega

@Eesti @Soome @Taani

100
3’ " P

90
X
. 80 ¢ ® ® o
=}
= 70 . o . . P ®
Q ° : ()
% 60 [ o ' [ )
£
O
£ e
7 40 ° . °
2 30 ® o
& ® o
2 20
S o)
10
0
eg\ O {\‘$ o (\@ o & . 6‘$ O\‘$ O\S\ 0\‘$ O\Q e\ﬁ e@ \\% )
AN Q! 3 NS YA > S (o) Q' O (o) o° o° ) 2 A AN
22 @ Q ;% ) o W O X &L S o A\ \¢ ) N
%85(\ @\)(\ \)(\ \e\o \3\06 @ @ \L’b \go'b Q’b( %(3 Qefb\’b e,b\’b e’\e\o s 06
% XX X<
NN\

Tervise
Arengu
Instituut



Emakakaela- voi emakakehavahi surmad voivad olla

eksikombel maaratud emaka tapsustamata osade vahiks

Emakakehavahi suremus
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» Ei ole vBimalik hinnata raviteekondade,
diagnostika ega ravi kvaliteeti

» Vahiregistri andmete avaldamise
viivituse peapohjus ebataielik
laekumine tervishoiuasutustest

» Soeluuringute kvaliteedi hindamine on
keeruline

» Surma pohjuse korrektset maaramist
takistab terviseandmete puudulik
dokumenteerimine

Kvaliteetsed andmed on kvaliteetsete otsuste alus

» Uhtlustada vihiandmete
dokumenteerimine tervishoiuasutustes

» Taiendada vahiregistri andmekoosseisu

» Tagada lihtne digitaalne andmeedastus
vahiregistrisse

» Leida lahendus soeluuringute andmete
parandamiseks tervise infosisteemis

» Koolitada ja motiveerida
tervishoiutootajaid terviseandmeid
tapsemalt dokumenteerima
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Endiselt ei ole voimalik hinnata vahiga elavate inimeste
elukvaliteeti ja rahulolu

VAHIGA ELAVATE » Patsiendikeskne terviklik vahiteekond koos sotsiaalse ja psuhholoogilise toega
INIMESTE ELUKVALITEET patsiendile ning tema lahedastele
ON PAREM

» Vahist paranenute optimaalne jarelkontroll vahikeskuste ja esmatasandi
koostoos

» Elu parast vahki — psuhhosotsiaalne tugi uhiskonda naasmiseks

Vahitorje
tegevuskava
2021-2030
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 Europe's Beating
Cancer Plan




Personaliseeritud ja
- vajadustele kohandatud
meetmed, et vahendada
ebavordsust tervises

Kvaliteetsed andmed ja
teadusuuringud, et probleemid
aegsasti tuvastada ja pakkuda
uuenduslikke lahendusi

Teenuste kvaliteedi m66tmine,
— ' et parandada tulemusi ja hoida
| kokku tervishoiukulusid

Vahitorje osaliste koostdo, et
uhiselt leida Eestile parimad
lahendused

ESTCAN
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teaduspublikatsioonid

» Vahiregistri iga-aastased raportid

» Eelinfo: 2025 fookuses HPVga seotud vahid

Tervise Tervise
Arengu Arengu
Instituut Instituut

Rahvastiku tervise
aastaraamat 2025

Vahk Eestis: Vahk Eestis:
haigestumus 2021, haigestumus 2020;
elulemus 2017-202%ja elulemus 2016-2020ja
soeluuringul hematoloogilised
avastatud vihijuhud kasvajad 2011-2020

Eesti rahvastiku tervis ja selle mojurid

Fookusteema: vahitorje


https://tai.ee/et/teadustoo/teaduspublikatsioonid
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