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Noored vanuses 15-39 moodustavad onkoloogias unikaalse riihma

Ule 150 000 uue juhu iga aasta EU-s Valjakutsed

» Vaimse tervise ja elukvaliteedi langus » Suurendada tervishoiuteenuste

» Eestis keskmiselt 260 juhtu osutajate ja poliitikakujundajate

> 5% kikidest diagnoositud » Ravi kérvaltoimed (viljatus) teadlikkust AYA ainulaadsete vajaduste
. kohta
kasvajatest » Ebapiisavalt spetsialiseeritud
onkoloogiateenuseid » AYA spetsiifiliste onkoloogiateenuste ja
- ~e . 1. psihhosotsiaalse toe integreerimine
Vahiteket mOJUtavad tegund' » Juurdepaas AYA-spetsiifilistele riiklikesse vahiplaanidesse
» geneetiline eelsoodumus teenustele ja toele on riigiti viga erinev
> hormonaalsed muutused » Edendada piiritilest koostodd ja
] ] andmete jagamist, et kiirendada
» kaitumuslikud tegurid uurimistood ja parandada AYA-de
» viirused ja infektsioonid raviteekonda

Bioloogilised erinevused (agressiivsemad kasvajad)
Ravi erinevused (rohkem korvaltoimeid)
Psiihhosotsiaalsed ja arengulised valjakutsed

Tulemid (elulemuse mahajaamus)



Idurakulise kasvajate, melanoomide ja kartsinoomide juhtude arv kasvab
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*Koik paikmed, kdik vanused



Koige sagedamini esinevad kartsinoomid, enim haigestuvad naised
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*Kdik paikmed, v.a mitte-melanoomne nahavahk



5-aasta suhteline elulemus on suurenenud koikidel paikmetel

Kokku

Kokku (v.a naha mittemelanoom)
Leukeemia

Limfoom

KNS

Luukasvajad

Pehmed koed

|durakulised

Melanoom ja naha kartsinoom
Kartsinoomid

Muud tapsustatud

Muud tapsustamata

*Mehed ja naised, koik vanused
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5-aasta suhteline elulemus on suurenenud koikides vanuseriihmades

%

100
90
80
70 //
60 -

50

40
30 -—=20-29a

15-19a

20 —30-393
10

1995-1999 2000-2004 2005-2009 2010-2014 2015-2020 2018-2022

*Koik paikmed koos, v.a mitte-melanoomne nahavihk



Soospetsiifiliste kasvajate 5-aastane suhteline elulemus naitas olulist paranemist kuni
2010-2014, joudes seejarel platoole
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*Koik vanused



5-aasta suhteline elulemus on kahel viimasel uuringuperioodil meestel

ja naistel vordsustunud, kopsu ja maovahi elulemus on jatkuvalt
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*v.a mitte-melanoomne nahavahk
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Rahvastiku tervise
aastaraamat 2025

Eesti rahvastiku tervis ja selle mojurid

Fookusteema: vahitorje

AYA-spetsiifiliste raviteekondade loomine ja standardiseerimine:

Luua noortele onkoloogilistele patsientidele eraldi raviteekonnad, mis
arvestavad nende unikaalseid vajadusi (sh psihhosotsiaalne tugi, viljakuse
sailitamine, haridus- ja té6alane ndustamine).

Pikaajaliste korvaltoimete ja elukvaliteedi jalgimine:

Susteemne jalgimine ja tugi, et ennetada ning leevendada ravi hilistlsistusi ja
parandada elukvaliteeti.

Teadlikkuse ja hariduse tostmine:

Suurendada tervishoiutootajate ja poliitikakujundajate teadlikkust AYA
patsientide erivajadustest.

Juurdepdds AYA-spetsiifilistele teenustele:

Tagada, et noored patsiendid paaseksid ligi multidistsiplinaarsetele ja
vanusele kohandatud onkoloogiateenustele.

Andmete kogumine ja koostoo:

Parandada andmete kvaliteeti, et voimaldada tapsemat anallisi ja teha
rahvusvahelist koost6od, et kiirendada parimate praktikate rakendamist.
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