Narkomaania ravis eristatakse mitmeid meetodeid, mille
valikul lahtutakse patsiendi fiilsilisest ja vaimsest tervisest,
narkootikumide tarvitamise kestusest, tarvitatavatest nar-
kootikumidest ning valmisolekust narkootikumidest loobuda.
Arvestama peab ka abivajaja vanuse ja sooga, tema pere-
kondliku ja sofsiaalse olukorraga ning ka kultuuriliste erine-
vustega. Ravi eesmérgid voivad olla erinevad - narkootikumi-
de tarvitamisest kohene loobumine, jarkjarguline I5petamine,
voodrutusndhtude leevendamine voi séltuvusega toimetulemi-
ne olukorras, kus taielikult loobuda ei ole vimalik.

Opioidséltuvuse asendusravi eesmérgiks on opioidséltu-
vusega isikute elukvaliteedi ja heaolu parandamine. Ravi
osutamisel lahtutakse opioidsdltuvuse kliinilisest protokol-
list ja Maailma Terviseorganisatsiooni soovitustest. Opioid-
s6ltuvuse ravi osaks on psiihhosotsiaalneabi, mida toeta-
takse igap&evaselt manustatava ravimiga (Eestis peamiselt
kasutatav ravim on metadoon). Ravil véivad olla erinevad
eesmaérgid, milleks vaib olla opioidide kuritarvitamise 16-
petamine v4i vdhendamine, opioidide tarvitamisega kaas-
nevate kahjude vahendamine. Mida pikem on raviperiood,
seda enam on vdimalik tegeleda patsiendi psiihholoogiliste
ja sotsiaalsete probleemidega, sealhulgas luua kontakt 166-
vdime- ning hoolekandestisteemidega ning aidata patsient
nendele teenustfele. Stabiilse ravimiannuse saavutamisel
vdib inimene ravil viibida pikema perioodi jooksul (aastaid),
mis ei tahenda, et ravi ei ole efektiivne.

Asendusravis voib uldistavalt eristada
kahte peamist lahenemist:

e voorutusravi, mida on vdimalik |&bi viia astmeliselt
ning mille edenedes igap&evast ravimi annust jark-
jargult alandatakse eesmargiga inimene opioididest
vdorutada.

e sailitusravi, mille eesmérk on patsiendi
tervisliku seisundi stabiliseerimine ning tema
tervise ja psiihhosotsiaalse seisundi parandamine
ravimiannuse pikaajalise regulaarse manustamise
abil ilma kindla ravi I6petamise téhtajata.

Voorutus- ja sailitusravi patsiente ei ole véimalik raviand-
mete pdhjal eristada, kuna ravi eesmark voib ravi kaigus
muutuda. Viimastel aastatel on opioidsdltuvuse asendusravi
saanud (lle 1000 inimese aastas (joonis 1). See arv sisal-
dab koiki aasta jooksul ravil viibinud patsiente, sealhulgas
aasta jooksul raviprogrammist lahkunud ja sellega liitunud
patsiente.

Tapsema Ulevaate asendusravi kohta 2016.-2018. aastal

annab tabel 1 (riigieelarvest rahastatud ravikohad).
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Joonis 1. Opioidséltuvuse asendusravi saanud patsiendid 2008-2018 (Allikas: TAI 2018)
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Suurem osa opioidséltuvuse asendusravist rahastatakse rii-
gieelarvest 1abi Tervise Arengu Instituudi (TAI). Lisaks TAI-
le rahastas perioodil 2015-2017 opioidsdltuvuse ravi AS
Laane-Tallinna Keskhaiglas Tallinna Linnavalitsus (Tallin-
nas elavate patsientide ravi). Tallinna linna poolt rahastatud
teenuse maht oli aastate Idikes jargmine: 2015. aastal 132,
2016. aastal 127 ja 2017. aastal 70 patsienti. Tallinnas AS

Wismari haiglas on patsientidel véimalus saada ka tasulist
asendusravi Suboxone (tfoimeained buprenorfiin ja nalok-
soon) baasil. Labi aastate on ravil olnud keskmiselt 20-30
nn Suboxone patsienti aastas. Ka Parnu Haiglas on arsti
korraldusel voimalik saada opioidséltuvuse asendusravi,
mida tksikud patsiendid ka saavad.

Eestis pakuvad erinevaid narkomaaniravi teenuseid taiskasvanutele jargmised asutused:

1. Tallinn
« AS Laane-Tallinna Keskhaigla psiihhiaatriakeskus

¢

« AS Laane-Tallinna Keskhaigla nakkuskliinik
(kombineeritud ARV-ga)

« OU Tervisekeskus Elulootus
* AS Wismari Haigla

8. Tallinn
AS Wismari Haigla

9 Asendusravi teenusepakkujad

Statsionaarse rehabilitatsiooni
teenusepakkujad

Statsionaarse voorutusravi
teenusepakkujad

2. Kivioli/Johvi
oU Corrigo

3. Sillamae

0U Aasa Kliinik

4. Narva
0U Narva Séltuvuse
Ravikeskus

6. Sillamae
SA Viljandi Haigla

5. Tartu
9 Tartu Ulikooli
kliinikum

7,9 Viljandi
SA Viljandi Haigla

Joonis 2. Erinevad tdiskasvanute narkomaaniaravi véimalused (Allikas: TAI 2018)

Liahiajalist statsionaarset véorutusravi pakkusid
2018. aastal riigi rahastamisel AS Wismari Haigla ja SA Vil-
jandi Haigla (SA Viljandi Haigla alustas teenuse pakkumise-
ga 2017. aasta augustis). Ravile vaivad po6rduda abivajajad
koikidest Eesti piirkondadest. Véorutusravi on suunatud nii
opioidide kui ka stimulantide tarvitajatele, eesméargiga vo06-
rutada patsient narkootikumidest. Voorutusravi kestus on
keskmiselt 2-4 nadalat, millele jargneb ambulatoorne ja-
relravi vGi noustamine. Wismari haiglas on viis voodikohta
ning patsient peab tasuma esimese 10 p&eva eest 2,50 eurot
paevas, edaspidine ravi ja jarelravi on kaigile patsientidele
fasuta. SA Viljandi Haiglas on 10 tasuta voodikohta, vajadu-
sel saab jatkata pikaajalises rehabilitatsiooniprogrammis.

Statsionaarset pikaajalist rehabilitatsiooni taisealis-
tele pakub Eestis SA Viljandi Haigla oma kahes osakonnas
Viljandis ja Sillamé&el. Patsiendid vgivad teenusele p6érduda
koikidest Eesti piirkondadest. Teenus ei ole ainespetsiifili-
ne ja seda pakutakse nii naistele kui ka meestele. Vajadusel
eelneb rehabilitatsioonile kuni 30-pdevane vddérutusravi.
Viljandi Haiglas on valja t66tatud kolm erinevat rehabili-
tatsiooniprogrammi: opioidsélfuvusega patsientidele kuni
Uheksa kuud, stimulantidest soltuvus olevatele patsientide-

le kuni neli kuud ja kannabinoidiséltuvuse korral keskmiselt
tiks kuu. Viljandi Haigla pakub teenust 55 ravikohal.
Rehabilitatsiooni eesméark on plsivate psiiihikamuutuste
saavutamine ja uute kaitumismallide omandamine erine-
vate teraapiliste votete ja spetsialistide ndustamise abil.
Rehabilitatsiooni tulemusel paraneb isiku pstithiline ja fuu-
siline fervis ning sotsiaalsed toimetulekuoskused, inimene
on vdimeline elama igap&evaelu ja kdima t66l. Teenus on
patsiendile tasuta.

Statsionaarse rehabilitatsiooni |6petanud isik vdib soovi
korral p6orduda jarelteenusele, mille eesmérk on tagasi-
languse ennetamine ja kliendi sotsiaalse kohanemise toe-
tamine. Teenust osutatakse juhtumikorralduse pshiméttel
ning see holmab ambulatoorset sotsiaalndustamist, pstih-
holoogilist ndustamist ja kogemusndustamist. Teenus on
suunatud nii tervenevatele soltlastele kui ka nende lahedas-
tele. Noustamised on nii individuaalsed kui ka grupipchised.
Teenus on kattesaadav erinevates Eesti piirkondades (Tal-
linn, J6hvi, Narva ja Viljandi, vajadusel digikanaleid kasuta-
des (Skype jms)).
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Tabel 1. Narkomaania ravi- ja rehabilitatsiooniteenuste mahud 2016-2018 (ainult riigieelarvest rahastatud teenused)
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Kohtade arv Patsientide arv Kohtade arv Patsientide arv Kohtade arv Patsientide arv

Taiskasvanud

Asendusravi 610 1248 610 1186 610 1052
Statsionaarne rehabilitatsioon 47 118 47 156 55 209
Statsionaarne voorutus 5 53 15 131 15 155
Kokku taiskasvanud 1419 1473 1416
Alaealised

Statsionaarne rehabilitatsioon 16 19 16 32 16 14*
Statsionaarne voorutus 4 133 4 152 4 151
Kokku alaealised 152 184 167

* teenus oli seoses (imberorganiseerimisega avatud ainult perioodil 01.01-30.06.2018. (Allikas: RTA 2016-2018, TAl)

Alaealiste ravi- ja
rehabilitatsiooniteenused

0U Corrigo pakkus 2018. aasta esimesel poolel stat-
sionaarset rehabilitatsiooniteenust kuni 18-aas-
tastele sbltuvusaineid kuritarvitavatele noorukitele.
Aasta teisest poolest senisel kujul teenust enam ei
osutatud. Septembris 2018 alustas SA lda-Viru Kesk-
haigla soltuvusprobleemidega noorukitele teenuste
osutamist ambulatoorsete vastuvttudega. Teenus on
lle-eestiline. Pakutakse erinevaid individuaalseid ja
grupipdhiseid terapeutilisi sekkumisi sdltuvus- ja kai-
tumisprobleemidega noortele vanuses kuni 18 ja nen-
de ldhedastele. Ravimeeskonda kuuluvad pstihhiaater,
ode, vaimise tervise dde, psiihholoog, sotsiaaltéotaja
ja noorsootdodtajad. Sihtriihm on noored, kellel on sol-
tuvusainete farvitamise probleemid, mis on tekitanud
kaitumise ja tervise probleeme. Ambulatoorselt teenu-
selt saab nooruki saata ka 66paevaringsele teenusele
Torujoe noortekeskuse, millega kaasneb hariduse jat-
kamise véimalus ning milic6teraapia.

SA Tallinna Lastehaigla pakub lihiajalist statsio-
naarset vooérutusravi soltuvusprobleemidega noo-
rukitele. Vodrutusravi kestab keskmiselt 2—-4 nadalat.
2018. aastal oli kdige noorem ravil olnu 8-aastane ja
kdige vanem 17-aastane (keskmine vanus 14 aastat).
Tallinna Lastehaiglas soltuvushairetega laste ja noo-
rukite tksuses statsionaarsel ravil viibivatele nooruki-
tele on efte ndhtud ka dppe- ja kasvatustoo, et pak-
kuda noortele motestatud tegevust ja Gpetada neile
sotsiaalseid toimetulekuoskuseid. Lisaks pakutakse
s6ltuvusprobleemidega laste vanematele ja sarnaste
probleemidega noorukitele requlaarset grupipohist
teraapiat, pereteraapiat ning telefoninousta-
mist. 2018. aastal toimus 735 telefonindustamist ja
377 korral viidi |abi pereteraapiat.

Muud tervishoiuteenused

So6ltuvusprobleemideqga alaealised saavad p6érduda regio-
naalsetesse laste vaimse tervise keskustesse ja kabinetti-
desse. Laste vaimse tervise keskused pakuvad ambulatoor-
set vaimse tervise ndustamist erinevate probleemide korral.
Personali koosesisus on regioonide I6ikes erisusi, kuid ena-
masti kuuluvad koosseisu lastepsiihhiaater, kliiniline psiih-
holoog, pstihholoog, vaimse tervise 6de, sotsiaalté6taja ja
logopeed. Vaimse tervise keskuse teenust pakub SA Tallin-
na Lastehaigla, SA Tartu Ulikooli Kliinikum, SA Parnu Haig-
la ja SA lda-Viru Keskhaigla. Lisaks keskustele on olemas
ka regionaalsed vaimse tervise kabinetid, kus ndustamist on
voimalik saada ka lahedastel.

Séltuvusprobleemidega inimesed saavad p66érduda ambu-
latoorsele vastuvdtule psiihhiaatriakliinikutes Uldjar-
jekorras. Ravikindlustatud patsientidele toimub ravi Eesti
Haigekassa rahastamisel, kindlustamata patsient peab tee-
nuse eest tasuma ise.

Eestis on sdltuvusravi voimalik jatkata ja saada ka aresti-
majades ning vanglates. Arestimajas on voimalik jatkata
vabaduses vai vanglas juba eelnevalt alustatud opioidséltu-
vuse asendusravi (vangla ja ravikeskuse koost6ds). Vangla-
tes toimub tavaliselt esmane vdorutusseisundi ravi mitteo-
piaatsete ravimitega ning vajadusel ka metadooniga.

Kanepi kuritarvitamine

Kanepitarvitajatele on alates 2018. aasta teisest poolest
suunatud ndustamisprogramm VALIK, mille viivad labi MTU
Peaasjad Noustamine ndustajad. Uhe kuni kuue néusta-
missessiooni valtel suunavad néustajad klienti tarvitamist
vdahendama voi ldpetama. Aasta véltel on ndustamisel osale-
nud 75 inimest (sh 11 naist ja 64 meest), kellest suurem osa
on teenusele po6érdunud vabatahtlikult. Politsei ja prokura-
tuuri poolt on abivajajaid teenusele suunatud 24-l korral.
Lisaks néustamisprogrammile VALIK pakub alates 2019.
aastast SA Viljandi Haigla liihiajalist raviteenust kanepisél-
tuvusega patsientidele.
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