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Vahi soeluuring -

clupaastev teenus,
mida kasutatakse liiga vahe

Vahk on raske haigus, mille tekkes mangivad suurt rolli vananemine, eluviis,
keskkonnategurid ning teatud juhtudel ka geneetika. Samal ajal saab
hinnanguliselt 40% vahijuhtudest ennetada, véhendades riskitegureid ja
vaktsineerides naiteks inimese papilloomiviiruse (HPV) vastu. Vahi enneta-
misel ja varajasel avastamisel on vaga oluline roll ka sdeluuringutel.

Kaire Innos

teadusdirektor

Tervise Arengu Instituut

iitklikud vihi soel-
uuringud said Eestis
alguse 2002. aastal,
kui kiivitati rinna-

dhi sdeluuring. Ema-
kakaelavihi sdeluuringuga alustati
2006. aastal ja jimesoolevihi soel-
uuringuga 2016. aastal. Algusaas-
tatega vorreldes on need uuringud
muutunud oluliselt kittesaadava-
maks, sihtrithmi on laiendatud ning
teadlikkus sdeluuringutel osalemise
kasuteguritest on elanikkonnas
paranenud. Samuti jitkub pidev
t66 selle nimel, et arendada vilja
uusi séeluuringuid ning leida viise,
kuidas osalemine inimeste jaoks

voimalikult lihtsaks teha. Ka aptee-
gitdotajate roll on séeluuringute
labiviimisel aastatega suurenenud.

Soeluuringud aitavad
vahki ennetada ja vara
avastada

Oma eesmirgilt on vihi sdeluurin-
gud suunatud vihi ennetamisele
vOi varajasele avastamisele. Enne-
tavate sdeluuringute eesmirk on
teha kindlaks vihieelsed muutused,
mille varajane avastamine ja ravi
aitavad dra hoida vihi tekke. Nende
peamine moju avaldub vihihai-
gestumuse vihenemises. Sellesse
rithma kuuluvad emakakaelavihi

Ennetavate soeluuringute
eesmirk on teha kindlaks vihieelsed
muutused, mille varajane
avastamine ja ravi aitavad dra
hoida vihi tekke.




OSNIdNNTIOS

FOTO: FREEPIK




[y
[\*)

SOELUURING

g
2
=
LY
(0}
9
(oF
G

2025. AASTAL LAIENDATI SOOLEVAHI
JA RINNAVAHI SIHTRUHMI

Alates 2025. aastast kutsutakse rinnavahi séeluuringusse
50-74-aastaseid naisi iga kahe aasta tagant. Emakakaelavahi
soeluuringule kutsutakse 30-65-aastaseid naisi iga viie aasta

tagant. Soolevahi séeluuringusse on esmakordselt kutsutud
58-aastased mehed ja naised ning uuringule oodatakse
58-68-aastaseid mehi ja naisi iga kahe aasta tagant.
Juba 2021. aastast alates saavad sdeluuringutel osaleda
ka ravikindlustuseta inimesed.
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2000 2003 2006 2009 2012 2016 2018 2021
Aasta
Vanuseriihm Vahemik Aastane P-v3artus
protsendimuutus
Alla 30-aastased 2000-2022 -0.9 (-3.9-1.8) 0.450
Vanus 30-39 2000-2015 0.7 (-1.3-7.5) 0.432
Vanus 30-39 2015-2022 -10.7* <0.001
(-27.7--4.0)

Vanus 40-49 2000-2009 4.9* (0.6-16.0) 0.026
Vanus 40-49 2009-2022 -7.0*% (-13.0- -4.4) <0.001
Vanus 50-59 2000-2003 -14.4 (-31.6-3.5) 0.098
Vanus 50-59 2003-2008 12.9 (-6.4-32.9) 0.078
Vanus 50-59 2008-2022 -3.5*% (-6.3- -0.1) 0.049
Vanus 60-69 2000-2022 -0.2 (-2.0-1.6) 0.859
Vanus > 70 2000-2022 -0.5 (1.6-0.6) 3.353

Joonis 1. Emakakaelavahi haigestumus vanuseriihmade jargi 2000-2022.

Allikas: TAI

ja soolevihi sdeluuring. Varasele
avastamisele suunatud séeluurin-
gute eesmirk on diagnoosida juba
tekkinud pahaloomuline kasvaja
voimalikult varases staadiumis, et
saavutada tohusa ja vihem korval-
toimeid pohjustava raviga paremad
ravitulemused. Soeluuringu moju
moddetakse peamiselt vihisure-
muse vihenemise abil. Seda ees-
mirki tdidab rinnavihi ja osaliselt
ka soolevihi sdeluuring.

Séeluuringuid korraldab ja
rahastab Tervisekassa. Tervise
Arengu Instituudis (TAI) tegutsev
vihi sdeluuringute register méirat-
leb vihi sdeluuringute sihtrithmad,
saadab sdeluuringute kutseid ning
kogub ja analiiiisib s6eluuringute
andmeid. Oluline on jilgida, kui-
das osalus s6eluuringutel aja jook-
sul muutub ning kas sdeluuringud
tdidavad oma eesmirki. Teadus-
uuringutega, millega mitmed TAI-s
tootavad teadurid tegelevad, piiti-
takse muu hulgas vilja selgitada,
mis on sdeluuringutes osalemise
takistused ning kas ja kui tohusad
erinevad sdeluuringud on. Andmed
selliseks teadustodks saab suuresti
vihi sdeluuringute registrist ja
vihiregistrist.

S6eluuringud on toenda-
tult aidanud vihendada
emakakaelavahki haiges-
tumist

Eesti vihitorje tegevuskava 2021-
2030 iiks eesmirk on séeluurin-
gute abil saavutada langustrend nii
emakakaela- kui ka jamesoolevihi
haigestumuses. Emakakaelavihi
haigestumus on langenud alates
2014. aastast ja niitidseks saab hai-
gestumuse vihenemist seostada
soeluuringu positiivse mojuga.
Soeluuringu sihtrithma kuuluvate
naiste seas on emakakaelavihi hai-
gestumus oluliselt langenud (joonis
1). Jimesoolevihi haigestumuse
tous kiill jatkub, ent suremus on
TAI andmetel sdeluuringu vanu-
serithmas oluliselt langenud ning
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Joonis 2. Vahi sdeluuringute osalusmaar 2015-2023. Allikas: vahi séeluuringute register (TA)

50-69-aastaste meeste ja naiste
suremuse erinevus vihenenud.

Rinnavihi puhul jitkub aeglane
haigestumuse tous. Rinnavihisure-
mus on aga pikaajalises langustren-
dis. 2024. aastal TAI vanemteaduri
kaitstud doktoritéss (Baburin jt)
analiiiisiti aastatel 1974-2019
rinnavihist tingitud surmajuhte.
Selgus, et naistel, kes ei olnud
saanud kutset osaleda organisee-
ritud sdeluuringus (siinniaastaga
1919-1942), suurenes rinnavihist
tingitud suremus jirjepidevalt koos
vanuse kasvuga. Suremuse mus-
ter oli aga selgelt erinev nende
naiste puhul, kes kuulusid soel-
uuringu sihtrithma ehk nende seas,
kelle siinniaasta oli 1949-1953 ja
1964-1968 vo6i hilisem. Suremus
nende naiste seas stabiliseerus voi
vihenes. See niitab, et rinnavihi
soeluuring on selgelt aidanud rin-
navihisuremust vihendada.

Vihi I ja II staadiumis haiguse
stimptomeid tavaliselt veel ei esine,
kuid varane avastamine aitab pat-
sienti tohusamalt ja sddstvamalt
ravida. TAI vihiraporti (Zim-
mermann jt) andmed niitasid,
et nii rinna-, emakakaela- kui ka

jimesoolevihi séeluuringul avas-
tatud vihijuhud olid mirkimis-
véirselt varasemas staadiumis kui
samas vanuserithmas viljaspool
soeluuringut diagnoositud juhud.

Eestlased ei osale
soeluuringutes
soovituslikul madral
Suurim kitsaskoht sdeluuringute
korraldamises on olnud uuringule
kutsutud meeste ja naiste vihene
osalemine. Et sdeluuringud oleks
kulutohusad ja tdidaksid oma ees-
mirki rahvastiku vihihaigestumuse
ja -suremuse vihendamisel, peaks
vihemalt 70% séeluuringule kut-
sututest uuringul osalema. Kuigi
2023. aastal osales vihi sdeluurin-
gutel rohkem inimesi kui vara-
sematel aastatel, on Eestis koigi
soeluuringute osalusméir piisinud
pikka aega alla soovitusliku taseme
(joonis 2).

2023. aastal osales rinnavihi
sdeluuringul 65% kutsutud nais-
test, emakakaelavihi sdeluuringul
64% kutsutud naistest ning soole-
vihi séeluuringul 60% uuringule
kutsutud meestest ja naistest (joo-
nis 2). Maakonniti oli rinnavihi

sdeluuringu osalus korgeim Saare
(74%), Jogeva (73%), Jarva (71%)
ja Polva maakonnas (71%). Saare
maakonnas osales emakakaelavihi
sdeluuringus 71% kutsutud nais-
test. Soolevihi sdeluuringus tiletas
naiste osalusméir 70% piiri iiheksas
maakonnas, meeste seas jii osalus
sellest tasemest madalamaks koigis
maakondades.

S6eluuringutel osalemi-
se suurendamine eeldab
jarjepidevat tood
Vihist, vihiennetusest ja soel-
uuringutest rdgitakse aasta-aastalt
itha enam ning eri kanaleid kasuta-
des. See on jirjepidev t66, millega
tegelevad nii TAI, Tervisekassa,
tervishoiuteenuste pakkujad, ter-
visedendajad, haridusasutused kui
ka paljud teised. Oluline on, et kva-
liteetne ja korrektne teave jouaks
eri sihtrithmadeni ning inimesed
oleksid informeeritud vihki tekita-
vatest teguritest (nditeks alkohol),
aga ka sellest, milliste stimptomite
korral arsti poole pé6rduda.
Séeluuringu sihtrithma kuulu-
vaid inimesi teavitatakse voimalu-
sest sdeluuringul osaleda korduvalt



ja kasutades mitmeid kanaleid, et
kutse mingil juhul saamata ei jadks
ega ununeks. TAI vihi sdeluurin-
gute register saadab sdeluuringu
sihtrithma kuuluvatele inimestele
soeluuringu saatekirja tervisepor-
taali kaudu. Lisaks sellele saadab
register personaalseid kutseid ja
meeldetuletusi sdeluuringuaasta
jooksul e-kirja ja posti teel. Ter-
visekassa saadab sihtrithmale ka
SMS-meeldetuletusi.

Kokku saadeti Eesti elanikele
2024. aastal ligi 800 000 e-kutset,
SMS-kutset ja postikutset. Lisaks
teavitustele ja avalikule infojaga-
misele kiib t66 uute lahenduste
viljatddtamiseks (nt HPV kodutesti
tegemise vdimalus), mis aitavad
teha soeluuringu inimeste jaoks
veelgi mugavamaks ja kittesaa-
davamaks.

Ka apteekidel on viga oluline
roll vihi ennetust66s. Juba mitu
aastat tuletavad apteegitootajad
inimestele meelde séeluuringutes
osalemise voimalust ning nousta-
vad kliente. Kui vihi sdeluuringute
sihtrithma kuuluv inimene kiilastab
apteeki ja tuvastab end ID-kaar-
diga, siis saab apteegitdotaja vas-
tava teavituse oma t6olauale. See
voimaldab inimesele meelde tule-
tada sdeluuringus osalemist. Iga
selline meeldetuletus v6ib potent-
siaalselt olla elu paidstva mojuga.
Samuti on apteekidel olnud oluline
roll seoses emakakaelavihi soel-
uuringuga, mille raames on koos-
t60s apteekidega alates 2022. aastast
pakutud HPV koduteste ja viidud
libi ndustamist nii sdeluuringu kui
kodutestimise kohta.

HPYV kodutesti projekt

on koostods apteekidega
olnud vidga edukas
Apteegitootajad viljastasid 2023.
aasta septembrist 2024. aasta Iopuni
kokku tile 1850 HPV kodutesti.
HPV kodutest oli sel perioodil
kittesaadav 89 apteegis Ida-Viru,

Kui viihi soeluuringute sihtrithma kuuluv
inimene kiilastab apteeki ja tuvastab end
ID-kaardiga, siis saab apteegitootaja vastava
teavituse oma toolauale. See voimaldab inimesele
meelde tuletada soeluuringus osalemist. Iga
selline meeldetuletus voib potentsiaalselt olla elu
paastva mojuga.

Valga, Viljandi, Voru ja Polva
maakonnas. Nii naiste kui aptee-
gitootajate tagasiside on olnud
viga positiivne. Naised on olnud
tinulikud selle voimaluse ja aptee-
gitootajate libiviidud noustamise
eest, kuna see voimaldab votta
maha hirme ning saada vajalikku
lisainfot.

HPV kodutestide pakkumise
laiendamine apteekidesse iile Eesti
on oluline samm, et tuua sdeluurin-
gut inimestele veelgi ldhemale ning
parandada teenuse kittesaadavust.
Tulevikus on véimalik juba vilja-
todtatud teenuse eeskujul kaasata
apteeke ka mitmete teiste sarnaste
teenuste pakkumisel. Apteekidega
koost66s jouab info vihiennetuse
olulisusest ja sdeluuringutest roh-
kemate inimesteni, suureneb osa-
lus séeluuringutes ning paraneb
vihiennetuse tohusus.

Tulevik toob potentsiaal-
selt uusi s6eluuringuid
Praeguseks on Eestis rakendatud
kolm riiklikku vihi sdeluuringut
(emakakaela-, rinna- ja kolorek-
taalvihi sdeluuring). Samal ajal
kiib t66 ka uute potentsiaalsete
sdeluuringute suunas. Tartu Uli-
kooli eestvedamisel on juba mit-
mendat aastat kdimas kopsuvihi
sdeluuringu pilootuuring ja TAI
alustas 2024. aastal eesnddrmevihi

riskipohise sdeluuringu teostata-
vusuuringuga. Nende uuringute
tulemused on sisendiks edasiste
otsuste tegemisel, et hinnata, kas ja
mil viisil oleksid need sdeluuringud
rakendatavad ka Eestis.

Arendamisel on ka rinnavihi
poliigeense riskiskoori arvuta-
mise teenus, mille raames haka-
takse 40-aastastele Eestis elavatele
naistele pakkuma geenitesti tege-
mise voimalust. Naisi, kelle kiimne
aasta risk haigestuda rinnavihki
on suurem voi vordne keskmise
50-aastase naise vastava riskiga,
plaanitakse hakata riiklikku rinna-
vihi séeluuringusse kaasama juba
40.-41. eluaastast iga kahe aasta
tagant.

Ka nende teenuste puhul saavad
apteegitootajad olla noustavas ja
informeerivas rollis. Vihiennetus
on valdkond, kus tuleb ira kasutada
koik voimalused ning oluline on
koostdd ja innovatsioon.
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