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Patsient süsteemi 
hammasrataste vahel



Diagnoos:

⚫ 2020.aastal diagnoositi rinna osalt kattuvate paikmete 
pahaloomuline kasvaja paremal.

⚫ Histoloogia: Invasiivne duktaalne kartsinoom G2/3.
⚫ Ki67 indeks 34%.
⚫ Östrogeenretseptorid mõõdukalt positiivsed (skoor 120).
⚫ Progesteroonretseptorid fokaalselt nõrgalt positiivsed 

(1-3%).
⚫ HER2 skoor 3+.



Raviks määrati:

⚫ Kemoteraapiakuur, mis koosnes 7 korrast.
⚫ Bioloogiline ravi Trastuzumabiga 1 aasta vältel.
⚫ 18.06.21 op: Subkutaanne rinnanäärme eemaldamine, 

radikaalne lümfadenektoomia.
⚫ 29.06.21 parema rinna ekspandri infitseerumine ja 

nahanekroos, ekspander eemaldati.
⚫ Postoperatiivselt alustati adj. hormoonravi tamoxifeniga.
⚫ Novembris 2021 rinnakontuuri taastamine oma kudedega.
⚫ Märtsis 2022 parema rinnakontuuri mahu korrigeerimine 

proteesiga.



Minu kokkupuuted haiglasüsteemi 
kitsaskohtadega:

1. Pikad järjekorrad arsti vastuvõtule.
2. Liiga lühike arsti vastuvõtuaeg.
3. Esmase info kättesaadavuse venimine diagnoosi, 

uuringute ja ravi osas 



Minu kokkupuuted haiglasüsteemi 
kitsaskohtadega:

4. Praktilise info puudumine.
Töövõimetoetuse taotlemine
Info abivahendite hankimise osas
Sotsiaalne rehabilitatsioon
Töötuna arvelolek



Minu kokkupuuted haiglasüsteemi 
kitsaskohtadega:

5. Ebapiisav info vaimse tervise spetsialistide osas.
 kliiniline psühholoog
 hingehoidja
 kogemusnõustaja

6. Füsioterapeudi järelkontrolli puudumine pärast 
operatsiooni.



Kliendi lugu 

⚫ Pöördus perearstile väsimuse tõttu. Avastati B12 
vitamiini puudus.

⚫ Tehti UH-i, KT ning suunati günekoloogile.
⚫ Günekoloogi juures võeti vereanalüüsid, tehti 

vaginaalne UH-i ning läbivaatus. Lisaks telliti MRT.
⚫ Põhjus polnud väidetavalt günekoloogiline. Suunati 

edasi lümfisõlmede biopsiale MRT vastuse põhjal.
⚫ Dgn. 4.staadiumi leiomüosarkoom.
⚫ Algkollet väidetavalt ei tuvastatud.



Kliendi lugu

⚫ Onkokirurg suunas edasi onkoloogile. Onkoloogi 
sõnul opereerida ei olnud võimalik, kuna algkollet ei 
leitud. Samuti ei määratud keemiaravi.

⚫ Klient pöördus perearstile, kes suunas teise 
onkoloogi juurde. Onkoloog tuvastas algkolde. 
Kliendile määrati keemiaravi ning ka operatsioon.

⚫ Aasta pärast operatsiooni tunneb end klient hästi. 
Hindab oma elukvaliteeti heaks.



Ettepanekud:

Jagada rohkem infolehti/ usalduslikke allikaid, kust 
patsient saab infot (kasvaja.net, cancer.ee, Eesti 
Vähiliit tasuta nõuandetelefon)  
Onkoloogilisele patsiendile päeviku väljatöötamine



TÄNAN!


