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Rohkem kui 50-aastased kogemused, tana-
paevased teadmised, hasti hoitud oskused

undub tuutu ja kordav raakida pide-

valt inimestest ja nende tahtsusest,

kuid inimesed ongi koige tahtsamad.
Seekord on pohjust peatuda inimressursi
arendamisel organisatsioonis pisut teisest
vaatenurgast. Nimelt on viimase aasta jook-
sul eestlaste korval alustanud HNRK-s oma
karjaari kodanikud Portugalist, Hispaaniast,
Latist, Hollandist ja Itaaliast. Kandidaa-
te on olnud ka kolmandatest riikidest, kuid
toolepingu solmimiseni nendega erinevatel
pohjustel veel ei ole joudnud. Valisriikidest
toojou palkamiseni on HNRK-d viinud heade
spetsialistide nappus Eestis, samuti nii noorte
hulgas kui ka kogenud tootajate seas siivenev
soov ennast proovile panna uutes oludes seda
kas tootades voi oppides. Kaasaegne ettevote
peab olema valmis reageerima toojou liiku-
misele operatiivselt. Uute tulijate korval on
siiski HNRK suurimaks vaartuseks kogenud
ja koolitatud tootajad, kes on kogemuste ja
teadmiste kandjaks organisatsioonis.

See, et taastusravihaigla on palganud
teenuste kvaliteedi tagamiseks spetsialiste
teistest Euroopa Liidu riikidest on iihelt poolt
vaga hea, kuid teiselt poolt eeldab moningaid
olulisi muudatusi ravitoo planeerimises ja on
valjakutseks nii kolleegidele kui ka patsien-
tidele. Olen veendunud, et erinevast kultuu-
riruumist ja monevorra erineva hariduse-
ga spetsialistid toovad endaga kaasa uusi ja
varskeid teadmisi. Pigem on kiisimus selles,
kas ja kui palju sellest suudame vastu votta
ja ara kasutada. Teisalt on uutel tulijatel vaja-
lik 6ppida tundma kohalikku kultuuriruumi
ja organisatsiooni ennast. Kindlasti kasvatab
eurooplaste Haapsallu saabumine Eesti koda-
nikes tolerantsust muutuvas Euroopa multi-
kultuurses tithiskonnas. Selleks, et suhtlemine
kolleegide ja patsientidega kulgeks ladusalt,
on HNRK kéivitanud eesti keele kursused,
mis on osutunud vaga populaarseks.

Lisaks rahvusvahelistumisele tootajate
ndol osutab HNRK teenuseid ka valispatsien-
tidele. Seda eelkoige seetottu, et Eesti Haige-
kassa lepinguga on kaetud praegu kodigest ca
2/3 HNRK statsionaarsetest vooditest, kuid
haigla personal on arvestatud tootamaks
102 statsionaarse patsiendiga paevas. HNRK
ei ole teinud spetsiaalset turundustegevust
taastusravi teenuste tutvustamiseks valisrii-
kides, kuid valispatsientide hulk on vaatama-
ta sellele tasapisi kasvanud. See on toimunud
valdavalt tdnu suust-suhu levinud positiiv-
sele informatsioonile. Aasta aastalt suure-
nev valispatsientide hulk valjendab eelkdige
usaldust ja tunnustust HNRK poolt pakuta-
vatele teenustele ja suundumustele. Omaet-
te lisavaartusena on patsiendid véalja toonud
ka pidevalt uueneva innovaatilise kliinilise
keskkonna.

Mis seal salata, kdesolev aasta on olnud
haiglale siiani edukas - seda eelkoige vakant-
sete tookohtade taitmisel ning uue rahvusva-
helise kogemuse toomisel Eestisse. Pingutu-
si on valdavalt krooninud edu, kuid siiski on
HNRK-s veel valdkondi, mis vajavad taiendust
ja noorenduskuuri. Ei ole aega jaada loorberi-
tele puhkama vaid tuleb pilk suunata julgelt
tulevikku. Uuel aastal ootavad ees uued vilja-
kutsed, olgu selleks siis tervishoiutootaja-
te kollektiivleppe tditmine tingimustes, kus
tervishoiu tugispetsialistide poolt osutatavate
teenuste hinnad tervishoiuteenuste loetelus
el touse, abivahendireformi kaivitamine SKA
poolt kureerituna, koostoo Eesti Tootukassa-
ga tooealistele inimestele rehabilitatsiooni-
teenuste pakkumisel ja to6voime hindamisel
vol hoopis kvaliteetse teenuse jatkuv osuta-
mine kiiresti muutuvas ja arenevas Eesti
tervishoiu ja sotsiaalhoolekande siisteemis.

Priit Eelmie
juhatuse esimees

VISIOON

Haapsalu Neuroloogiline Rehabilitatsiooni-
keskus on Pohjamaade ja Baltikumi kaasaegseim
neurorehabilitatsioonikeskus, mis pakub tervik-
likku ja inimesekeskset teenust alates akuutsest
varasest taastusravist kuni sotsiaalse rehabili-
tatsioonini ning panustab valdkonnapohisesse
teadus- ja arendustegevusse.

HNRK inimeste portreefotode siintees
annab meile voimaluse vaadata otsa ja saada
tuttavaks keskmise HNRK tootajaga. Tana on
HNRK keskmine meessoost tootaja 33,4-aasta-

ne ning naissoost to6taja 45,5-aastane. Nad on

usaldusvaarsed, professionaalsed ning sobra-
likud. Kannavad endas HNRK vaartuseid. On
tanapdevaste teadmistega, heade valdkonnapo-
histe kogemustega ning oskustega. Need inime-
sed teevad HNRK-st sellise organisatsiooni nagu
see praegu on.
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Insuldi ja peaaju traumaga patsientide funktsionaalne
soltumatus statsionaarse taastusravi alguses ja lopus

Kuna meie t00s on tdéenduspohisus ja ravi efek-
tiivsus vaga olulised, viidi sel aasta HNRK-s
1abi laiaulatuslik uurimistoo, et selgitada valja ravi
efektiivsust ning seda mojutavad tegurid.

Uurimistoos osales 109 insuldi ja ajutraumaga
patsienti, kes viibid HNRK-s taastusravil ajavahe-
mikus jaanuar 2014 - jaanuar 2015 ning kellele oli
ravi alguses ja 1opus meeskonnatoo kaigus 1abi vii-
dud funktsionaalse soltumatuse uuring (FIM®).

FIM® on laialt kasutuses olev instrument ini-
meste abivajaduse maidra hindamiseks. FIM®
koosneb 18 alaskaalast (13 motoorset ja 5 kogni-
tiivset), millega hinnatakse inimese toimetuleku
madra erinevates igapdevatoimingutes (sé0mine,
riietumine, liitkumine jmt). Iga alaosa minimaalne
hinne on 1 (ei soorita antud toimingut) ja maksi-
maalne hinne 7 (sooritab tédiesti iseseisvalt), seega
voivad FIM® instrumendiga moddetud tulemused
varieeruda miinimum 18 punktist kuni maksi-
mum 126 punktini.

Uurides, kuidas mojutab ravitulemust ravipe-
rioodi pikkus, ilmnes et koige pikem raviperiood
oli patsientidel, kelle FIM® hinne ravile saabudes
oli koige madalam ning selle grupi FIM® hinde tous
raviperioodi jooksul oli teistest gruppidest oluliselt
suurem. Koige lithem raviperiood oli patsientidel,
kelle FIM® hinne ravile saabudes oli koige korgem,
ehkki sellel grupil oli ka ravilt lahkumise FIM® hin-
ne korgeim, jdi FIM hinde tous tagasihoidlikuks.
Siit jareldati, et mida pikem on raviperiood, seda
suurem on funktsionaalse sooritusvéime tous.

Ehkki ravile saabumise FIM® hinnet on uldiselt
seostatud parema ravitulemusega, ilmnes antud
uurimistoos, et kuigi korge FIM® hinne ravile saa-
budes seostus kiill korge FIM® hindega ravi lopus,
ei seostunud see suurema FIM® hinde tousuga.
Koige suurem FIM® hinde tous ravi jooksul oli hoo-
pis gruppides, mille ravile saabumise FIM® hinne
oli keskmine (Joonis 1). Siit jareldati, et keskmine
funktsionaalne sooritusvéime taastusravi alguses
on seotud suurema funktsionaalse sooritusvéime
kasvuga taastusravi 16puks.

Uurides, kuidas mojutab funktsionaalset taas-
tumist saadud flsioteraapiateenuste hulk, ilmnes
et koige rohkem fiisioteraapiat said patsiendid,
kelle FIM® hinne ravile saabudes oli koige korgem
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ning sellel grupil oli korgeim FIM® hinne ka ravilt
lahkudes. Samas ei esinenud saadud fiisioteraapia
hulga jargi gruppide vahel olulist erinevust FIM®
hinde tousus, ehkki keskmises grupis oli selleks
tendents olemas (Joonis 2). Jareldasime, et suurem
fisioteraapia teenuste hulk korreleerub suurema
funktsionaalse sooritusvoimega taastusravi 1opus,
kuid ei seostu suurema funktsionaalse sooritus-
voime tousuga.

Kui me tegime sama vordluse psiihhosotsiaal-
sete teenuste hulga jargi, ilmnes, et koige rohkem
said antud teenust patsiendid, kelle FIM® hinne
ravile saabudes oli gruppide keskmine, samas aga
ilmnes, et koige suurem FIM® hinde paranemine
oli just selles grupis, kus saadi koige enam psiih-
hosotsiaalseid teenuseid, ning see tous erines olu-
liselt grupist, kus antud teenust saadi koige vahem
(joonis 3). Siit jareldasime, et suurem psiihhosot-
siaalsete protseduuride hulk tagab suurema funkt-
sionaalse sooritusvoime tousu.

Uurides, kuidas mojutab funktsionaalset taas-
tumist laupdevane fiisioteraapia, ilmnes et lau-
péaevast flsioteraapiat ei saanud patsiendid, kelle
FIM® hinne ravile saabudes oli madalaim. Patsien-
tide gruppide vahel, kes said laupaevast fiisioteraa-
piat kas tihel voi siis 2 ja enamal korral, olid ravile
saabumise FIM® hinded praktiliselt sarnased. Kiill
aga oli grupis, kus laupéevast flisioteraapiat saadi
2 voi enamal korral FIM® hinde tdus oluliselt suu-
rem, kui grupil, kus saadi laupéevast teraapiat vaid
thel korral. Lisaks oli selle grupi ravilt lahkumise
FIM® hinne gruppide korgeim (joonis 4). Tulemus-
test jareldati, et laupaeval, kahel voi enamal korral
osutatud flisioteraapia teenuste tulemusena para-
neb funktsionaalne sooritusvéime vorreldes nen-
dega, kes laupéeval teenust ei saa voi saavad ainult
uhel korral.

Mis aga antud uurimistoos koige positiivsem oli
on, et iikskoik, mille alusel patsiente gruppidesse
jagati, oli ravi alguse FIM® hinde ja ravi l1opu FIM®
hinde vahel alati oluline erinevus, millest voib
jareldada, et taastusravi HNRK-s on tulemuslik ja
suurendab patsientide iseseisvat hakkamasaamist.
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Joonis 2. FIM® hinde tdus ldhtuvalt fiisioteraapia
teenuste hulgast.
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Joonis 3. FIM® hinde tdus ldhtuvalt psiihho-
sotsiaalsete teenuste hulgast.
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Joonis 4. FIM® hinne ravi alguses ja ravi l6pus
ldhtuvalt laupdevasest fiisioteraapiahulgast.
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Seljaajukahjustus, kehakaal ja
toitumine

Nii nagu ulekaalulisus ja rasvumine on hetkel
probleemiks tavapopulatsioonis, on ka keha-
kaalu tous sage ja tosine probleem seljaajukahjus-
tusega (SAK) inimeste hulgas. Peamised tervisega
seotud riskid ja kaasuvad haigused ulekaalulistel
SAK-ga patsientidel on hipertensioon, diabeet,
stidame isheemiatobi, sapikvid, osteoartriit, diisli-
pideemia, uneapnoe, tilekoormusvigastused jne.
Vigastuse jargselt ainevahetus aeglustub ja toi-
muvad muutused keha koostises, sest rasvamassi
hulk suureneb ja rasvavaba massi hulk (eelkodige
lihaskude) vdheneb. SAK-ga inimeste ainevahe-
tuse pohikdive on vorreldes tldpopulatsiooniga
madalam, lisandub vigastusest tulenev litkumis-
piiratus ja kehaline inaktiivsus. Kui toitumisele
tdhelepanu ei poorata ja pdevane kaloraaz jaab
varasemaga samaks, on oht kehakaalu tousuks.

Akuutses perioodis toimub sageli hoopis keha-
kaalu langus (hiiperkatabolism, keha Sokiseisund,
isupuudus jne). Kehakaalu languse jatkumine on
samuti halb, sest alakaal toob kaasa uued prob-
leemid (alatoitumus, infektsioonid, lamatised
jne). Uuringud on ndidanud, et vigastuse jargselt
kehakaal enamasti suureneb aja jooksul, kusjuu-
res margatav kehakaalu tous toimub aasta jook-
sul pédrast intensiivse statsionaarse taastusravi
loppu. Kehakaalu hindamisel tuleks arvestada
sellega, et ainult kehamassiindeksi mé&dramine
alahindab kehakoostisest tulenevat kardiovasku-
laarset riski SAK-ga patsientidel, kuna ei tee vahet
keha rasvamassil ja rasvavaba massil.
Taastusravi jooksul tuleks erinevate funktsio-
naalsete ja igapdevaelu tegevustega seotud voi-
mete ja oskuste Opetamise ja arendamise korval
poorata rohkem tdhelepanu ka elustiiliga seotud
kiisimustele (toitumine, kehaline aktiivsus, suitse-
tamisest loobumine jne). Arvestada tuleb aga selle-
ga, et Uldpopulatsioonile moeldud kaalulangetus-
programmid ja toitumiskavad ei sobi alati SAK-ga
inimestele, sest need ei arvesta haiguse eripéara ja
spetsiifilisi vajadusi. SAK-ga inimesi tuleb nousta-
da ja opetada, kuidas saavutada ja siilitada tervis-
lik kehakaal oige toitumisalase ja psiithholoogilise
noustamise ja kehalise aktiivsuse abil.

Riina M6im
flisioterapeut

Seisuvoodi - oluline osa
aktiivsest taastusravist

Taastusravi on lithidalt kokku vottes inime-
se tegevusvoimet taastav ja toetav ravi. Uha
selgemaks on saanud, et edasiviivaks jouks taas-
tumise protsessis on inimese enda aktiivsus. Ka
siis kui inimese voimekus ise liigutada ja litkuda
on oluliselt héiritud. Seetottu pannaksegi HNRK-
s rohku aktiivsetele tegevustele - flisioteraapia,
tegevusteraapia, logopeedia, psiihholoogiline
noustamine jne. Lisaks on asendamatult oluline
leida voimalusi teraapiavilise aja aktiivsemaks
veetmiseks. Selles on tdhtis roll 6endus-hool-
dusosakonna tookorraldusel ning voéimekusel
ja tahtmisel. HNRK o6endus-hooldusosakonnas
on selleks kaheksa seisuvoodit, millega saab,
nagu nimetusest voib jareldada, vertikaliseerida
patsienti, kelle iseseisev liikumine on oluliselt
piiratud. Vertikaliseerimine aktiveerib inimese
organismi tervikuna: suureneb surve liigestele,
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lihast66 muutub, koormus siidame-veresoonkon-
nale suureneb ning aktiveerub verevool kesknéar-
vistiisteemi. Lisaks muutub perspektiiv Gimbrit-
sevale. Vilja ndevad seisuvoodid nagu tavalised
haigla funktsionaalvoodid, mille peapoolses osas
on goniomeeter, millega saab jalgida piistiasendi
konkreetset nurka ning selle jargi teadlikult toeta-
da pikema-ajalist ning piistisemat seismist. Verti-
kaliseerimise labiviimiseks on koostatud tapne
juhend ning hooldajad ja 6ed koolitatud. Tavapa-
raseks seismise ajaks on pool tundi, kuid seda on
voimalik vastavalt patsiendi vajadusele ja soovile
pikendada v6i lihendada. Plaanis on lahiajal veel
4 seisuvoodi juurde soetamine.

Kaja Mander
iilemdde

Karjaarinoustamine HNRK-s

lates kdesoleva aasta juunikuust on HNRK

koostoos Eesti Tootukassa Ladnemaa
osakonnaga pakkunud haigla patsientidele
voimalust karjadrindustamiseks. Eesti Too6tu-
kassa ESF karjadarinoustaja Piret Luik on kdinud
iiks kord kahe nddala jooksul HNRK-s. Peamiselt
toimetab ta haigla patsientidega individuaalselt,

kuid voimalikud on ka grupitegevused. Karjaari-
noustaja juurde on oodatudd koik, kes soovivad
nou ja abi enda Oppimis- voi tootamisvalikute
tegemisel voi nende ile motisklemisel. Aitdh
Eesti Tootukassa Ladnemaa osakonnale ja Piret
Luigele meeldiva koostoo eest!

Uudis

HNRK spordipaev

8. augustil leidis Haapsalu staadionil aset jarjekor-
ras juba neljas ja Eestis ainulaadne HNRK spordi-
paev seljaajukahjustusega inimestele.

Seekordsel uritusel oli spordialadest kavas 100 ja
400 m ratastoolisprint, ratastooli vigursoit, kuuli-
touge, odavise ning kettaheide. Osalejaid oli ka
mitmeid, moned isegi Latist.

Tegu ei olnud ,koik voidavad“-Uritusega. Lopus
said monedki voistlejad nii palju medaleid, et
neil laks kaasvoistlejate abi vaja, et need koju
vedada — nii said ka kaasvoistlejad ennast voitja-
tena tunda.

Lisaks voistlusaladele toimusid HNRK ja Eesti
Invaspordiliidu koostoos ka ratastoolitennise ning
-korvpalli demodritused.

Tanud koigile abistajatele, kes panid spordi-
paeva toimumisele Ola alla. Sealhulgas mitmed
spetsialistid: Ott R., Janika, Silja, Madis, Teele,
Lelde, Siiri ja Andres. Lisaks eriline tanu Eesti
Invaspordiliidule aktiivse osaluse eest nii vGist-
lusel, demoalade tutvustusel, kui info levita-
misel. Koige erilisem tanu aga osalejatele ilma
kelleta .... no poleks ildse eriti motet korraldada
olnud.

Andres Kukk
sotsiaaltootaja/vabaajaspetsialist
kvaliteedispetsialisti nahas

Osalenute tagasiside:

“Vigursoit voiks tugevate kdtega inimestele
olla pikem - ruumi ja aega selleks on”

“Tdnud ilusa pdeva eest, dritus oli
vdga hdsti korraldatud!”
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Uudis

Sligis t6i uued tuuled muuhulgas ka HNRK
Abivahendikeskusese juhtimisse. Abivahendikesku-
sel uus juht on Liina Valdmann. Liina otsustas anda
hasti hoitud lloni Imedemaa jargmistesse katesse
ning votta vastu valjakutsed abivahendimaastikul.
Tervitame teda avasdli ning soovime jéudu!

To06- ja terviseminister Rannar Vassiljev piken-
das suvel HNRK néukogu likmete emeriitprofes-
sor Jaan Korgessaare ja pr Monika Haukanémm
volitusi. Suvest on HNRK noukogu 4-liikmeline.
Lisaks eelnimetatutele kuuluvad ndukogusse ka
Anneli Ratnik ning Dagmar Riitel. Noukogu
esimees on Jaan Korgessaar.

Slidasuvi ol traditsiooniliselt téine: muuhul-
gas said valmis HNRK-d ja selle tegevust tutvus-
tavad filmid. Filme on kokku viis. Uks, mis tutvus-
tab HNRK tegevust Uldiselt. Teine, mis tutvustab
kaasaegseid neurorehabilitatsiooni pohimotteid.
sigrupi — lapsed, seljaajukahjustusega inimesed ning
peaajukahjustusega inimesed - pd&hiselt HNRK-s
viibimisest. Ullitised on nahtavad HNRK veebilehel
eesti, inglise ja vene keeles. QR-koodid eestikeel-
setele filmidele on siin. Head vaatamist!

HNRKst HNRK
uldiselt teenused lastele

HNRK teenused HNRK teenused
seljaajukahjustusega  peaajukahjustusega
inimestele inimestele

Neurorehabilitatsiooni
pohimaotetest

2016. aastal paranevad HNRK
tootingimused veelgi

Seoses toomahu suurenemisega ja uute toota-
jate palkamisega on tekkinud tdiendav vaja-
dus taastusravi teenuste (eelkoige aktiivsete
tegevuste) labiviimiseks vajalike pindade jare-
le. Traditsiooniliselt leiavad suuremad ehitus ja
remonditood aset joulude ja aastavahetuse vahele
jaaval kollektiivpuhkuse perioodil. Kuna seekord
on kavas pisut suuremad ehitustdood siis nende
eeldatav algusaeg on juba detsembri alguses.

Uue aasta alguseks peaks saama timber ehita-
tud praegune lastefiisioteraapia ruum 201A.
Selles ruumis hakkab uuest aastast tegutsema
HNRK Abivahendikeskuse kaasaegne ortooside
valmistamise tookoda, kus on voimalik valmis-
tada erinevaid individuaalseid ortoose nii lastele
kui taiskasvanutele moaistliku aja jooksul. Sisse-
seade on tulevasele tookojale valitud parimatelt
tootjatelt, projekti koostamisel on abistanud vald-
konna asjatundjad ning soetamiseks otsib haigla
tdiendavaid eelarveviliseid finantsvahendeid.

Tulenevalt eelpool kirjeldatust leiab laste
flisioteraapia saal endale uue asukoha. Sarnaselt
HUR jousaalile ehitab HNRK kahe korruseliseks
seljaaju kahjustusega patsientide fiisioteraapia
saali teise poole. Esmane projekt on valminud (vt
joonis). Uued ruumid loovad senisest veelgi pare-
mad tingimused lastele fiisioteraapia teenuste
osutamiseks.

Juba paar aastat on olnud arutusel teema koon-
dada psiihhosotsiaalse valdkonna teenused iihte
haigla tiiba iihele korrusele. Niitid on selleks aeg
kiips ja alates 2016 aastast koonduvad psiithhosot-
siaalse valdkonna tegevused haigla A-korpuse
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Juurdeehituse eskiisprojekt

teisele korrusele. Erandiks on vaid tegevustera-
peutide tooruumid ning palatikorpuses paikne-
vad sotsiaaltootajate t6oruumid. Selliste imber-
korralduste tottu leiavad uue asukoha arvutiklass
ja fuisikalise ravi ruum. Uue kuue saavad ka
massaazikabinetid. Siinkohal vaarib markimist,
et senistest kahekohalistest ruumidest saavad
privaatsed individuaalsed massaaZi ruumid.

Lahiajal on oodata arenguid ka haigla juurde-
ehituse eskiisprojekti valjatéotamiseks

Priit Eelmie
juhatuse esimees

HNRK uuendab oma arengukava

Kéesoleval aastal kaasajastab HNRK jarjekord-
selt oma arengukava. Plstitatakse lihiajali-
sed (2016-2018) eesmargid ning pikemaajalised
strateegilised eesmaérgid aastani 2030. Muuhul-
gas vaadatakse ile haigla missioon, visioon ja
sonastatakse tunnuslause. Sel aastal koostata-
vale arengukavale on HNRK vorreldes varase-
maga lahenenud laiapdhjalisemalt. Suvel viidi
labi SWOT analiiiis parendusgrupis ja seejarel
osakondades. Arengukava strateegiliste eesmar-
kide seadmiseks pidas HNRK parendusgrupp
kahepdevase viljasdiduistungi Tallinnas, mille
raames kilastati ka ITK Amputatsioonijargse
Taastusravi Keskust.

koostoovalmidus
professionaalsus

kvaliteet

HNRK kolme jargneva aasta arengukava
kinnitab haigla noukogu oma detsembri koos-
olekul. Enne seda on plaanis kiisida arengukava
kaasajastamiseks sisendit suurematelt koostoo-
partneritelt ja patsientidelt. Selleks korraldab
HNRK kéaesoleva aasta 27. novembril kell 12 - 15
arenguseminari.

ausus ja hoolivus

patsiendikesksus

innovaatilisus

HNRK péhivddrtused haigla missiooni ja

visiooni elluviimisel, sealhulgas ka
arengukava koostamisel.
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Abivahendite teenuses 2016. aastast suured muutused

1

A

Liina Valdmann / Martin van Schie

uest aastast muutub pohjalikult sotsiaalvald-

konna abivahendite teenuse korraldus ning
teenus muutub inimestele kattesaadavamaks,
kiiremaks ja mugavamaks.

Suurim muutus seisneb selles, et kui seni
korraldasid abivahendite teenust maavalitsused
ja kohalikud omavalitsused, siis alates 2016. aasta
algusest tegeleb sellega riigi Sotsiaalkindlustu-
samet. Seega tuleb edaspidi isikliku abivahendi
kaardi saamiseks podrduda Sotsiaalkindlustus-
ametisse.

Teenuse liikumisega Sotsiaalkindlustusameti
haldusalasse kaasneb teine pohimotteline muutus:
abivahendite eelarve eijagune uuest aastast enam
maakonnapohiselt, vaid on tleriigiline. Igaiiks
voib poorduda abivahendi soetamiseks tkskoik
millisesse ettevottesse Eestis, millel on Sotsiaal-
kindlustusametiga kehtiv raamleping. Seega kaob
abivahendi taotlejal vajadus teha sundoste eluko-
hajdrgsetes ettevotetes - ta saab endale sobivaima
variandi, mis Eestis saadaval on.

Alates 1. jaanuarist tdieneb ja saab uue vormi
abivahendite loetelu. Selles méa&ratakse kindlaks
abivahendi kasutusaeg, kas abivahend on miitidav
voi Uiiritav, maksimaalne abivahendi kogus aasta-
te voi kuude arvestuses, kas tegemist on indivi-
duaalse abivahendiga ning soodustuse piirmaar,
mille ulatuses riik tasu maksmise iile votab.

Uutest nouetest lahtuvalt on teatud abivahen-
deid voimalik edaspidi vaid Uirida, lisaks tekib
osa abivahendite puhul nii teenuse osutajale kui
ka abivahendi kasutajale abivahendi regulaarse
hooldamise kohustus.

Kui mingil mojuval pohjusel on vaja Uirita-
vaks madratud abivahend siiski vilja osta, tuleb
poéorduda Sotsiaalkindlustusameti poole vastava
uhekordse loa saamiseks. Taotlusi voetakse vastu
digiallkirjastatuna e-posti teel voi ka omakéeliselt
allkirjastatuna tavapostiga.

Uue korra kohaselt ei toimu enam seniseid nn
kallite abivahendite komisjone. Kui arst voi reha-
bilitatsioonimeeskond on abivahendi vélja kirju-
tanud, poordub inimene abivahendi soetamiseks
otse ettevottesse. Kiill on aga niitidsest igale abiva-
hendile kehtestatud piirhind, mille ulatuses riik
selle kinni maksab. Juhul kui soovitud abivahend
maksab rohkem, tuleb piirhinda iiletav osa tasuda
inimesel endal.

Erisuste saamiseks tuleb esitada taotlus
Sotsiaalkindlustusametile, mis menetleb taotlusi
jooksvalt maksimaalselt 30 to6péaeva viltel.

Uleminekuperioodil jaab endiselt kehtima pabe-
ril arstitoend. Edaspidi on kavas votta kasutusele
ID-kaart ning digitaliseerida toendite valjastami-
ne, et abivahendeid saaks vilja kirjutada ja soeta-
da sarnaselt ravimite digiretsepti siisteemiga.

Liina Valdmann
HNRK Abivahendikeskuse tegeujuht

len parit Hollandist ja alates augustist elan
Eestis, Haapsalus. Oppisin Hollandis ortopee-
diat ja ortopeediliste jalandude tehnoloogiat. Peale
kooli lopetamist tootasin kaks aastat ithes Hollan-
di suurimas ortopeediaga tegelevas ettevottes.
Haapsalu Neuroloogilises Rehabilitatsioonikes-
kuses tootan ortoosimeistrina. Noustan Abiva-
hendikeskuse kliente sobiva valmisortoosi leid-
misel ja aitan vajadusel teha vaikseid muudatusi,
mis voivad oluliselt parandada ortoosi mugavust
ja funktsionaalsust. Koostods flisioterapeudiga

teraapias saan abistada haigla patsiente sobiva
abivahendi leidmisel voi probleemi lahendamisel
olemasoleva abivahendiga. Tulevikus saab haigla
patsient talle sobiva individuaalselt valmistatud
ortoosi siitsamast haiglast. Teenus hakkab olema
tunduvalt kiirem ja mugavam kui varem. Hetkel
pole minu kasutuses veel koiki vahendeid ja
tooriistasid, et ise individuaalseid ortoose valmis-
tada, aga t66 selle nimel kdib. Ootan seda pdeva
elevusega!

Martin van Schie
HNRK ortoosimeister

Vaib-olla on tunneli otsas valgus.
Foto: : Piret Hallik-Sass

Muutused taastusravi- ja rehabilitatsiooniteenuse

016. aasta on taastusravi ja rehabilitatsiooni-

teenuse osutamise maastikul paljuski muutus-
terohke. Tervishoiuteenuse osutamisel toimuvad
taastusraviga seotud muutused seoses esmata-
sanditeenuste arendamisega ehk fiisioteraapia-
teenused peaksid joudma jark-jargult inimestele
kodukohapohiselt lahemale. Juba l6ppema hakka-
vast aastast saavad perearstid suunata inime-
si otse flisioteraapiasse. Uuel aastal on lootust,
et selle voimaluse rakendamine kogub hoogu.
Suurem ja olulisem muutus, mis konealust vald-
konda mojutab, on aga seotud rehabilitatsiooni-
teenuse korralduse uuenemisega.

Rehabilitatsiooniteenus  jaguneb  algavast
aastast kaheks: sotsiaalne rehabilitatsioon ning
tooalane rehabilitatsioon. Esimest rahastab ja
koordineerib  Sotsiaalkindlustusamet (SKA),
teist Eesti Tootukassa (ETK). Molemas siisteemis
toimub teenuse osutamine koost6ds lepinguliste

osutamise maastikul.

partneritega nagu siiani, kuid teenuse rahastami-
se pohimotted on ldbinud uuenduskuuri. Nimelt,
klient saab nimetatult organisatsioonidelt taotle-
da teenuse eest tasumise iile votmist ehk inim-
keeli 6eldes liigub raha koos kliendiga. Teenuste
tasumisel on SKA puhul aluseks sotsiaalkaitse-
ministri mddrus nr 256 ning ETK puhul vabatu-
ru hinnad ehk teisisonu teenust pakkuva asutu-
se hinnakiri. Teenuste eest tasumise kohustuse
ule votmise ning teenuse osutamise tingimused
on sidtestatud vastavates oigusaktides ning orga-
nisatsioonide ja teenuse osutaja poolt sélmitud
lepingus.

SKA kaudu toimub laste, eakate ning t66voi-
metute to6ealiste rehabilitatsiooniteenuse osuta-
mine, ETK kaudu toovoimeliste toGealiste abis-
tamine. Rehabilitatsiooniteenuse saamine voib
toimuda nii iiksikteenustena (niiteks psiihho-

loogiline ndustamine, karjadrindustamine, fiisio-
teraapia, kogemusnoustamine vmt) kui ka reha-
bilitatsiooniprogrammidena. Viimased peavad
olema SKA poolt kinnitatud. Rehabilitatsiooni-
teenuse saamiseks peab inimene esitama taotlu-
se SKA-sse ning ldbima rehabilitatsioonivajaduse
hindamise, mis on ca 90 minuti pikkune vestlus
spetsialistiga, kes tuvastab, kas ja millist reha-
bilitatsiooniteenust inimene vajab. ETK-s toime-
tavad juhtumikorraldajad ning todvoimekuse
hindajad, kelle hinnangule tuginedes toimub
inimesele vajalike teenuste koordineerimine.

Lisaks muutub uuest aastast abivahendite
taotlemise ja saamise kord. Viimast on kirjelda-
tud thel jargmistest lehekiilgedest.

Uuel aastal uue hooga!

Kadri Englas
arendus- ja kvaliteedijuht, fiisioterapeut
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Tervisedenduse ja rehabilitatsiooni kon
2012 - 2015.

Tervisedenduse ja Rehabilitatsiooni kompe-
tentsikeskuse (TERE KK) taastusravi labor
asub Haapsalu Neuroloogilises Rehabilitatsiooni-
keskuses (HNRK). HNRK on sobivaim paik kompe-
tentsikeskuse taastusravi labori paiknemiseks,
kuna HNRK-s ravitakse aastas enam kui 1/3 Eestis
statsionaarset taastusravi saavatest patsientidest
ning siinsetel tootajatel on pikaaegsed taastusravi
valdkonnas tootamise kogemused. Lisaks ravitoo-
le loob jarjepidev suur haigete hulk head eeldused
mitmekilgseks teadus- ja arendustodks. TERE KK
taastusravi labori tegevus on suunatud otseselt
neuroloogilise taastusravi toenduspohisuse uuri-
miseks. Seda nii osutatavate taastusravi teenuste
efektiivsuse uurimiseks aga ka sisendi andmiseks
ettevotlusesse kasutatavate seadmete ja tehnoloo-
giate kohta. Neurorehabilitatsioon on viga kiiresti
arenev valdkond - jarjest enam voetakse kasutu-
sele innovaatilisi robootika seadmeid, mis aitavad
muuta raviprotsessi tulemuslikumaks ja paremini
kontrollitavaks ning kulutohusamaks. Ei ole vahe-
tahtis ka see, et robotseadmete abil on voimalik
senisest oluliselt ergonoomilisem tooprotsess ja
seeldbi sdasta spetsialistide tervist.

Uuringute labiviimiseks on taastusravi laboris
kasutada kolm taastusravi valdkonna roboteid
tootva ettevotte Hocoma robotseadet. Esiteks,
konnirobot Lokomat®Pro, mis on moeldud nii tais-
kasvanute kui ka laste konnifunktsiooni hinda-
miseks ja arendamiseks. Teiseks, robotiseeritud
seisulaud Erigo, mis on moeldud raskes seisundis
(sh teadvuseta) patsientide vertikaliseerimiseks

Konnifunktsiooni hindamine ja treening

konnirobotil Lokomat®Pro Foto: Silver Raidla

aasta kokkuvo

projekti perioodil mitme-
kesised ja tulemuslikud.
Projekti elluviimisega
on olnud, kas késun-
duslepinguga voi osali-

\

=

ja aktiveerimiseks; kolmandaks, kderobot Armeo

Spring, mis on mdeldud kae funktsiooni hindami-

seks ja treenimiseks.

Lisaks eelpool margitutele on taastusravi labo-
ris kasutada kogu keha isokineetiline diinamo-
meeter Biodex, koormustestimise ja maksimaal-
se hapnikutarbimise siisteem koos liikurraja,
veloergomeetri ja kdsiergomeetriga. Viimane on
kohandatav vastavalt seljaaju traumaga inimese
parameetritele ja kahjustusele. Projekti raames
labiviidavate uurimistéode veelgi efektiivsemaks
teostamiseks on voimalik kasutada HNRK enda
tipptehnoloogilist aparatuuri. Kasutatakse kolme-
mootmelist litkumisanaliitisi slisteemi VICON
koos juhtmevaba elektromiiograafia slisteemi-
ga Myon, kehakoostise ja luutiheduse mootmise
seadet Hologic DXA, pindrohu mé&iramise seadet
X-Sensor ning ratastoolikasutajale ligipddsetavat
jousaali HUR. Viimase tekkimises on olnud tdhtis
osa TERE KK taastusravi labori ekspertidel.
Olulisemad projektid, millega tegeletakse
Seljaaju kahjustusega patsientide varajase (kuni
1,5 aastat parast traumat) ja kroonilise taastus-
ravi efektiivsus iseseisva toimetuleku saavuta-
misel.

e Insuldiga ja traumaatilise peaajukahjustusega
patsiendi litkumis- ja tegevusvéime paranda-
mine.

e Neuroloogilise kahjustusega laste varajase
taastus- ja arendusravi tohustamine innovaati-
liste ravimetoodikate kasutuselevotmine

e Vibroakustika valdkonna uuring
Taastusravi labori spetsialistide ja HNRK nous-

tamisel on tekkinud haiga juurde innovaatilisi
abivahendeid pakkuv ja kiiresti arenev abivahen-
dikeskus. Tehakse koostodd taastusravi vahen-
deid tootvate ja elukeskkonda kohandavate ette-
votetega Eestist ja valisriikidest.

Liikumis- ja tegevusvoime valdkonna taastus-
ravi labori baasil toimunud tegevused on olnud

i

Individuaalne fiisioteraapia kaasaegses ja ligipddsetavas jéusaalis

se toolepinguga, seotud
mitmed HNRK tootajad:
arstid Ulle Kruus, Malle
Pakkanen ja Vaike Kabel
ning eksperdina dr Eve
Unt; fliisioterapeudid
Mari Alvela, Riina Mo6im,
Margot Bergmann, Mari-
Liis O6pik, Ott Vanem;
|  tegevusterapeudid Ave
Uke ja Siiri Siimenson,
arendus- ja kvaliteedijuht
Kadri Englas ning Priit
Eelmie. Lisaks Eesti spet-
sialistidele on andnud
kompetentsikeskuse
tegevusse olulise sisendi
rahvusvaheliselt tunnustatud eksperdid. Lisaks
TERE KK projektide praktilisele elluviimisele on
olnud rahvusvahelistest ekspertidest abi kooli-
tuste labiviimisele HNRK tootajatele aga ka teiste
taastusravi spetsialistidele tile terve Eesti. Taas-
tusravi valdkonnas ekspertide poolt on viimastel
aastatel viidud 1abi mitmeid olulisi koolitusi, mis
loovad voimaluse esmatasandi tervishoiuteenus-
te sh fiisioteraapia teenuste kvaliteetseks pakku-
miseks Eestis. Aramérkimist vadrivad kindlasti
neuroarengulise ravi ning ratastooli kasutamise
opetamise kursused fiisioterapeutidele ja teistele
taastusravi spetsialistidele.

TERE KK taastusravi valdkonnas tehakse
koostood nelja Eesti ja kahe vélisettevottega.
Tanu TERE KK ja HNRK tihistele pingutustele on
Ladnemaal tekkinud kaks ettevotet: Ligipdasetav
elukeskkond OU ja HNRK abivahendikeskus OU.
Uheks kompetentsikeskuse prioriteediks on olnud
koostoopartnerite leidmine taastusravi valdkon-
na ettevotjate hulgast. Koostd6 on toimunud jarg-
miste Eesti ettevotetega: Cliff OU - teraapiavahen-
dite (tugipadjad) tootmine ja disain; Ligipddsetav
elukeskkond OU - invaabivahendite valmistamine

Foto: Silver Raidla

Ratastooli kasutamise treening Soome eksperdi
Harry Anhtee juhendamisel

Foto: erakogu



Tere KK o Keskustelu e 7

1petentsikeskuse taastusravi valdkonna
te ja peamised saavutused.

Tervisedenduse
Jja
Rehabilitatsiooni
Kompetentsikeskus

Centre of,
Excellence in Hea
Promotion and
Rehabilitation

Onnelikud Wheelchair Skills Programme® l6petajad koos
Kanada ekspertide Cher Smithi ja dr. Lee Kirbiga

ja ligipdasetavuse tagamine seisuvoodite tdiusta-
mine ja lisafunktsioonide loomine, Bright Spark
OU - meditsiini tarkvara valmistamisele sisendi
andmine; HNRK abivahendikeskus OU - ettevote
loodud téanu TERE KK ja HNRK sisendile, abivahen-
dite valiku ja tootmise alane ndustamine. Valiset-
tevotted, kellega on alustatud koost6od: Fleximed
- teraapia jalgrataste testimine neuroloogilise
kahjustusega tadiskasvanutel ja lastel; KAATSU -
innovaatilise joutreeningu metoodika testimine
sh kasvuhormooni produktsiooni kasvu valjasel-
gitamine seljaaju traumaga patsientidel (uuring
planeerimisel). Lisaks on taastusravi valdkonna
tegevuse tulemusena Eesti Fisioterapeutide Liit
esitanud Eesti Haigekassale (EHK) taotluse uue
tervishoiuteenuse ,Fiisioteraapia elukeskkonnas“
finantseerimiseks. Teenus aitab kaasa esmatasan-
di tervishoiureformi edenemisele sh loob véima-
luse arvukate erapraksiste tekkeks flisioteraapia
valdkonnas. EHK langetab otsuse teenuse rahas-
tamise osas 2015 aasta lopuks. Koostoos Eesti
Taastusarstide Seltsiga ja teiste valdkonna orga-
nisatsioonidega on ettevalmistamisel uue tervis-
hoiuteenuse ,Taastusravi meeskonna koosolek*
esitamine EHK-le 2015. aasta 1opus. Kompetentsi-
keskuse tootajad on ndustanud Tootukassa toota-
jaid puuetega inimeste toovoime hindamise kava
valjatootamisel ning uute rehabilitatsiooniprog-
rammide koostamise kava loomisel. Samuti on
noustatud Sotsiaalkindlustus Ametit rehabilitat-
siooni teenuste arendamisel, Sotsiaalministee-
riumit ja Astangu Kutserehabilitatsioonikeskust
abivahendite médramise reformi elluviimisel. Uus
kord hakkab kehtima alates 2016. aastast. Vilja
tootamisel on todealistele mbeldud programmid.
Kompetentsikeskusel on solmimisel koostddleping
HNRK abivahendikeskusega. Lepingu eesmaér-
giks on leida lahendus seisuvoodile vererdhu ja
saturatsiooni automaatse monitooringu mooduli
installeerimiseks ning seostamiseks voodi kalde-

nurga muutusega. Seeji-
rel tagada selle kasutusele
votmine igapdevases klii-
nilises t606s.

Peaaju  kahjustusega
patsientidel viidi 1&bi nii
funktsionaalse soltuma-
tuse uuringut FIM® kui ka
uuringud Lokomat®Pro
konnirobotil. Robotil viidi
labi kokku 100 wuurin-
gut peaaju kahjustusega
(insult ja peaaju trauma)
patsientidele.  Lisavaar-
tusena valmis Siu Etti
magistritoé ,Insuldi ja
peaaju traumaga patsien-
tide funktsionaalne soltu-
matus statsionaarse taas-
tusravi alguses ja lopus®,
mis kaitsti 2015. aasta
kevadel. T66 juhendajaks
oli taastusravi valdkonna juht Priit Eelm&e. Uurin-
gute tulemuste pohjal tehti otsuseid kliinilise
ravitoo parendamiseks ning uute ravimetoodikate
kasutusele votmiseks.

Seljaaju kahjustusega patsientidel labi viidud
uuringute tulemusena on kasutusele voetud uudne
elukeskkonna isedrasusi arvestav test ja loodud
ftsilised tingimused ratastooliga liikumisaktiiv-
suse hindamiseks HNRK-s. keskkonna loomisel
tegi erilahenduse ettevote Ligipadsetav elukesk-
kond. Lisaks voeti robootikaseadmete tulemuse-
na HNRK-s kasutusele kaheksa seisuvoodit, mille
eesmargiks on patsientide aktiveerimine ja eelkdi-
ge luutiheduse vdhenemise preventsioon ning
kopsuhaiguste ennetamine. Alates 2012 aastast
kasutatakse koigi HNRK-s akuutse haigestumise
jarel ravil viibivatel patsientidel FIM® uuringut
mille abil on voimalik méaratleda patsiendi isesei-
sust ja korvalisest abist soltuvust. Kokku on nii
selja- kui ka peaaju kahjustusega taiskasvanutel
2012-2014. aastal Lokomot robotil 1abi viidud uurin-
guid 222 patsiendile ning FIM® uuringut 1 004
patsiendile ravi alguses ja lopus. Saadud tulemus-
te pohjal on lisaks kaitstud magistritoole tehtud
ettekanded  rahvusvahelistel = konverentsidel.
Saadud tulemuste pohjal on véimalik selgelt viita,
et suurendades taastusravi intensiivsust ja kasu-
tades aktiivseid tegevusi nddalavahetuse paeva-
del on véimalik lihendada ravi perioodi ja tagada
teenuste senisest parem kattesaadavus ning seela-
bi suurendada valdkonna ettevotete kaivet.

6-18 aastaste laste tervisedendusliku uuringu
raames viidi 2013-1015 aastal 1abi kokku 411 uurin-
gut. Uuringu tulemustest selgus, et noorte kehali-
ne aktiivsus on vaike ning kehaline to6voime vajab
parandamist. Projekti tulemuste pohjal otsitakse
voimalusi noorte toitumisharjumuste parandami-
seks ja litkumisaktiivsuse suurendamiseks.

Neuroloogilise kahjustusega laste varaja-
se taastus- ja arendusravi tohustamise projekti

Foto: erakogu

raames uuriti nii robootika rakendamist kui ka
teisi kaasaegse taastusravi pohimotetest lahtu-
vaid metoodikaid. Laste valdkonna t66 tulemu-
sena arendati koostdds ettevottega Cliff OU vilja
spetsiaalsed teraapiavahendid ning ndustati ette-
votet kodulehe koostamisel ja turundustegevuse
planeerimisel. Arendatud tooted on innovatiiv-
sed ja unikaalsed. Uuringu the valjundina vaarib
markimist valdkonna t66 baasil valminud Kris-
tel Klementi magistritdé ,Motoorika hindamine
Touweni testiga 7-9-aastastel lastel“ t66 juhenda-
jaks oli kompetentsikeskuse taastusravi valdkon-
na juht Priit Eelmde ja flsioterapeut Kadri Englas.
T66 on publitseeritud ja ette kantud WCPT konve-
rentsil Singapuris. Korraldati mitu lastevaldkonna
koolitust, mis aitasid kaasa eelkoige esmatasandi
flisioteraapia teenuste véljatoGtamisele. Sobivate
ortooside valimiseks kasutati kliinilise kénnian-
lidsi labori poolt 18bi viidud uuringuid.

Jatkub andmete kogumine koigis kliinilise vald-
konna uuringutes, et saada kliiniliste uuringute
publitseerimiseks ja sisuliste jarelduste tegemi-
seks vajaliku suurusega valim. Robootika puhul on
uueks sihiks 500 uuringut ja FIM® uuringute puhul
2000 uuringut. Samuti ootavad solmimist koosto6-
kokkulepped taastusravi vahendeid tootvate ja
vahendavate ettevotetega. Prioriteetseks valdkon-
naks on edaspidi puudega inimeste sh ratastoolika-
sutajate litkkumisaktiivsuse ja selle iseloomu ning
kvaliteedi monitoorimine. Kompetentsikeskuse
taastusravi labori tegevus on olnud kokkuvottes
edukas ja selle moju kogu Eesti rehabilitatsiooni ja
taastusravi slisteemile ei saa alahinnata. Kindlasti
on ka edaspidi lisaks lepingulistele téodele otstar-
bekas Ettevotluse Arendamise Sihtasutuse poolne
jarjepidev litkumis- ja tegevusvoime valdkonna
taastusravi labori tegevuse rahastamine. Seda
kinnitab ka fakt, et tdnapdevane toenduspohine
neurorehabilitatsioon areneb ddrmiselt tempokalt
ja tootjad vajavad uute toodete testimiseks usal-
dusvaarset kliinilist keskkonda koos uuringuteks
vajaliku sisseseadega.

KAATSU treeningu demonstratsioon ekspert
dr Jim Stray-Gunderseni juhendamisel. Ndidis-
patsiendi rollis on EAS-i Lddne-Eesti investor-

konsultant Sulev Alajoe Foto: erakogu
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Konverents Singapuris

salesime 2015. aasta mai alguses viielitkme-

lise Haapsalu Neuroloogilise Rehabilitatsioo-
nikeskuse delegatsiooniga (Priit Eelméde, Kadri
Englas, Mari-Liis Oopik, Jaana Vanem ja Kristel
Klement) Maailma Fiisioterapeutide Liidu (WCPT)
kongressil Singapuris. Kongressil kasitleti pohja-
likult koiki erinevaid flisioteaapia valdkondi ning
teemade valik oli viga lai. Meie seltskond kesken-
dus enamjaolt neuroloogilisele filisioteraapiale.
Kadri esindas konverentsil ka Eesti Flisioterapeu-
tide Liitu ning osales sellest lahtuvalt mitmetel
koosolekutel ja mottevahetustel. Kongress kestis

HNRK seltskond Singapuri konverentsil

koos eelkursuste, konverentsi enda ja jarelkooli-
tustega kokku 5 péeva (1.-5.mai).

Uks meeldejadvamaid emotsioone konverent-
silt oli kirju osalejate seltskond. Kohal oli kuula-
jaid ja esinejaid vaga erinevatest riikidest ning
seejuures ka viga erinevate flisioteraapia haridus-
slisteemide ja tootingimuste taustaga. Esimese
,maa peale toomise® tunde pakkus liitkumisabiva-
hendeid késitlevas seminaris tthe Louna-Aafrika
Vabariigi flisioterapeudi kommentaar, mis viitas
sellele, kui erinevad on selles valdkonnas voima-
lused hetkel Euroopas, Pohja- Ameerikas ja Aafri-
kas. Vaga head motteainet
andsid ettekanded, mis
kasitlesid flisioterapeuti-
list hindamist ja elektriliste
abivahendite  kasutamist.
Samuti oli ponev kuulata
ja arutleda, kuhu suunas
liigutakse hetkel teadus-
uuringute teemadega fiisio-
teraapias. Palju kasitleti ka
robootika ja tehnika kasu-
tamist flisioterapeutide iga-
pdevatoos. Erinevaid ette-
kandeid kuulates/vaadates
tekkis &dratundmine, et ka
teistes riikides ollakse tihti-
peale silmitsi sarnaste prob-

Foto: erakogu . . .
leemidega nagu meil ning

XXIV ESMAC

samuti oli vaga hea jouda jareldusele, et meil
pakutav flisioteraapia on viga heal tasemel.

Lisaks konverentsi kuulamisele, osales meie
seltskond ka ise lihe postriga pediaatrilise fiisiote-
raapia postersessioonil (Klement, Eelmé&e, Englas.
Evaluation of 7-9 years old childrens’ neurolo-
gical function according to Touwen neurological
examination). Taolisi postersessioone toimus
kogu konverentsi valtel iga pdev erinevate teema-
de kohta. Postreid vaadates sai uusi ideid nii
teraapiasse, kui ka motteid, mida voiks edaspidi
pohjalikumalt uurida. Koigele eelnevale lisaks oli
ihe konverentsi paeva jooksul voimalus osaleda
kliinilisel visiidil Singapuri taastusravikeskustes
voi puuetega laste kooli- ja ravikompleksides.

Parast konverentsi ametliku osa loppu said
soovijad osaleda praktilistes tootubades. Meie
seltskond osales kokku kahes erinevas tootoas,
millest ks kasitles posturaalstabiilsuse suuren-
damist ja teine hemipareetilise kae taastusravi.
Tootubadest votsime kaasa nii monegi praktilise
idee, mida igapdevat6os rakendanud oleme.

Taolisel konverentsil osalemine on haruldane
voimalus igale fiisioterapeudile, mistottu ka meie
maja inimesed olid konverentsi 16pus kill vasi-
nud, kuid ikkagi rodmsad ja tulvil vérsketest idee-
dest ja teotahtest.

Kristel Klement ja Jaana Vanem
fiisioterapeudid

European Society for Movement Analysis in

eptembri alguses toimus jarjekorras juba

kahekiimne neljas iga-aastane kokkusaami-
ne Euroopa konni- ja liikkumisanaliiisiga tegele-
vatele inimestele. Sel korral toimus konverents
Saksamaal, Heidelbergis. Konverentsist vottis osa
ligi 200 inimest, kolmekiimnest erinevast riigist,
sealhulgas Israelist, Stlriast, USAst, Jaapanist

ning Louna-Koreast. ESMACi eesmargiks on
thendada sama valdkonna erinevaid spetsialis-
te — voimaldada otsest kontakti, mille 18bi aidata
kaasa teaduse arengule, koostod parandamisele
ning uutele, alustavatele spetsialistidele piisava
toe tagamist. Esindatud on alati ka analtlsimi-
seks tarviliku raud-ja tarkvara arendajad, mis
voimaldab jagada ideid kasutajate ja tootjate
vahel, lahendada tekkinud probleeme silmas-

Adults and Children

silma kohtumistel ning
tutvuda arenduste ning uute
suundadega antud valdkon-
nas.

Pildil on nadha HNRKs
kasutusel oleva raud- ja tark-
vara arendusmeeskonda,
kelle peakontor asub Inglis-
maal. Igapaevaselt on nende-
ga voimalik hoida kontakti
Interneti vahendusel, kuid
sageli vajavad moéned prob-
leemid ,hands on“ lahen-
dust, mida ESMACi jooksul
alati teha on voimalik.

Nagu igal aastal, koosnes ka sel korral konve-
rents loengutest, seminaridest ja poster ettekan-
de sessioonidest. HNRKst oli vdljas kaks postrit,
mis péalvisid esitamisel ka publiku huvi ning teki-
tasid arutelu. Posterite temaatikaks oli ortooside
kasutamine hemipareesiga lastel ning spastilisu-
se hindamine 3D konnianaliiisiga. Neid on véim-
laik ndha ka HNRK seintel.

Sel aastal piihitseti ametisse ka uus ESMACi
eesistuja — Sebastian Wolf, Saksmaalt, Heidelber-
gist. Tema Ulesandeks saab jargmise viie aasta
jooksul hallata ning koordineerida ESMACI t66d.

Mari Alvela
flisioterapeut

VICON - prophysics

Foto: erakogu

= WALRre

JIFFERENT WALDETE

Huvitavad arutelud leiavad tihti aset
postereid vaadates

Foto: erakogu



6 — 18. septembril 2015 toimus IV Balti ja

Péhjamere piirkonna taastusravi konverents.
Konverentsi motoks oli “Taastusravi — ilma piiri-
deta meeskonnatd6”. Kokkusaamine toimus Lati-
maal Riias ning oli piihendatud kahele pohilisele
teemavaldkonnale: immuunsiisteemi olulisusest
rehabilitatsioonis ning tleminekust lapseeast
tdiskasvanuikka. Lisaks védiksemaid teemasid,
nditeks kommunikatsiooni olulisusest taastus-
ravis, rehabilitatsiooni korraldusest erinevates
riikides jne. HNRK-st osalesid konverentsil Kadri
Englas ja Priit Eelmé&e. Konverentsi raames toimus
ka tritust korraldava organisatsiooni The Baltic
and North Sea Forum on Physical & Rehabilita-
tion Medicine (BNF-PRM) lldkogu, mille jooksul
valiti teiste hulgas organisatsiooni juhatusse ka
hr Eelmae.

XII Euroopa Rehabilitatsiooni Teadust6o
Foorumi (European Forum for Research in Reha-
bilitation) kongress toimus 6-9. mail 2015. aastal
Soomes Helsingis. Konverentsi kandvaks ideeks
oli “Being, Doing, Participating” ehk eestikeeli
olemine, tegemine ja osalemine. Konverentil oli
neli kandvat teemat: tédalane ja kutserehabili-
tatsioon, ICF, rehabilitatsiooni tulemuslikkuse
hindamine ning erinevad teraapiad ja tehnoloo-
giad. Konverentsil osalesid HNRK-st Ott Rootare,
Teele Usk ning Kadri Englas.

EFRR 2015 oli sisukas ning pakkus huvitavaid
sissevaateid Euroopa taastusravi ja rehabilitat-

EFRR ja Baltic-Nordic PRM

Koolitused ja konverentsid e Keskustelu ¢ 9

sioonimaastikule. Lisaks lahematele spetsialis-

tidele oli kutsutud esinejate hulgas ka oma ala

tegijaid Kanadast ja USAst. Esimesest nimetatust
naiteks arst, kes omab pikaajalist tookogemust
laste taastusravile piithendatud organisatsioonist

CancChild ning teisest rehabilitatsiooni tulemus-

likkuse hindamise ekspert ja internetiprotaali

rehabmeasures.org iks algatajatest.
Kolm kojutoodud motet, tarkust, mojutajat:

e Tootamine on Uks kolmest inimese 6nnetun-
net koige enam mojutavast komponendist.
Teised kaks on tervis ja heaolu. (allikas: Happi-
ness Research Institute)

e Lapse olulisimad mojutajad rehabilitatsioo-
niprotsessis on kuus “F-sona”: Fitness, Family,
Fitness, Fun, Friendships, Future. Kaunisse
emakeelde tolgituna funktsionaalsus, pere-
kond, fitness, 16bu, soprus ja tulevik (Rosenba-
um et al, 2012)

e Jamemotoorsete oskuste tase ennustab liiku-
misega seotud tulemusi, kuid mitte igapaevase
toimetulekuga seotud vialjavaateid. Viimaste
ennustamiseks on olulisem mojutaja intellek-
tuaalse voimekuse tase. (Rimke et al, 2013)

EFRR 2017 toimub 24-27. mail Suurbritannias
Glasgows.

Kadri Englas
arendus- ja kvaliteedijuht, fiisioterapeut

BALCONE 2015

4.09-26.09 septembril toimus Riias 8. Baltimaa-

de Neuroloogia kongress BALCONE 2015, kus
25. septembril oli meil voimalus osa saade 6dede
sessioonist. Eraldi 6dede sessioonid toimuvad
kongressi raames alles teistkordselt. Esmakord-
selt oli selline voimalus 2012.a Tartus toimunud
BALCONE’]l. Haapsalu Neuroloogilisest Rehabi-
litatsioonikeskusest osalesid kongressil Natalja
TSernikova, Margarita Ivonova, Nijole Straukai-
te, Kerly Parn-Lops, Jelena Sergejenkova, Regi-
na Palm, Aina Toénutare ja Pille Példaru. Odede
sessiooni loengud holmasid peamiselt neuroreha-
bilitatsiooni ja insuldi ning sclerosis multiplexiga
patsientide 6endust. Vorrelda sai erinevate riikide
(Rootsi, Leedu, Lati ja Eesti) insuldihaige kasitlusi
ja ravivoimalusi just 0e t00 vaatenurgast. Pohjali-
kult kasitleti neelamishaéireid ja raskete patsienti-
de toitmist. See on teema , mis otseselt puudutab
ka meie 6dede igapdevatood. Samuti olid asjako-

hased loengud, mis puudutasid sclerosis multip-
lexi patsientide tervislikku seisundit ja heaolu.
Oluline réhuasetus ettekannetes oli meeskonna-
too téhtsusel ja oe rollil patsiendi noustamisel
ning 6petamisel. Samuti sellel, et del, kes ise pide-
valt el Opi ega arene on raske ka patsienti 6peta-
da. Kuid uute ldhenemiste ja kasitluste vahel oli
mitmel korral ka dratundmist, et rddgitakse meile
vaga tuttavatest ja juba toimivatest asjadest.
Pean silmas FIM®-instrumendi kasutamist, mille
tutvustus kais 1dbi mitmest ettekandest. Lisaks
oli hea meel olla toeks omadele ja kuulata eesti
o0dede ettekandeid ning teiste kolleegide kinni-
tust selle kohta, mis meie hésti teeme. Loodame
siiralt, et odedel jatkub ka edaspidi joudu ja taht-
mist korraldada oma sessioone BALCONE'].

Aina Tonutare
vaneméde

Eesti Odede Liidu (EOL) neuroloogiaddede selt-
singusse kuulub ligikaudu 150 ode ile Eesti. Selt-
sing loodi 2007. aastal. Seltsingu eesmargiks on
neuroloogia 6endusabi arendamine Eestis, neuro-
loogia 6endusabiteenuse kvaliteedi tostmine ning
oma seltsingu liilkmete Uhiste huvide esindamine

ja kaitsmine.

Eesmargi taitmiseks peetakse oluliseks korraldada
koolitus- ning arendusuritusi, et thendada neuro-
loogia valdkonnas tegutsevaid odesid ja hoolda-
jaid ning soodustada nendevahelist koostood.
EOL liikmestaatus annab véimaluse lisaks neuro-
loogiaddede seltsingu liikmetele osaleda ka teiste
EOL poolt aktsepteeritud seltsingute ddesid ja

vastupidi.

I8. septembril 2015. aastal toimus jarjekordne

neuroloogiodede  seltsingu  koolituspaev ja
iildkoosolek Tartus. Urituse teemaks oli ,Oendus-
abi osatdhtsus neuroloogias ja neurokirurgias®.
Room oli tddeda, et 6desid oli kogunenud arvu-
kalt — ligikaudu 140. Teemad, mida sel korral kasit-
leti: parkinsoni tve uued ravivoimalused ning oe
roll selles, peavalu ja peavaluga patsiendi 6e vastu-
vott, insult ja Oe vastuvott insuldihaigele, epilep-

sia jne. Teemad olid vdga huvitavad, harivad ning

paeva Ulesehitus hasti labimoeldud. Koolituspaeva
viimases osas keskenduti seltsingu eilsele, tana-
sele ja homsele paevale. Valiti uus juhatus, kuhu
kuuluvad Regina Palatu lda-Tallinna Keskhaiglast,
Piret Milner PShja-Eesti Regionaalhaiglast, Ester
Vatsk Tartu Ulikooli Kliinikumi narvikliinikust ja
Kaja Mander Haapsalu Neuroloogilisest Rehabili-

tatsioonikeskusest.

I'l. septembril toimus Parnu raamatukogu

saalis EFL-i V aastakonverents, mille teemaks

sellel aastal oli ,,Pstihholoogiast fiisioteraapias*.
Tundub, et teema pakkus fisioterapeutidele huvi,
sest osalejaid oli veidi Ule saja. HNRK-st osalesid
Kadri Englas, Riina M&im, Siret Poldur ja Regina
Palm ning theks esinejaks oli ka meie psiihholoog
Helen Pikkat, kes raakis motivatsioonist ja selle
toetamisest kognitiivsete probleemide korral.

Ettekannetes kasitleti kaitumise muutmise temaa-

tikat ning Ulekaalulisuse tekkimise pstihholoogilisi

mehhanisme. Paeva I6petasid teemad, mis olid
seotud rohkem vaimse tervisega: B BAT Kehata-
juteraapia ning Mindfulness ehk teadvelolek kliini-

lises praktikas.



20-25. septembril 2015. aastal toimus Teadlaste
O6 Festival, jarjekorras X. Seekordsete Urituste
raames oli ka HNRK-I véimalus anda enda panus.
25. septembril kilastasid haiglat Lihula gimnaa-
siumi Opilased, et tutvuda tanapdevaste neuro-
rehabilitatsiooni pohimdotete ja vahenditega.
Noored nagid, kuulsid ja said omal nahal proovida
ratastoolide kasutamist ning tutvusid neurorobo-

tite (volu)maailmaga.

Eesti Arstiteaduse Ulidpilaste Seltsi |6 usinat liiget
kilastasid 23. oktoobril Haapsalu Neuroloogilist
Rehabilitatsioonikeskust, et uurida-puurida, mis
see taastusravi digupoolest on ning mida HNRK-s
tehakse. Paev voimaldas nii jutuajamisi, haigla
vaatamist kui praktilist tutvumist 3D konnianaldsi

voimaluste ning neurorobootika telgitagustega.

Vertikaliseerimist voimaldav robot-seisulaud Erigo®

oli kindlasti iiks noorte teadlaste lemmikutest.
Foto: Kadri Englas
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INRS 2015

.-12. juunil toimus Hispaanias Valencias jarje-

kordne International Neurorehabilitation
Symposium, ehk INRS 2015, kus seekord esinda-
sid HNRK-d Siret Pdldur ja Mari-Liis Odpik poster-
presentatsiooniga ,Functional independence and
gait parameters following haemorrhagic stroke
combining conventional rehabilitation and Loko-
mat® therapy - a case study*“. Poster kirjeldas tihe
meie haigla patsiendi insuldijargset taastumist
kolme pika teraapiaperioodi véaltel, koos konniro-
boti Lokomat kaasamisega teraapiasse. Postriga
saab lahemalt tutvuda saali 223 sissepddsu juures
seinal.

Konverentsil sai kuulata ettekandeid mitmetelt
oma ala tippudelt, nende seas ka John Krakauerilt
USA-st Baltimore’ist Johns Hopkinsi tlikoolist,
kes tutvustas innovaatilist ldhenemist varases
insuldi taastusravis — patsiendid saavad piirama-
tult mangida virtuaalreaalset arvutimangu, mille
kaigus tuleb ekraanil olevat elutruud (tema vélja-
tootamiseks palgati parimad animaatorid Disney
stuudiotest) ja vaga sobralikku delfiini liigutada
insuldi tagajarjel kahjustada saanud ulajaseme
abil. Patsiendi ké&si on robootilisel seadmel, mis
vajadusel liigutustele ka kaasa aitab, jark-jargult
motoorika taastumise kdigus abi vihendades.

Krakauer rohutas, et insuldile jargneva paari-
kolme kuu jooksul toimuvad inimajus tormilised
iseenesliku taastumise protsessid. See on vaar-
tuslik aeg, mida peaks patsiendi huvides véimali-
kult hasti dra kasutama neile protsessidele teraa-
piaga intensiivselt kaasa aidates, et tulemuseks
ei oleks mitte kompensatsioon (paremakéeline
patsient opib vasakukaeliseks imber), vaid vara-
semate funktsioonide maksimaalne taastumine
(paremakaeline patsient suudab vajalikke igapéde-
vaelulisi toiminguid taas parema kdega teha).

Nimetatud kriitilise perioodi pikendamise
voimalusi teatud ravimite abil ja esimesi paljulu-
bavaid tulemusi kirjeldati teistes ettekannetes.

Tipptehnoloogilisi voimalusi teraapias uuritak-
se ja arendatakse pidevalt ning oluline teema on
konnifunktsiooni taastamise jarjepidevus, ehk
kuidas jatkata teraapiat, kui konnirobot on end

f"';""""”""

Mari-Liis ja Siret enda posterit tutvustamas
Foto: erakogu

konkreetse patsiendi jaoks juba ammendanud,
kuid samas pole veel saavutatud tdiesti turvalist
iseseisvat kondi? Selle liinga tditmiseks pakutak-
se nutikaid, vajadusel ka keharaskust kompen-
seerivaid, siinisiisteeme, mis lasevad patsiendil
ruumis ringi litkuda, kuid komistamisel mitte
kukkuda. Nende miinuseks on ruumiline piira-
tus, mistottu vois INRS-il esmakordselt naha
ja katsetada lahendust, kus sarnane siisteem
»konnib“ patsiendiga kaasa ja on kasutatav nii
sise- kui vilitingimustes.

Mari-Liis O6pik
fiisioterapeut, FT osakonna juhataja

Oppeaasta algas!

NRK on alati heal meelel panustanud oppe-

toosse. Erand ei ole ka septembris alanud
oppeaasta. Ka Keskustelus traditsiooniliselt
kajastamist leidnud oOpetamised kdivad uue
hooga. Tallinna Ulikooli Haapsalu kolledZi
tervisejuhi oppurid jatkavad Rehabilitatsiooni-
mooduli raames taastusravi ja rehabilitatsioo-
niteenusega seonduvaga tutvumist. Haapsalu
Kutsehariduskeskuse hooldustootaja oppekava
labijad hangivad teadmisi ja oskuseid abiva-
hendite, rehabilitatsiooni korralduse ning akti-
veerivate tegevuste vallas. Koostods Tallinna
Tervishoiu Korgkooliga jatkub HNRK hooldajate
tookohapohine ope. Lisaks on loppematu voona
saabumas praktikante: flisioterapeute Eestist ja
vilismaalt, tegevusterapeute, 6desid, hooldajaid
ning teisigi. Kokkuvotlikult: ppeaasta on alanud
toimekalt ning tootab samal lainel ka kulgeda.

Oppimine ja lugemine hoiab inimese aju tervema

ja teravama kauem Foto: Silver Raidla
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Sisekoolitused

Saage tuttavaks!

NRK fiisioterapeutidele on see tasapisiloppe-
ma hakkav aasta olnud tavapéaraselt kiire ja
tegemisi tdis, kuid ilmselt 1aheb see aasta ajaluk-

Alates kevadest on HNRK toimeka kollektiiviga
liitunud terve hulk uusi inimesi.

ku kui iiks ponevamaid varskete kolleegide osas.

Eelmisel aastal liitus meiega esimese padsu-
kesena Portugalist parit Ines, sel aastal aga voib
Oelda, et oleme suisa rahvusvahelised, sest lisan-
dus Pilar Hispaaniast ning Anna, Agate, Ruta,
Madara ja Maija Latist ning Ivan Itaaliast. Ortoo-
simeister Martin on aga parit Hollandist.

Et Eestis saab flisioterapeudiks oppida kahes
korgkoolis, mis mélemad asuvad Tartus, looda-
me, et mujal oppinud ja esimese tockogemuse
omandanud terapeudid toovad kaasa nii ménda-
gi uut ja teistsugust ning mitmekesistavad meie
lahenemist.

Peame oluliseks, et meil tootavad terapeudid
oskaksid koiki meie majas leiduvaid teraapiava-
hendeid patsiendi heaks kasutada, mistottu nii
paljude uute tootajate lisandumine on seadnud
meile sisekoolitusteks toelise valjakutse.

Jaana Vanema kée all on esimene grupp uusi
kolleege juba omandanud oskused Armeo kdero-
boti kasutamiseks, teine grupp ootab oma jarge
ning ees seisavad veel Erigo vertikaliseerimis-
laua ja E-Lingi kasutajakoolitused.

Konnirobot Lokomat on erandlik, sellel toota-
miseks on vaja pidevalt praktiseerida ning valja-
ope on aeganoudvam, mistottu lahtume mujal
maailmaski rakendatavast printsiibist, et sellel
tootab vaid teatud hulk valjaoppe labinud tera-
peute, kellele kolleegid vastava naidustusega
patsiente suunata saavad. Aasta alguses labis
koolituse Siret Poldur PAK meeskonnast, augus-
tikuus lisandus Maarja-Liisa Peedimaa juhenda-
tud sisekoolituse tulemusena laste fiisioterapeu-
tide meeskonda kaks uut Lokomat-spetsialisti
- Anna-Liisa ja Enelin.

Selleks, et patsientide flsioterapeutilisel
hindamisel midagi kahe silma vahele ei jadks,
oleme ette votnud ka hindamisvahendite ning
testide alase koolitamise - nende labiviimise
ilesanne on vastutavatel terapeutidel Siretil
(PAK), Ott Vanemal (SAK) ja Kristelil (laste FT).

Loomulikult ei seisne kvaliteetne teraapia vaid
vahendite oskuslikus kasutamises, vaid ka suht-
luses. Seepédrast opivad koik meie voorkeelsed
kolleegid usinasti eesti keelt selleks spetsiaalselt
korraldatud kursustel.

Keelt opetab kaks
korda nadalas poole-
teise tunni viltel
opetaja Piret Vaher,
kellel on vilismaa-
lastele eesti keele
Oopetamisel  aasta-
tepikkused koge-
mused. Keeledpe on
samuti omamoo-
di rahvusvaheline
- Opetaja ise elab
Albaanias, kuid
annab tunde lisaks
meie Haapsalus
asuvatele kolleegi-
dele ka viliseestlas-
tele Kanadas, kasu-

Kdige esimene konniroboti kasutamise

sisekoolitus Foto: Kadri Englas

tades selleks Skype’i. Algul tundus selline tund,
kus opetaja on justkui liitkuv pilt suurel ekraanil,
kes aga ometigi naeb-kuuleb koike, mis tunnis
toimub, opilastele harjumatu, kuid juba teisel
tunnil oli selline korraldus omaks voetud ning
hommikusi tervitusi koridoris sai mujalt parit
tookaaslastega vahetada sulaselges eesti keeles.

Meie flisioterapeudid tegelevad pideva enese-
tdiendusega ja nii monelgi on tdnu varasema-
le tookogemusele teadmisi, mida oleks kasulik
ka kolleegidele jagada. Seetdottu on 2015. aasta
valtel toimunud rida ettekandeid, kus terapeu-
did on raakinud neile huvipakkuvatel teema-
del loetud artiklitest ja omandatud teadmistest
teistelegi.

Nii naiteks on olnud véimalus rohkem teada
saada mentaalsest treeningust insuldipatsienti-
dele, seljaajukahjustusega patsientide toitumi-
sest ja kehakaalust, joutreeningust peaajukah-
justusega patsientide puhul, erinevatest jalalabal
esinevatest ortopeedilistest probleemidest ja
nende lahendamise voimalustest, dorsaalsest
risotoomiast ning venitustest neuroloogiliste
patsientide kasitluses. Viimased kaks ettekan-
net tegid HNRK-s praktikal olnud tudengid. Selle
aastanumbri sisse mahuvad veel osteoporoosi-
teemaline ettekanne kitsama fookusega pea- ja
seljaajukahjustusega patsientidel ning hipoteraa-
pia-alane esitlus. Lisaks silmaringi ja teadmiste
laiendamisele pakuvad sellised ettekanded ka
voimalust kogu meeskonnaga kokku saada ning
erialastes klisimustes motteid vahetada.

Mari-Liis O6pik
fiisioterapeut, FT osakonna juhataja

Tere tulemast! Joudu! R66msat meelt!

Marge Jogisaar, personalispetsialist
Enelin Kiisla, fisioterapeut
Gerda Mander, puhastusteenindaja
Riima Koch, sotsiaaltootaja
Inge Peterson, psiihholoog

Anna-Liisa Tiitson, fisioterapeut

Kaili Palts, psiihholoog

Helina Kangro, fisioterapeut

Alja Royde, ettekandja

Martin Nicolaas Bernardus van Schie,

ortoosimeister

Hanna Holmberg, fiisioterapeut
Agate Adina, fiisioterapeut
Anna Dreismane, fisioterapeut

Maria Del Pilar Martin Garcia,

flsioterapeut

Kristi Tammes, lapsehoidja
Ruta Cibule, fisioterapeut

Maija Robezniece, fiisioterapeut

Ave Siidra, logopeed

Liina Valdmann,

Abivahendikeskuse tegevjuht
Ingrid Hiis, sotsiaaltotaja

Madara Kraukle, fiisioterapeut

Liivi Lamp, hooldaja

Anu Tenson, dde

Ivan Cancialosi, fiisioterapeut

Palju 6nne!

Palju 6nne HNRK tootajatele ja nende kaaslastele
perelisa puhul! Tutt-uusi iimakodanikke, kelle saa-
bumise Ule Ghiselt r6dmu tunneme on kolm:

Patrik Kivimae
22.03.2015

Miia Kukk
27.03.2015

Johannes Barndok
01.07.2015
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Suvepdevade kalakiipsetamise koolitus

tdies hoos Foto: Kadri Englas

Toatajate iihisiiritustest populaarseim
oli Haapsalu ekskursioon Foto: Andres Kukk

/s

Bowling - meie meelismeelelahutus!
Foto: Andres Kukk

HNRK vabaajatritused

is lihendab omavahel vesivoimlemist,

bowlingut, disc-golfi, matkamist ja kivi-
aiaehitust? No just... eriti mitte miski! Ja siinkohal
voikski kdesoleva kirjatiiki 16petada.

... aga ma ei lopeta, sest tegelikult on tihenda-
vaks teguriks asjaolu, et just sellistes tegevus-
tes on HNRK tootajad selle aasta jooksul Ghiselt
osalenud.

Urituste sarja korraldama hakates otsustasi-
me, et tegu ei saa olema voistlus-sarjaga. Eesmar-
giks on Uhiselt monusalt aega veeta ning seeldbi
tookaaslasi ka pisut teistsugustes situatsioonides
tundma oOppida. Lisaboonusena on tulemuseks
olnud vaikses mahus pisut tavalisest aktiivsemat
liigutamist - see ei jookse kunagi modda kiilgi
maha. Arvan, et eesmark on tditunud vordlemisi
hiasti, mida naitab ka aktiivne osalus. Keskmiselt
on senistel Uiritustel osalenud umbes 25 inimest.
See moodustab peaaegu viiendiku meie to6taja-
test. Vahemalt Gihe korra hooaja jooksul on osa

Sigislaat

Juba kolmandat aastat peetud HNRK siigislaat
pakkus rodmsat elevust nii vaikestele kui suurtele.

Osta sai horke koduseid kiipsetisi ja maitsvat
suitsulesta, kinkekarpides teesegusid, elegantseid
helkureid ja portselannukke, tegevusteraapias val-
minud stliteroose ja kasetohust koristeid, teise rin-
gi roivaid, jalatseid, lauamange ja muud. Nagu eel-
mistelgi laatadel, sai katt proovida 6nneloosis.

Laada menukaimaks tegelaseks osutus Liisi, kes
volus pliiatsist viélja tabavaid portreejoonistusi.
Tema juures jagus soovijaid kuni laada I6puminu-
titeni. Pisikeste laadakiilaliste roomuks olid kohal
printsessid Maarja ja Lelde ning haldjas Siiri, kelle
abiga valmisid vahvad ohupallloomad ja lustakad
ndaomaalingud.

Aitdh teile koigile jarjekordse stigislaada teoks-
saamise eest!

Vilistootajad

Sooviga olla avatud ja uuendusmeelne oleme
viimase aasta jooksul toole votnud mitmeid spet-
sialiste valisriikidest — peamiselt Latist, aga ka His-
paaniast ja Hollandist. Eelnevalt, 2014. aasta algu-
sest, oli meie meeskonnaga liitunud portugallanna.
Igaiiks neist, tuues kaasa oma senised teadmised,
oskused ja kogemused, rikastab meie tookeskkon-
da, lisab varskust ja uut hingamist. Suuremalt jaolt
on valistootajate ndol tegemist flisioteraapia vald-
konna spetsialistidega, lisaks veel tegevusterapeut ja
ortoosimeister.

Et uute kolleegide kohanemine v&imalikult ker-
gesti sujuks, pliiab HNRK neile igati toeks ja abiks
olla. Kaasaja tehnoloogilistest voimalustest lahtuvalt
on uustulnukatele korraldatud eesti keele kursus
Skype vahendusel. Oppet66 toimub kahel korral
nadalas ning juhendajaks on hetkel Albaanias elav
eestlanna.

Uued tootajad on avatud, roomsameelsed ja
opihimulised ning annavad julgust edaspidigi mees-
konda valismaalastest spetsialiste kaasata. Loodeta-
vasti on ka neil endil kodumaale naastes hulk uusi
teadmisi ja oskusi siit vaart pagasina kaasa votta.

votnud koguni 66 inimest. Koige rahvarohkem oli
Haapsalu linna vdhetuntud ja unustatud vaata-
misvaarsusi tutvustav ekskursioon. Niiid on
need pisut rohkem tuntud ja vihem unustatud.

Ajalehe ilmumise ajaks on toimunud ka sarja
lopetamine, mille raames on voimalik proovida
noole- ning malumangu... kombinatsioonis. See
viib erinevate alade hulga seitsmeni. Loputritusel
ning selle jargselt teeme pohjalikuma kokkuvotte
sarjast. Ettepanekud Urituse jatkamise, selle sisu
ja vormi osas on igati oodatud ka kallilt lugejalt.

P.s kui keegi oskab uritustesarjale nime pakku-
da, andke teada - keel ei paindu ja sormed kipu-
vad vasima.

Korraldusgrupi nimel,
Andres Kukk
sotsiaaltd6taja/vabaajaspetsialist
kualiteedispetsialisti nahas

SEB siigisjooks

SEB mai- ja stgisjooksul osalemine on olnud
HNRK tootajate jaoks tore traditsioon juba mit-
med aastad.

Seekordsel stigisjooksul osales Ott Rootare meie
esindajana maratonidistantsil ning Mari Alvela, Pilar
Martin Garcia ja Andres Kukk poolmaratonil. 10 km
distantsile jagus nii jooksjaid kui kdndijaid — kokku
oli meid seekord 24.

[lm on juba aastaid Uritust soosinud ning osale-
jatel on korraldajatele Selda vaid kiidusénu. Suur
tanu ka HNRK-le selle toreda véimaluse eest! Koos
on vahva!

Tervisekontroll

Mais-juunis viidi labi tervisekontroll koigile HNRK
tootajatele. ROGGmMuU teeb, et IGviosa tdotajatest on
hea tervise ja toovoimega. Tooandja propageerib
tervislikke eluviise ning soosib tootajate hea tervise-
seisundi sdilitamiseks erinevaid aktiivseid tegevusi ja
sportlikke ettevotmisi.

Uks suvepiev.

22. august 2015. aastal oli muudest paevadest
erinev. Toimus HNRK td6tajate suvepaev. Etteval-
mistused Uus-Kalda puhkekeskuses olid alanud juba
kuid varem ning usin korraldusmeeskond oli pannud
pead kokku tGihe meeldejadva sindmuse loomiseks.
Kuigi osalejaid oli sel aastal veidi vahem kui tavaliselt,
kulgesid ettevotmised meeleolukalt. Alustuseks sai
kehad soojaks ja meeled erksaks toredate sportli-
ke tegevustega: disk-golf, Rootsi kunn ja jalg-golf.
Selgus, et tapsuslike annetega inimesi on HNRK-s
palju. Parast Idunat sai hommikust erksad meeled
rakendada loomingusse ning joonistada henna-ta-
tokaid, meisterdada paikesetriikis sarki/kotti voi
valmistada seepi. Looming, teadaolevalt, teeb kdhu
tiihjaks ning kdige parem on, kui endal on oskused
ndlja vastu voidelda. Sushivalmistamise opituba ning
kalakiipsetamise koolitus olid ses méttes kaheti ka-
sulikud: lisaks saadud oskustele/teadmistele valmis
ka maitsev ohtus6ok. Saun ja meeleolukas kollektiiv
“Onud” panid paevale tohusa punkti.




