
Eriarsti või bariaatria õe korduv vastuvõtt bariaatrilise operatsiooni järgselt 

 

Sissejuhatus. Ravijuhend soovitab hinnata patsiendi terviseseisundit pärast operatsiooni 

esimese aasta jooksul vähemalt kolm korda ja edaspidi vähemalt kord aastas. 

Operatsioonijärgsete vastuvõttude oluliseks osaks on toitumis- ja liikumisnõustamine.  Teise 

operatsioonijärgse aasta lõpuni peaks patsient jääma jälgimisele ja nõustamisele operatsiooni 

teostanud raviasutuses.  

EAES ravijuhend1 soovitab tugevalt kõigile bariaatrilise kirurgia patsientidele 

operatsioonijärgset toitumis- ja käitumisnõustamist pädeva spetsialisti poolt toetudes nii 

parematele ravitulemustele (suurem kaalulangus) kui patsientide esindusorganisatsioonide 

seisukohtadele. 

Tulemuste interpretatsioon. Käesolevas valimis on patsientide osakaal, kes käisid esimesel 

operatsioonijärgsel aastal vähemalt 3-l ja teisel vähemalt 1-l vastuvõtul läbi aastate (2016-2019) 

keskmiselt 34-59%. Rahuldavaks pidada seda ei saa. Olulisi erinevusi raviasutuste vahel ei 

olnud. Pole võimalik öelda, kas madala järelkontrolli osaluse taga on patsientide või 

raviasutuste poolsed asjaolud. SA PERH kogemuse põhjal võib järeldada, et pigem on 

põhjuseks patsientide tagasihoidlik ja ajas langev valmisolek tulla operatsiooni järgsetele 

nõustamistele, kuna bariaatria õe vastuvõtule registreerimine ja pöördumine on lihtne, lühikese 

järjekorraga ja paindlik.  

Limitatsioonid. Madala järelkontrollide osaluse põhjused jäävad selgusetuks, pole võimalik 

eristada patsiendidest või raviasutustest tulenevaid põhjuseid. 

Kokkuvõte. Järelkontrolli osalus on madal, patsientide parem informeeritus võib seda 

parandada. 
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