
Soovituste koostamiseks kokkuvõte - SoKo 

 
Kliiniline küsimus nr 12 
 

Kas kõigil aversiivseid ravimeid  saavatel alkoholisõltuvusega patsientidel rakendada 

abstinentsi säilitamiseks tablettravi (jälgitud kasutamine vs mittejälgitud kasutamine) vs 

subkutaanset implantaati? 

 
 

 
Töörühma soovitus:  
 

Kõigil aversiivseid ravimeid saavatel alkoholisõltuvusega patsientidel kasutage abstinentsi 

säilitamiseks jälgitud suukaudset ravi. (tugev positiivne). 
 

Patsient/sihtrühm Alkoholisõltuvad patsiendid, kes on eelnevalt saanud raviks 
aversiivseid ravimeid. 
 

Sekkumine Disulfiraam  suukaudselt või implanteeritavana 

Tegur 
 

Otsus Selgitus  

Väga hea või keskmise 
kvaliteediga tõendusmaterjal 
(kas tõendusmaterjal on väga  
kvaliteetne?)  
 
(Mida kõrgem on tõendusmaterjali 
kvaliteet, seda tugevam on 
soovitus)  
 

 
 
x Jah 
 
□ Ei 

Tõendus-
materjal piisav 
jälgitud 
suukaudse 
disulfiraami 
ravi osas.  

Jälgitud vs mitte jälgitud 
disulfiraami tablettravi: kõige 
parema ülevaate annab 2011 
aasta hea kvaliteediga meta-
analüüsis, kus 
superviseeritud disulfiraam 
annab parema 
ravisoostumuse, kuid 
disulfiraami üldine efekti 
suurus on väike. Vt EvSu. 
Skinnr 2014 süstemaatiline 
ülevaade on selleks hea 
täiendus, kuna esmakordselt 
haarab efekti suuruse 
hindamisel võrdlusesse open-
label ja blinded RCT+d. 
Kokkuvõtvalt leiti, et 
disulfiraami efekt on hea 
open-label uuringutes, 
aktiivravi grupp teab, et 
võtab aktiivravimit ning 
kontrollgrupp teab, et ei 
võta. See põhineb otseselt 
psühholoogilisel hirmu. Kui 
aga võrreldi kahte pimedat 
uuringut, siis disulfiraami ja 
kontrollgrupi vahel erinevusi 
ei leitud, kuna mõlemad 
grupid olid nö. psühhol. 
Hirmu all. Kui sellised 
uuringud kaasati disulfiraami 
üldise efektiivsuse 
hindamisse (varasemate 
meta-analüüside korral), siis 
võtsid need oluliselt efekti 
suurust maha. 

Tablettravi vs implantaat: 

 Baseerudes meta-analüüs 
2011, on tõendusmaterjal 
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disulfiraami implantaadi 
kasutamiseks väga nõrk.  

 

 

 
Kindlustunne kasude ning  
kahjude ja koormuse tasakaalu 
suhtes 
(kas on kindlustunne?) 
Mida suurem on erinevus  
soovitavate ja soovimatute  
tagajärgede vahel ning 
kindlustunne selle erinevuse 
suhtes, seda tõenäolisem on tugev  
soovitus. Mida väiksem on  
tegelik kasu ja mida väiksem  
on kindlustunne selle kasu  
suhtes, seda tõenäolisem on  
tingimuslik/nõrk soovitus 

 
 
x Jah 
 
□ Ei 

Disulfiraami 
implantaat on 
võrreldav 
platseeboefekt
iga. 

Disulfiraami tabelttravist on 
mõõdukas kindlustunne, et  
pigem on sekkumisest kasu kui 
kahju. Suhe kasude ja riskide 
vahel on ebakindel disulfiraami 
implantaadi korral.  
 

 
Kindlus või sarnasus väärtustes 
(kas on kindlustunne?) 
 
Mida suurem on varieeruvus  
või ebakindlus patsiendi väärtuste 
ja eelistuste suhtes, seda 
tõenäolisem on tingimuslik või nõrk  
soovitus. 

 
 
□ Jah 
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On patsiente, 
kes eelistavad 
implaneeritud 
disulfiraami 
ning see 
toimib neil 
abstinentsi 
säilitamisel 
hästi. 
Arstiteadusest 
lähtuvalt on 
arstil raske 
soovitada 
patsiendile 
midagi, millel 
ei ole tõendeid 
selle 
efektiivsusest. 

 
Töörühm  otsustas, et 
patsiendile pakub rohkem 
väärtust  
.............................................
.............................................
.............................................  
 
Ja vähem väärtust 
.............................................
.............................................
.............................................
............................................. 
 
 
 
 
 
 

Ressursi tähendus (kas tarbitud 
ressursid olid väärt  
oodatavat kasu) 
 
Mida suurem on sekkumise  
kulu võrreldes kaalutava 
alternatiiviga ja muud otsusega  
seotud kulud, st mida rohkem  
ressursse tarbitakse, seda  
tõenäolisem on tingimuslik/ 
nõrk soovitus. 
 
 

 
 
x Jah 
 
□ Ei 

 NICE 2011 ravijuhendist 
disulfiraami majanduslik profiil 
allolevas tabelis. 

Soovituse üldine tugevus  
 
Mida suurem on sekkumise  
kulu võrreldes kaalutava 
alternatiiviga ja muud otsusega  
seotud kulud, st mida rohkem  
ressursse tarbitakse, seda  
tõenäolisem on tingimuslik/ 
nõrk soovitus. 
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