A\
RAXIJUHEND

Ravijuhendi
»Kroonilise obstruktiivse kopsuhaiguse kisitlus"
tooriihma ja sekretariaadi koosolek nr. 11

28. jaanuar 2020. a.

Koosolek toimus Sammi grillis Médos kell 13.00-17.00.

Osalesid toorithma litkmed: Rain Jogi, Egle Seppo, Anneli Poola, Aino Orgla, Argo Aug,
Argo Létt, Angela Eensalu-Lind.

ja sekretariaadi litkmed: Kai Kliiman, Martin Link, Birgit Vatter, Viktoria Ivanova
Piisisekretariaadi esindaja: Tatjana Meister.
Puudusid: Diana Ingerainen, Anne Minka, Alan Altraja, Kaarel Kisant

Protokollis: Kai Kliiman.

Pievakord:
1. Huvide deklaratsioonide uuendamine.

2. Ravijuhendi teksti, esmatasandi KOK-i kdsitlusjuhendi ja rakenduskava kommentaaride

ldbivaatamine.

1. Huvide deklaratsioonide uuendamine
Tooriihma litkmed ei soovinud huvide deklaratsioone uuendada.
1. Ravijuhendi teksti kommentaaride iilevaatamine.
Ravijuhendi tekstis tehti jargnevad muudatused:
1. soovituse sonastust muudeti ,,Kahtlustage KOK-i >40.a patsiendil kellel:
- esineb hingeldus, mis progresseerub ajas ja intensiivistub fiilisilisel koormusel

- kaasneb krooniline produktiivne kéha (kestusega >8 nidala)
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- aegajalt esineb vilistavat hingamist

- kaasneb krooniline rogaeritus

- anamneesis on korduvad alumiste hingamisteede infektsioonid.*
KOK-i riskitegurid tuleb lisada ravijuhendi teksti loeteluna.

2. soovituse sdnastust muudeti ,,Arge kasutage KOK-i skriiningkiisimustikke selleks, et

otsustada patsiendi spiromeetriale suunamist.*

4. soovituse sonastust muudeti ,,KOK-i kahtlusel tehke spiromeetria, obstruktsiooni

olemasolul tehke bronhodilataatortest.*
6. soovituses tuleb lisada Global Lung Function Initiative 2012 normide juurde viide.

14. soovituses tuleb A-1-AT vilja kirjutada ning teksti peab lisama selgituse miks A-1-AT

madramine on oluline.

Tehakse uus praktiline soovitus 20. Hinda stimptomite olemasolu hiljemalt kaks kuud peale

KOK-i ravi alustamist.

Kuna 20. ja 22. soovitus IKS kasutamise kohta dubleerivad iiksteist, jaetaks 20.soovitus &ra,

jaab tiksnes 22. soovitus.

Eosinofiile késitlevat tekstiosa tuleb paluda kommenteerida/tdiendada prof A.Altrajal.
23. soovitus tuleb muuta praktiliseks soovituseks.

29. soovitus jaetakse dra.

34. soovitus sOnastatakse iimber ,, Patsient peab joudma pere- voi kopsuarsti ambulatoorsele

vastuvdtule tihe kuu jooksul peale hospitaliseerimist KOK-i 4genemise tottu.*

Tekstis peab selgitama, et patsient tuleb suunata teda jalgiva arsti, kas siis pere- voi kopsuarsti

juurde.

36. soovituse sOnastuses otsustati et pulmonaalne taastusravi on ndidustatud koigile

stimptomaatilistele KOK-i haigetele.
42. soovituses tuleb SABA ja SAMA vilja kirjutada.

48. soovituse soOnastust tdiendati, uus soOnastus: ,,Alustage intensiivse pulmonaalse

taastusraviga 2-3 nédalat peale rasket KOK-i 4genemist.
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Teksti tuleb veel taiendada vastavalt:

- Lisasse 1 tuleb lisada ravijuhendi tekstis olev tabel obstruktsiooni raskusastme hindamise
kohta.

- KOK-i diagnoosi vormistamise soovituse juurde tuleb lisada selgitus miks diagnoosi

vormistamise iihtlustamine on vajalik

- GOLD-ist voetud joonis KOK-i medikamentoosse ravi alustamise kohta tuleb tekstist dra

votta kuna see voib tekitada vorreldes jargnevate soovitustega segadust.

- patsientide jdlgimise tabelisse tuleb lisada mMRC, CAT.

- taastusravi vastundidustuste osa tuleb tidiendada vastavalt E.Seppo kommentaaridele.
- KOK-i dgenemiste o0sas tuleb alapealkirjad (AB ravi, SKS) éra votta.

Rain Jogi tostatas kiisimuse, et kuna uuringud nditavad et vorreldes monoteraapiaga on
LAMA/LABA kombinatsioonravi efektiivseim, kas me ei peaks siis kdigile KOKi haigetele
soovitama KOK-i ravi alustamisel LABA/LAMA kombinatsiooni. T60rithm arutas kiisimust,

kuid otsustas senitehtud soovitusi mitte muuta.

Suitsetamisest loobumine on barjdér ning selle peaks lisama rakenduskavasse.

KOK kisitlus esmatasandil agoritmi tilevaatamine

Vaadati iile eelnevalt tehtud tdiendusettepanekud, vdimalusel lisatakse KOK-i raskusastme

madramise kasti GOLD ABCD joonis ravijuhendist.

Rakenduskava iilevaatamine

Rakenduskava tdiendati vastavalt toorithma liikmete ettepanekutele.

Arutati, et edaspidi voiks olla voimalus anda KOK-i ravi soodustingimustel esmase

véljakirjutamise digus konkreetsele perearstile, kes tdidab vajalikke eeltingimusi.

Infovoldik patsiendile

Otsustati et tehakse infovoldik patsiendile (kahepoolne A4 formaadis infoleht).

Olulised teemad mida peaks seal kdsitlema:
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- KOK-i ravi ei ole ravikuur

- hea oleks lisada pildina, millised muutused on kopsudes
- soovitus vaktsineerida

- mida teha dgenemise korral

- selgitus, et KOK-i dgenemise tottu olnud haiglaravi jargselt peaks patsient 1 kuu pérast

poorduma kindlasti arstile
- arstil/del peaks paluma kontrollida inhalatsiooni tehnikat.

Voldiku mustandi teeb Viktoria lvanova.

Jargmine koosolek toimub videokoosolekuna 21.02.20 kell 13.00
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