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50 aastat Eesti Onkoloogide Seltsi

Indrek Oro — Eesti Onkoloogide Seltsi
esimees

Praegu Eestis tegutseva 41 erialaseltsi hulgas
on vihesed tiletanud juubeli kiinnise. Siiski
on arstide seltsielul Eestis kiillaltki soliidne
ajalugu. Esimesed viited arstide organi-
seerumisest Eestis ulatuvad ilem66dunud
sajandisse, kui Tartus tegutses Dorpater
medizinische Gesellschaft. Esimene Eesti
arstide selts asutati 1912. aastal Tallinnas
ja see kandis nime Pohja-Balti Arstideselts.
Ténase Eesti Arstide Liidu eelkéija Eesti
Arstiseltside Liit registreeriti 1921. aastal
Haapsalu Rahukohtus. Koik need tihen-
dused esindasid aga arstide kutsehuve ja
edendasid pigem seltskondlikku ldbikdimist.
Uheks esimeseks akadeemiliseks eriala-
seltsiks vOib pidada Eesti Neuroloogide ja
Neurokirurgide Seltsi, mis asutati 1922.
aastal ja kannab praegu oma asutajalitkme
Ludvig Puusepa nime. Vanemate erialaselt-
side hulka kuulub ka Eesti Dermato-Vene-
roloogide Selts, mis asutati aastal 1935.
Ennekdike kdnelevad seltside asutamis-
aastad erialatraditsiooni kestusest.

Eesti Onkoloogide Seltsi asutamise
péevaks tuleb pidada 1959. aasta 7. maértsi.
Sellel pdeval kogunesid arstid Vabariik-
likust Tallinna Onkoloogia Dispanse-
rist, Tartu Linna Onkoloogia Dispanse-
rist ning vidhiraviga kokkupuutuvad arstid
rajoonidest, et asutada Vabariiklik Onko-
loogide Teaduslik Selts. Valiti 7-liikmeline
juhatus ja 3-litkmeline revisjonikomisjon.
Seltsi esimeseks esimeheks sai Aleksander
Gavrilov, tema asetditjaks valiti Pavel
Bogovski ning laekuriks Maimu Rang. Veel
kuulusid juhatusse Voldemar Kuusik, Jiri
Haldre ja Vladimir Tschemarin. Revisjoni-
komisjoni valiti Kaljo Valmra, Vidino Rétsep
ja Julius Koljak. Esimese ettekande teemal
“Onkoloogilisest abist Eesti NSVs“ pidas
Aleksander Gavrilov. Liikmeid sai kokku
35: Tallinnast 23, Tartust 9 ja rajoonidest
3. Juhatusele anti tilesandeks vilja to6tada
seltsi pohikiri, mida tutvustatigi liikme-
tele juba samal kuul toimunud teisel koos-
olekul. Vabariiklik Onkoloogide Teaduslik
Selts kinnitati Eesti NSV tervishoiuministri
poolt 6. mail 1959 ja registreeriti tervis-
hoiuministeeriumi opetatud ndukogus.
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Vabariiklik Onkoloogide Teaduslik Selts
ei tekkinud tiihjale kohale. Juba Eesti Vaba-
riigi algaastatel oli loodud professor Ludvig
Puusepa algatusel viahivastase voitluse selts,
mille liikmed andsid inimestele kord kuus
tasuta konsultatsioone, pidasid teaduslikke
loenguid ning koostasid rahvale suunatud
trikiseid vahktdvest. Védhivastase voitluse
ststeemi loomisel oli oluline aasta 1946,
kui asutati onkoloogiadispanserid Tallin-
nasse ja Tartusse. Uute asutuste oluliseks
tulesandeks oli koordineerida vdhivastast
voitlust vabariigis ning organiseerida rajoo-
nidesse dispanseersed osakonnad voi kabi-
netid. Sojajirgsetel aastatel oli vilja kooli-
tatud hulk spetsialiste Leningradi ja Moskva
Onkoloogilistes Instituutides. 1948. aasta
16pus kolis Tallinna Vabariiklik Onkoloogia-
dispanser sisse selleks eraldatud hoonesse
Wismari tdnavas. Seega oli 1950ndate
16puks onkoloogiast kujunenud sisuliselt
iseseisev eriala viljaarendatud ravivorgu ja
eriarstidega ning vajadus seltsi loomiseks oli
ilmselgelt olemas.

Nagu asutatud seltsi nimigi kajastab, oli
rohuasetus seatud teaduslikule tegevusele.
Eeldused selleks olid loodud juba 1947.
aastal, kui Eesti NSV Teaduste Akadeemia
asutas kolme erineva instituudi baasil
(Eksperimentaalse Meditsiini Instituut,
Tervishoiu ja Kutsehaiguste Instituut ning
Kliinilise Meditsiini Instituut) uue laiapoh-
jalise teadusasutuse Eksperimantaalse ja
Kliinilise Meditsiini Instituudi, kus tegeleti
ka onkoloogiakiisimuste ja kantserogeen-
sete ainete uurimisega. Teatavasti tegutses
see aastani 2003, mil reorganiseeriti Tervise
Arengu Instituudiks. Seega oli Vabariik-
liku Onkoloogide Teadusliku Seltsi loomise
hetkel olemas véiljakujunenud raviasutuste
vOrk ning joudsalt arenev teadustegevus.
Killap polnud juhus, et seltsi esimeseks
esimeheks valiti vabariigi vihiravististeemi
uks loojaid ning aseesimeheks tunnustatud
vihiuurija.

Algusaastatest alates on seltsi tegevust
iseloomustanud kindlasuunalised ettevot-
mised. Esimestel aastatel oli seltsi tegevus

suunatud esmatasandi arstide védhitead-
miste parandamisele. Nii néiteks toimus
1960. aastal kimnest koosolekust vaid
kaks Tallinnas. Jirgmisteks sammudeks
olid tihised koosolekud teiste erialade spet-
sialistidega. 1961. aastal toimus esimene
thiskoosolek naistearstide seltsiga, mis
oli asutatud vaid aasta enne onkoloogide
seltsi. Arutati tstiitoloogilise diagnostika
tdhtsust giinekoloogias ning munasarjakas-
vajate teemat. Veel samal aastal toimusid
kohtumised ftisiaatrite ja kirurgide seltsi-
dega. Koige sisukamateks kujunesid mitme
erialaseltsi Gthistiritused. 1976. aastal peeti
ftisiaatrite, rontgenoloogide ja onkoloogide
seltsi ithine koosolek, millest vottis osa 102
arsti. Teemade ring oli tdeliselt multidist-
siplinaarne: kopsuvidhi fluorograafilisest
avastamisest ja bronhobiopsiate morfoloo-
giast kuni kopsuvdhi kombineeritud ravi
tulemusteni.

Seltsi pohikirjalisteks tegevussuundadeks
on olnud arstide kutseoskuste tdiendamine,
innovaatiliste ravi- ja diagnostikaviiside
tutvustamine ning uuemate teadussaavu-
tuste juurutamine praktikasse. Nii tutvus-
tati limfograafia kui olulise diagnostilise

uuenduse esimesi kogemusi meie onkoloo-
gidele juba 1968. aastal, kui NSV Liidu
keskinstituudid seda meetodit alles raken-
dama hakkasid. 1972. aastast alates kasutas
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Harald Vaarik limfogranulomatoosi diag-
nostikaks ja raviks uuendusliku meetodina
splenektoomiat. 1972. aastal esitas ta oma
kogemusi edukalt Saksa DV Véhi Vastu
Vaitlemise Uhingu IV kongressil.

Seltsi koosolekutele on kutsutud mitmeid
nimekaid vélislektoreid. Nii on 1970.
aastatel kdinud kemoteraapia uuematest
seisukohtades loenguid pidamas Moskvast
professor Natalia PerevodtSikova, rinna-
vihi ravist Milano Véhiinstituudi direktor
professor Umberto Veronesi ning rahvusva-
helise Vihitorjetithingu (UICC, International
Union Against Cancer) direktor professor
John Higginson.

Seltsi tegevuse algusaastaid iseloomustas
litkmete aktiivne teaduslik tegevus. 1963.
aastal toimunud IV vabariiklikul rontgeno-
loogide, radioloogide ja onkoloogide konve-
rentsil esitasid onkoloogide seltsi litkmed
28 ettekannet (litkmeid oli siis kokku 46).
Suurte delegatsioonidega osaleti II ja III
Balti onkoloogide kongressil aastatel 1967
ja 1971. Voorustati IT tleliidulist onkoloo-
gide kongressi, millest vottis osa tle 1100
delegaadi ja kiilalise. 1970ndatel osaleti
mitmetel rahvusvahelistel vihikongressidel
ja arendati koosto6d Ungari kolleegidega
Albert Figusi juhtimisel maovéhi varajase
diagnoosimise ja USA teadlastega rinnavihi
epidemioloogia alal. Kasvajate epidemio-
loogia ja statistika vallas tegi Eesti Vdhire-
gister vdga head koosto66d Soome véhire-
gistriga. Tasub meenutada, et sdjajargsetest
aastatest kehtinud ja 1963. aastast kohus-
tuslikuks muudetud onkoloogiliste haiguste
arvestuse sisteemi viljaarendamisel Eesti
Vihiregistriks on samuti seltsil oma osa.

1972-1977 ilmus seltsi litkmetelt Eestis
ule 80 publikatsiooni, neist 3 monograafiat
(rahvusvahelistes védljaannetes 15 artiklit).
Seltsi litkmed tegelesid samuti aktiiv-
selt vdhi esmase ennetusega, koostades
mitmesuguseid metoodilisi juhendeid ja
hariduslikke trikiseid. Suur osa seltsi
litkmetest oli Ghingu Teadus lektoriks.
Ténasel digiajastul on sobilik meenutada,
et Aleksander Gavrilov ja Maano Kivilo
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tootasid 1962. aastal vilja perfokaartide ja
andmete kodeerimise stisteemi, mille votsid
hiljem kasutusele mitmed Noukogude Liidu
instituudid.

Onkoloogide seltsi tegevuse kahe esimese
dekaadi jooksul kujunes vilja tugev onko-
loogia eriala esindusorganisatsioon, mille
tegevus oli siis ja on ka praegu tihedalt 1dbi
poimunud vihikeskuste tegevusega. Teata-
vasti oli ndukogude ajal erialaseltside liks
olulisemaid funktsioone eriarstide ates-
teerimine, ldhtudes kvalifikatsioonika-
tegooriate tolleaegsest siisteemist. Seltsi
tuumiku moodustasid tol ajal onkokirurgid,
sest kirurgia on ju ldbi aegade olnud vihi-
ravi keskne raviviis. Enesestmdistetavalt
kuulusid onkoloogide seltsi ka patoloogid,
kiiritusraviarstid ja vihikeskuste rontgeno-
loogid, hoolimata sellest, et nende atestee-
rimine toimus hoopis teiste seltside kaudu.
See oli pragmaatiline korraldus, sest kdik
moistsid, et selts esindab tdeliselt multidist-
siplinaarset valdkonda. Kiiritusraviarstide
»uletulek® radioloogide seltsist onkoloo-
gide seltsi toimus alles 1990ndate keskel,
kui seda eriala hakati identifitseerima onko-
loogia ja mitte radioloogia haruna. Keemi-
aravi kui uuema raviviisiga tegelesid nii
kirurgid kui ka kiiritusraviarstid.

1981. aastal valiti seltsi juhiks tuntud
uroloog Jossif Beltsikov. Jatkus aktiivne
koost6d Noukogude Liidu Onkoloo-
gide Teadusliku Seltsiga, mille juhatusse
kuulusid Aleksander Gavrilov ja Jossif Belt-
sikov. Osaleti Balti ja tileliidulistel onkoloo-
gide konverentsidel ning alustati koosto6d
Tampere Ulikooli Vahikliinikuga. On paslik
meenutada, et kuivdrd Tartu Ulikoolis olid
onkoloogilise eriarsti koolituse voimalused
tagasihoidlikud, on enamik sellel ajal tegut-
senud onkolooge ja kiiritusravi arste libinud
kas esmase spetsialiseerumise voi tdiendus-
Oppe kursused Moskva, Leningradi, Kiievi
voi mone muu Noukogude Liidu kesk-
instituudi juures. Kiimnendi 16puaastatel
sattus Eesti tervishoid Léddne ravimitoot-
jate huviorbiiti ja sellega hakkasid avarduma
rahvusvahelise koolituse voimalused.
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Kui Eesti taasiseseisvumise jarel algasid
kogu tervishoius pdhjalikud timberkorral-
dused, siis jitkas kaks vihikeskust oma tege-
vust nii, nagu see oli toimunud viimastel
aastakiimnetel. Tegemist oli ajaproovile
vastu pidanud loogilise struktuuri ja hésti
tootavate raviasutustega, kus peale nime-
vahetuse suuremaid sisulisi muudatusi ei
olnud toimunud kuni 2001 aastani, kui
Eesti Onkoloogiakeskus likvideeriti ja tema
osakonnad liideti Pohja-Eesti Regionaal-
haiglaga.

1990ndate alguses asus uuenduste teele
ka Vabariiklik Onkoloogide Teaduslik Selts.
1990. aastal valiti seltsi esimeheks Vidino
Ritsep. Peagi muudeti seltsi nimi Eesti
Onkoloogide Seltsiks. Leiti, et seltsi tege-
vust on vaja oluliselt laiendada ja nii asutati
1992. aastal onkoloogide seltsi pinnalt
Eesti Vihiliit, mis sai katuseks mitmele
tolleks ajaks asutatud patsientide Gihin-
gule, aga ka niiteks onkoloogiaddede selt-
sile. Eesti Onkoloogide Seltsist sai vihiliidu
arstide sektsioon. Siiski jatkas selts kiillaltki
aktiivset tegevust onkoloogide esindus-
organisatsioonina ka véhiliidu koosseisus
ja kimnendi 16puks oli ta registreeritud
iseseisva mittetulundusithinguna sarnaselt
teiste erialaseltsidega. 1996. aastal valiti
seltsi esimeheks Vahur Valvere.

Pédrast Noukogude Liidu lagunemist
taaselustati Balti onkoloogide ldbikdimine
ja nii toimus 1994. aastal Tallinnas I Balti
onkoloogide ja radioloogide kongress, mida
peetakse siiani regulaarselt iga 4 aasta jirel.
Seltsi eestvedamisel toimuvad igal aastal
koolitusliku sisuga koosviibimised Eesti
erinevais paigus. Koostd0s teiste erialaselt-
sidega on toimunud arvukalt arstide hulgas
populaarseid konverentse. Seltsist on saanud
oluline nduandev organ nii sotsiaalministee-
riumile véhiravi korralduslikes kiisimustes
kui ka haigekassale teenuste planeerimise
ja hinnakujunduse kiisimustes. Eesti Onko-
loogide Seltsi liikmed on koostanud paik-
mepohiseid vahiravijuhendeid, onkoloogia
eriala arengukava ja osalenud aktiivselt riik-
liku vihistrateegia viljatd6tamisel. Selts on

ka partneriks Euroopa onkoloogia eriala-
thingutele. Onkoloogia kui multidistsip-
linaarse meditsiinivaldkonna paremaks
esindamiseks on onkoloogide seltsil praegu
kolm alarithma: onkokirurgia, onkoteraapia
ja kiiritusravi sektsioon.

Vaadates tagasi onkoloogide seltsi
poolesaja-aastasele tegevusele, voib
kahtlusteta viita, et hoolimata selle aja
jooksul tthiskonnas ja arstiabi korral-
duses toimunud pdhjalikest muudatus-
test on selts jddnud kindlaks védhiravi
kui meditsiini the kdige interdistsipli-
naarsema haru parimate huvide esin-
damisele. Esimese kolme aastakiimne
jooksul, kui tervishoiu reformimine ei
olnud aktuaalne, oli seltsi tegevuse rohu-
asetus teaduslikul tegevusel. Kindlasti
ei saa sama véita viimase kahekimne
aasta kohta, kui pohienergia on kulunud
mitmesugusele korraldustdole ja teadus-
tegevuse viljundiks on kujunenud klii-
nilised ravimiuuringud. Selliste muuda-
tuste pohjuseks on olnud thiskonnas
asetleidnud protsessid, mis on parata-
matult mojutanud elujoulise tthiskond-
liku organisatsiooni tegevust selliselt,
et kohaneda uue olukorraga. Ometi on
Eesti Onkoloogide Selts olnud 50 aastat
ainus erialadetiilene organisatsioon, mille
tegevuse eesmérgiks on vihiravi arenda-
mine Eestis kogu selle mitmekilgsuses.
50aastane ajaproov annab kinnitust,
et sellisena peab selts ka oma tegevust
jitkama.

Eriala multidistsiplinaarse olemuse
ideest on kantud ka ajakirja kdesolev
number. Seltsi litkmed analtiiisivad selles
vihiravis kasutatavate erinevate ravivii-
side koostoime mehhanisme ja annavad
ilevaate kombineeritud ravi kohast tdna-
pédeva ravistandardites. Teadlikult oleme
jdtnud tulevaste ajakirjanumbrite tarvis
mitmed védhiravi spetsiifilisemad teemaké-
sitlused. Loodan, et iga lugeja leiab sellest
Eesti Arsti numbrist midagi enda jaoks.

Indrek.Oro@regionaalhaigla.ee
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