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PAEVAKAVA

Kolmapéaev, 10. mai

10.30 Erinevad maailmavaated janendel pShinev ravi

Argo Moor

11.30 Inimese taiustamine — homunkulusest kiborgideni
KurmoKonsa

12.00 Teepausjandituse avamine

12.30 Meditsiin on-line
Mare Kdiva

13.00 Tervendavad maastikud: Eesti ndide
Marju Torp-K8ivupuu

13.30-14.30 Lduna

14.30 Taijiquan kui hiina vditluskunst ja terapeutiline harjutus
Lauri Niilisk
15.00 Eesti koolidpilaste flilisilise arengu uuringutest aastatel

1956-1958 Tartu linnas ning Tartu ja Elvaragjoonis
Jaan Kasmd, Tiiu Kasmel

15.30 Rahvameditsiinist Baltikumi teadusajaloo konverentsidel
aastatel 1958-1959
Jaan Kasmel, Tiiu Kasmel



Neljapéev, 11. mai

10.30 Varaseid voorliike eesti rahvameditsiinis
Raivo Kalle

11.00 Ravimid 18. ja 19. sgjandi eestikeelses kalendrikirjanduses
Sella Kuhi

11.30 Kuidas vooras muutub omaks: kaks taime eesti
rahvameditsiinis
Renata Sdukand

12.00 Teepaus

12.30 Uurimissuunad rahvameditsiinis
AveTupits

13.00 GorbatSovi alkoholipoliitika taggjérjed Eesti NSV's
Kdli Arusaar

13.30-14.30 Lo6una

14.30 Mison meditsiin? Uhe 17. sgjandi Tartu tlikooli tudengi
nagemus
Kaarina Rein

15.00 Eesti alkoholipaliitika palgejooni XX sgjndil

Anti Liiv

16.00 Karskusliikumisest siinnib eugeenikaliikumine
Ken Kalling

16.30 Teepaus

17-18.30 Arutelu: Kuidas vooras muutub omaks



Néejapdeval, 13:00

GorbatSovi alkoholipoliitika tagaj érjed
Eesti NSV's

Keli Arusaar

T60 eesmérk on vaadel daaastatel 1985-1987 NSV Liidusteostatud alkohalipolii-
tikataggargi Eestis, edlkdige sellemdju akoholitarbimisd ejarahvatervise néita-
jatele. Taustsiisteemi visandami sekskirjel datakse pdgusalt toonast alkoholipaliiti-
kat, viimase kasitlemisal on tuginetud peamiselt NLK P K eskkomitee otsustel e,
samutti Uleliidulistening kohdike seadusandlikejatéi desaatvate voimuorganite Gi-
gusaktidele. Alkohali tarbimise hindamiseks on kasutatud a koholi miiligi statiti-
kat. Arvandmete allikaks on ENSV Statistika K eskvalitsuse ametkondlikud aru-
anded NSV Liidu Statistika K eskvalitsusel e alkoholi miitigi kohtaEesti NSV's.
Aruannetes esitatud andmed olid vai d ametial aseks kasutami seks ega kuulunud
avalikustamisele. Kasutatud andmed périnesid miiligiorgani satsioonidelt, esitatud
arvud pidid olemavastavuses alkoholijookide tootmise, kaubastamisejatranspor-
digatege evate organi satsiooni de aruannetega, mistéttu ndivad usal dusvaérsete-
na. Lisakson vordlusenaesitatud alkoholitarbimist kaudselt ise oomustavate néi-
tgjate—akohoalipsiihhoosidejafatad sete alkoholimiirgi stuste— muutused toonase
kampaaniataustal.

Kuigi kdnealuse alkoholipoliitikajuured ulatuvad 1980. aastate al gusesse—
karskuskampaaniategeliksautor oli aastatel 1982—1984 peasekretariksolnud Juri
Andropov —, saavutas alkoholismivastane vaitlus haripunkti Mihhail GorbatSovi
ametigaesimestel aastatel (Kenez 1999: 244; Zenkovit§1999: 344-345).

Uldliidulisekarskuskampaaniastardipaugukssa NLK P K eskkomitee 7. mai 1985
otsus" AbinBudest joomarlusest jaa koholismist jagussamiseks’, millegapandi paika
uue al koholipoaliitika pdhiprogramm ning méératleti kasutatavate 6igudike, admi-
nistratiivsetejasotsiaal majandusdike abindude p&hijooned.

Mainitud otsusel e jargnes vastavasi suliste 6igusaktide vastuvétminenii Ule-
liidulisteskui kaliiduvabariikide seadusandvajatéai desaatvavimu organites.



V60ras muutub omaks

Sétestatud 6igusnormide pdhjal saab esiletuuajargmis karskuse juurutami-
sekskasutatud meetodeid. Tunduvalt kitsendati joovastavate jookide miitki, muu
hulgastdsteti hindu japeagi hakati alkoholi miimatalongideausel. Rangelt kee-
lati alkoholi pakkumineavalikel Uritustel japruukimine ametiasutustes, sedaka
toovalise gja. Karmistati sanktsioone alkoholigaseotud digusrikkumisteeest ja
kohustati 6iguskaitseorganeid vastavatel e rikkumistel e rohkem tahel epanu pora-
ma. Parandati narkoloogilise arstiabi kéttesaadavust, tdhustati karskuspropagan-
dat ning pliliti avardada eneseteostusejavabaagjaveetmise véimaus. Kindlusta-
meaks alustatud kampaaniaedukat €luviimist nduti partei- jahalduguhtidelt partel
javalitsuse suunistetgpset téitmist ning kdrval ekaldumist karistati karmilt (vt Abi-
ndudest joomarlusest jaalkoholismist jagusaamiseks ning puskarigjamiselikvidee-
rimiseks, Joomarlusest jaa koholismist jagusaamise ning puskarigjamiselikvidee-
rimise abindude kohta, Joomarl usevastase voitluse tdhustami se kohta, Joomarluse
jaakoholismivastase vaitluse tugevdamise ning puskarigjamiselikvideerimise abi-
ndudekohta).

Aastatest 1980-1990 pruugiti Eestisalkoholi enim 1981. ja1984. aastdl, Uldse
oli 1980. aastate esimesdl pooléel joovastavatejookide miiik mérgatavalt suurem
kui kiimnendi teisel pooldl. Alkoholi tarbiminevahenes 1985. aastast tunduvalt: kui
aastatel 1980-1984 tarbiti inimese kohtaabsoluutse a koholi 10,6-10,9 liitrit, Siis
1985. aastal oli vastav néitgja9,8 liitrit, 1986. aastal 7,5 liitritja1987. aastal 6,4
liitrit. 1984. aastagavorrel desvahenesakohoali tarbimine 1987. aastaks40%. Koos
alkoholismivastase vaitluse raugemisega 1980. aastate | 6puskasvas alkohoali tar-
biminetaas, saavutamatasiiski kohe kiimnendi esimese pooletaset (ERA, f R-
1969, n 4,809, L 30;s835,L 7p; s863, L 7-7p; s889, L 5-5p; s911, L 5p;
s939, L 5p; s964, L 16p; s1014, L 47p; s 1060, L 25p;s1132, L 7p; s1179,L 5p-
6).

Et edtoodud alkoholi tarbimist isel oomustavad arvud tuginevad |legaal sea ko-
holi miitgi statistikale, pole nende pdhjal voimalik jareldada, kasjakui palju oli
levinudillegaal sealkoholi vai surrogaatidetarvitamine. Kirjeldatud | inkalubavad
korvataa koholitarbimist isdl oomustavad tervisenéitgjad, nagu fataal sete alkohol -
mirgistustejaakoholipsiihhoos de esinemissagedus (K aasik 2002: 96-107; Varnik
1997: 38; Liiv 2000: 300; Walberg & McKee & Shkolnikov & Chenet & Leon
1999: 312-318).

IImsdlt seosesuuedkohalipoliitikagavahenes aastatel 19851986 surmagaldp-
penud alkoholmiirgistuste hulk mérgatavalt. Vorrel des 1984. aastagakahanesfa-
taal setealkoholmirgistuste arv 100 000 inimese kohta 1986. aastaks 45%, abso-
luutse akohali tarbimineinimese kohtavahenes samal gjal 40%. Aastatel 1986
1989 piisisfataa sete a koholimirgistuste hulk véike, mérgatav kasv algasalles
1990. aastal. Kailmnes 1985. aastast nii alkoholipsiihhoosi desse haigestumiste
kui kavastavadiagnoosi gahospitali seeritute hulgakahanemine (Liiv 2000: 301).
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Vorreldes 1984. asstagavahenes a koholipsiihhoosidearv 100 000 inimesekohta
1987. aastaks 57%.
Arhivaalid

Eesti Rahvusarhiiv (ERA), fond R-1969, nimistu 4, séilikud 809, 835, 863, 889, 911,
939, 964, 1014, 1060, 1132 ja 1179.

Kirjandus
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Teia-ToanM.

Kaasik, Taie 2002. Alkohol ja vigastussurmad Eestis. Viru, Atko-Meeme & Volver,
Anne (toim). Teadusvaade alkoholile. Tartu: Eesti Karskusliidu Karskusiihendus
AVE.

Vérnik, Airi 1997. Enesetapud Eestis 1965-1995 = Suicide in Estonia 1965-1995.
Talinn: IMR.

Liiv, Anti 2000. SAltuvushaigused sdltumatus Eestis. R&éts, Ebba (koost). Eesti uue
aastatuhande lavel: Véikerahva véimalused ja valikud. Tallinn: TEA Kirjastus.

Waelberg, Peder & McKee, Martin & Shkolnikov, Vladimir & Chenet, Laurent &
Leon, David A. 1999. Economic change, crime and mortality crisis in Russia:
Regional analysis. British Medical Journal 317, |k 312-318 (vt ka http://bmj.
bmjjournals.com/cgi/content/full/317/7154/312 — 4. mai 2006).

Oigusaktid

Abindudest joomarlusest ja alkoholismist jagusaamiseks. NLKP Keskkomitee 7. mai
1985 otsus. Rahva Haal 1985, 17. mai.

Abindudest joomarlusest ja alkoholismist jagusaamiseks ning puskarigjamise likvi-
deerimiseks. NSV Liidu Ministrite Nukogu 7. mai 1985 méarus 410. Rahva
Haal 1985, 17. mai.

Joomarlusest ja alkoholismist jagusaamise ning puskarigjamise likvideerimise abi-
ndude kohta. Eesti NSV Ministrite Noukogu 28. mai 1985 méérus 313. Eesti
NSV Ulemndukogu ja Valitsuse Teataja 26, 1985, art 449.

Joomarlusevastase vaitluse thustamise kohta. NSV Liidu Ulemnéukogu Presiidiumi
16. mai 1985 seadlus. NSV Liidu Ulemnéukogu Teataja 21, 1985, art 369.
Joomarluse ja a koholismivastase vditluse tugevdamise ning puskariajamise likvidee-
rimise abindude kohta. Eesti NSV Ulemndukogu Presiidiumi 28. mai 1985 sead-

lus. Eesti NSV Ulemnéukogu ja Valitsuse Teataja 17, 1985, art 292.
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Neljapdeval, 10:30

Varasaid voorliike eesti
rahvameditsiinis

RaivoKalle

V&ib vaid oletadapdhjusi, mikskunagi istutati Eesti kdogiviljasedadesse, ilupee-
nardel e ning kloostri- jaapteegiaedadesse valismaalt toodud taimi. Uhe pdhjusena
vlimeoletada, et L 88ne-Euroopataimestik, kust enamik siiatoodud taimi périt, oli
selleksgjakspdhjalikumalt uuritud jaseal setest looduslikest taimedest oli aretatud
rohkesti kultuurtaimi. Teiseks p8hjuseksvaisalla, et baltisaksaaadlikud tahtsid
omamgisateaiad kujundadatdelise Euroopaeeskujul, kavisid nad otsidavaima-
lusi roogade maitsestamiseks valismaiste kokaraamatute soovituste kohaselt.
Haiguste ravimisekskasutasid apteekrid Euroopasjarele proovitud ravimtaimi.

Kui pajuoli tollal eri liiki taimi, mistegelikult Eestisse sissetoodi, & saakunagi
teada, sest Eesti kliima erines L&ane-Euroopa omast jakdik taimed el saanud
kohaneda, pedegi poletaimede sissetoomist enamasti dokumenteeritud. Siiski leid-
sidmdnedki sissetoodud taimed inimese kaasabil endal e siin soodsaid kasvukohti
kaloodudikeskoodustes.

Kui laidt sissetoodud ravimtaimed Eestislevisidjakuidasneid sinseskultuuris
omaksvoeti, vajab ved selgitamist. Kaei oleteadaravimtaimede Eestissetoomi-
seaega. Kindlasti téiendati peenraid seemnetevai istikutegapidevalt jasedate-
hakse senini.

Esimese botaanilise Eesti taimede nimestiku koostasAugust Wilhelm Hupel
(1737-1819), kes pani omateoses Topographische Nachrichten von Lief- und
Ehstland (1777) kirjaEesti- jaLiivimaa kasvanud kultuur- jalooduslikud taimed.
Sdllesloendisleiame esmakordselt mainitunatanaseksjubanaturaliseerunud ra-
vimtaimed: harilik katkujuur (Petasites hybridus), harilik sigur (Cichorium
intybus), aedvaak (Inula helenium), aed-méadardigas (Armoracia rusticana),
harilik seehilill (Saponaria officinalis) jal6hnav kannike (Miola odorata).

M aaked sed nimed saadi uutel e taimedel e saksakeel se nime mugandusest voi
taime kasutami se eripéarast | ahtudes.
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Kuigi mainitud kuustaime suudavad omakasvukohast véjatdrj udapérismai-
sed like, jé8vad nad Siiski enamasti inimkaas g ateks (antropofiditideks). Nad var
javad inimtegevusest mdjutatud kooslusi. Peenardelt alanud metsistumineonlevi-
nud parkidesse, kalmistutel e, tiikide kal dale, méodaraudtee- jamaanteedérseid
kraave, kiviaedade korvaleja prahipaikadesse. Kord jubakasvamahakates jaé
vad nad sinnaaastakiimneteks, midat&endab nende kasvamine mahajaetud talu-
devaremete Umbruses.

L aid daselevimise pdhjuseksvaisollanendetaimede mitmeotstarbelisus maitse-
jaravimtaim, kddgivilja jaravimtaim, ilu- jaravimtaim, majapidamis- (pesuaine)
jaravimtaim,

K oos uute taimede levikugatulid kanende kasutami se 6petused. Esimesed
kirjalikud retseptid liikusid saksaked seskirjanduses, eesti keeldetdlgiti need hil-
jem. Trikitud kasutusdpetuse kdrval levisrahvaseas suulineteave. Parimusse
paasenud teave omandaskirjalikesalikates olevast erinevavormi jasisu.

\/ 80rliikide etnobotaanikeat pole piisavalt uuritud. Pohjusekstdendolisdlt see, et
Eedti floristid on siiani tegelnud pohiliselt loodusliku taimestikugajasissetoodud
liikidele on pooratud vahe tahelepanu (Kukk 1999).

Kirjandus

Kukk, Toomas 1999. Eesti taimestik. Eesti |ooduse mitmekesisus 2. Tallinn: Teadus-
teAkadeemiaKirjastus.
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Neljapdeval, 16:00

Karskudiikumisest siindis
eugeenikalitkumine

KenKaling

Eesti karskusliikumise gjal oo tiks tahk — alusepanek hilisemale kodumai sele eu-
geenilisdeliikumisde—onleidnud ténapdeval vahetahe epanu. Sindmuson Siiski
vaart meenutamist, sest omaaegne eugeenikaliikumineoli peaminejéud tihiskon-
nas, mistdstis Uldsusehuviorhiiti tanapédeval gi tahel epanu leidvaiibetemaatika.

Karskusliikumise pegj oone arenemine paternalistlikuks, kohapeal sest kars-
kust6ost vodrandunud n-6 eliidiprojektiks hakkas kujunemajubaenne Eesti ise-
seisvumist. PGhjustas sedarahvusliku liikumise mdnedeliidrite (Jaan Ténisson,
Villem Reiman) arusaam, et karskudiikuminee pruugi ollavaid terveteeuviiside
tagaja, vaid kavahend suuremate rahvuslike eesmérkide saavutamisel. Sdllist 1&
henemi st vdimendas g astule omanerahvusd usel eomaste kas tl uste biol ogiseerumine
jatduteooriatejdudminekaEestisse.

Eesti isesaisvudesoli eugeenilineideol oogiarahvudiku liikumise mitmeteliidri-
te poolt omaksvdetud, karskudiikumisdeoli lisandunud el itaarne, abstraktset, n-6
Ul dist eesmérki silmaspidav aspekt ning lilkumineiseoli tugevasti mdjustatud too-
nasest loodusteadusdlikust jameditsiinilisest mottest (liikumise uued liidrid olid nt
Villem ErnitsjaJiri Vilms).

| seseisvas Eestisolid tekkinud tingimused rahvusdliku eugeenikute organi sat-
siooni rgjamiseks. 1923, aastann Tervishoidliku lennu korraldanud Eesti Karsudliit
avaldaski samas soovi, et edaspidi tegel eksid selliste projektidega eugeenikud.
Eugeenikasdltsasutati Eestis 1924. aastal.

Kuigi liikumised olid koost66d tegemas, viib Eugeenikasdlts jakarskudiikumi-
sel8bil66gi vordlus Eesti Gihiskonnas arusaamisele, et solidarismi kalduvarahvus-
riigi oludesolid eugeenikute vdimal used omasBnumit levitada paremad kui sot-
siadldemokraatiapoolehoidvatel karsklastel.
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Kolmapéeval, 15:30

Rahvameditsiinist Baltikumi
teadusajaloo konverentsidel aastatel
1958-1959

Jaan Kasmdl, Tiiu Kasmel

Esimene Baltikumi teadusajal 0o konverents Vabariikidevaheline ndupi damine
Baltikumi loodusteaduse ja meditsiini ajal oo probleemide tundmadppi miseks
korraldati 6.—7. juunil 1958 Riias. Enamik tUiheksast ettekandest kasitlesmeditsii-
nigjal oo probleeme. Allesjargnenud diskussioonide kaiguskerkisid esilekakisi-
mused rahvameditsiinist, kuguurestehti isegi ettepanek hakatavaljaandmaBalti-
kumi rahvameditsiini kogumikku.

Teinekonverentspesti 20.—22. jaanuarini 1959 Tartus. Kuulati 14 ettekannet,
neist kuusolid Eesti teadlastelt. Konverentsist osavétjatel e pakkus suurt huvi tol-
last Tartu Riikliku Ulikooli arstiteaduskonna&ppejdudude meditsiinidoktor Mihkel
Kasejameditsiinikandidaat Kaljo Villako thisettekanne “ Rahvameditsiini mater-
jaidekogumisest”. Diskussioonideajal avaldati arvamust Balti liiduvabariikide
rahvameditsiini tundmadppimise Ghtse kavakohta.

Kolmaskonverents, miserineskahest varasemast osavétjate suuremahulga
poolest, peeti 30. novembrist kuni 2. detsembrini 1959 Vilniuses. Lisaksplenaaris-
tungiletdtas esmakordselt kaks sektsiooni: meditsiinigjal oo ning futiska-mate-
maatikajatehnikateaduste oma.

Arstiteaduse gja 00 sektsiooniskuul i 15 ettekannet. Sisukasettekandes* Lee-
du rahvameditsiini el emendid kaasaegse teaduse probleemidevaguses’ arendas
Jokiibas Skliutauskas huvitavaid métteid kohalike vanaderavivotetejadieedi koh-
ta. Selle sektsiooni 66 | 6pul omandasid diskussioonid ks kuteskiis mustes, ise-
aranisrahvameditsiini osas, 8gedaisel oomu.

L Uhikese gjajooksul peetud kolmel esimesel Baltikumi teadusajaloo konve-
rentsil olid tagasihoidlikult esindatud karahvameditsiini kiisimused.
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Kolmapéeval, 15:.00

Eesti koolidpilaste futsilise arengu
uuringutest aastatel 1956-1958 Tartu
linnas ning Tartu ja Elva rajoonis

Jaan Kasmdl, Tiiu Kasmel

20. sgjandi keskpaigaks oli mnede ebasoodsate tegurite m&jul tekkinud maha-
jédmuseesti kooliBpilasteflisilisearengu hindamisd: puudusid selleksvagalikud
hindetabelid ehk standardid. Koolides, haiglates, spordittsjne kasutati peamiselt
saksajavenelastefllsilise arengu hindamise standarditabeleid. Neid agaei ol-
nud selleks ki ge sobivamad, sest igarahvaantropol oogilised tunnused peegel da-
vad Bigesti ainult sellerahvaendafulislist arengut.

Seetfittu al ustati 1956. aastasiigisel tollase Tartu Riikliku Ulikooli zooloogia
kateedriseesti kooliBpilagteflilisilise arengu uurimist. Nimetatud uurimistod juhti-
mise vottisendapeal e pool e koormusegadotsendi ametikohal téétanud JuhanAul
(sastast 1957 zool oogiaprofessor).

M&6tmistegaalustati Tartu linnasning Tartu jaElvarajoonis (praegu Tartu
maakond). Jargnesid uuringud Eesti teistes piirkondades (PBlva, Rapla, V6ru, Harju,
Kohtla-Jérve, Haapsalu, Keila ja Parnu rgjoonis ning Talinnas ja Parnus).
1967. aastani kestnud uurimistéode k& gus méddeti kokku 14 862 koolipoissi ja
15 195 -tudrukut vanuses 7-18 aastat.

Andmeid koguti septembrikuusekspedits oonidekéigus. Va davaenamiku mo6t-
mistest teostasdr J. Aul ise, valtimaks erinevatest mo6tmi stehnikatest tekkidavoi-
vaidvigu. |ga ekspeditsioonil keesasolnud 2—3 biol oogiaosakonnalidpilast osdesid
abitdodd, viisid18bi veetlus jatoimetas d osamB6tmis. Andmed to6tasid tksikute
piirkondadekaupaldbi ekspeditsiooni liikmed.

TartulinnakooliBpil aste md6tmistel osdenud biol oogiaosakonnadilidpilasd Viivi
Schittsil valmis 1958. aastal kogutud andmetetddtiusejérel diplomitdd Tartulin-
na koolidpilaste fllisilisest arengust, Tartu ja Elvarajoonis ekspeditsioonidel
osdenud UliBpilasd Evi-Mai Kirh&idingil aga1959. aastd diplomitdo Tartuja Elva
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rajooni Uldhariduslike koolide 8pilaste fulsilisest arengust. Mdlema t66 li-
sasonantud 11 antropomeetrilisetunnuse hindetabelid nii koolipoiste kui ka-ttid-
rukute kohta.
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Kolmapéeva, 11:30

| nimese taiustamine —homunkulusest
kiiborgideni

Kurmo Konsa

Elametehnol oogiagjastul jakuigi tehnoloogiaon thel vai teisel kujul olnud pikka
aegainimkultuuri lahutamatu 0sa, e ole seekunagi varem meiedunii téielikult
méaaranud. Tanane tehnol oogiaeristub nii modernismied setest kui kamittelddne
Uhi skondade tehnol oogi atest peamiselt selle poolest, et selletéiustaminejaaren-
damine on muutunud i sevdartuseks.

Varem oli tehnoloogiaalati alutatud mingitele kdrgematelenormidel ejavéaar-
tustele—moraal setele, poliitilistel e, religioossatele. Tanapdevanetehnol oogiatun-
dub agaolevat edukalt lahutatud kdigest sellisest. Keskkonna- jameditsiiniectika
plitiavad mdningaid tehnol oogiaaspekte kil anal lilisidajaméj utada, kuid tegelik-
kuses on see vaid tagantj arel e reageeriminetehtud avastustel e jakasutusel e voe-
tud tehnol oogiatele. Naiteksvaib siin tuua GM Ode (geneetiliselt muudetud orga
nismide) teendisedebati. Samal aadsed probleemid on aga seotud kakdigi inime-
sdle suunatud tehnol cogiatega. See oninimkonnagjal oostéiesti uusolukord.

Tanapaevatehnol oogiaon muutunud Ulimaspetsi aliseerumisetingimustes nii
keerukaksjaareneb sallisekiirusega, et mittespetsialistidel on peaaegu véimatu
selletdpset olemust jatdhendust tabada. Teadusliku teadmisejasedarakendava
tehnol oogia imber on kujunenud omaette kultuur. Tehnoloogiad omandavad ka
jarjest suuremat geograefilist jagjalist mdju. Nii tuumatehnol oogiakui kanéiteks
insenerigenestikamdjud ulatuvad kaugesse tulevikku egaole piiritletud kakitsa
alaga.

Transhumanistliku filosoofiapool dgj ate arvatestuleb erinevaid tehnoloogiaid
(geeni-, nano- jainfotehnol oogiad) kasutades muutaolulisel méaral inimest kui
bioloogilist liiki jakoos sellegaviiainimkond uuel e arengutasemel e. Uued tehno-
loogiad muudavad maailmaniivérd, et meiejareltulijad poleenaminimesed, vaid
postinimesed (posthumans). Paljuski sarnanevad need projektid ulmekirjanduse-
le, kuidigd juhul onnad mérgiks muutuvast tihiskondlikust japoliitilisest kliimast.
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V dib-ollatédhendab see, et olemendusloobumainimolemusejainimlikkusesenis-
test kasitlustest.

K desolevasettekandes vaatl eninimesetehnol oogiliseté ustami segaseotud edtilis
jafilosodfilis kiismus. Etinimesetéiustamise problemaatikaei olekaugedltki 20. sa-
jandi leiutis, teenlihiekskursika sdlleva dkonnaga ukku.
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Kolmapéeval, 12:30

Meditsiin on-line
MareKodiva

Ettekanne anal Gilisib (ihe rahvaarsti Gihte on-line suhtlemist ja ihe meedikute
ametliku portaali suhtlemisstrateegiaid.

Taustaks ettekandele:

1. Meditsini-alaneinformatsioon liigub veehiserinevasvormisjasuhtlemiska
nalites: jututubades, isiklikel veehilehtedel, e-gjakirjanduses, seltsidejaorgani sat-
sioonidelehekiilgedel jm. Omaveehilehed on kamitmel alternatiivmeedikul ja
nende tihendustel.

Kaerinevad arstide tihendused pakuvad organi satsioonilise teabe kérval kirju-
tis ametidlagjaoost, programmilis kirjutisi koostagasisideliidesega (vt nt Eesti
Ammaemandate Uhendus) jakavdimalusi on-linekonsultatsiooniks.

2.16. 08. 2004 vastas Vormsi Enn Eesti Paevaleheon-lineversiooni veergu-
de luggatekiis mustele. K okku 1694 kirjajaadvustab suhtlusteemasid, kiisijateja
vastgjahuvisid jm. Suhtelisalt spontaanselt kogunenud aines (intervjuu oli eelne-
valt gjaehesvdljakuul utatud, kiisijate suhtesei olnud piiranguid) meenutab ligil&
hedaselt suulist vabavestlust loengu jarel . Keskne teemaon-line kommunikat-
sioonisoli meditsiin, millekshéé estaska Ennu tutvustav kirjutis.

3. Meditsiiniportad http://mww.kliinikum.eesisaldab pohiméttelisdt erinevaid
vdimalusi nBuannete saamiseksjahai gustega seotud stress maandami seks.

Kliinikumi portaali meniUst leiab valiku konsultatsioon alt erid aartid, psiih-
holoogid jaraviminBustagjad, kesreklaami kohaselt vastavad portadi kasutgjapoolt
anonuiimselt esitatud kiisimustele. Seni vastatud kiisimusi saab lugeda kilgme-
nlilistoodud teemade alt.

Menluiist arutelu (paik foorumi ehk vabaarutel u jaoks) |eiab aga kasutajate
omavahdis arutelusid tervist puudutavatel teemadel. Temaatikaon mérksakit-
sam kui konsultatsioonide puhul. Arutelu toimib anal oogilisdlt Delfi temaatiliste
foorumitega— osavdtjate omavaheline kommunikatsioon tervise teemadel .

4, On-line meditsiini Uheksolulisekskiiljeks peetakse allikausal dusvaérsust.
Malemavaatlusaluse néite puhul (Kliinikumist on analtitisitud 1ahemalt Gihevald-
konnateated) on autoriseeritud arst/rahvaarst jaanoniitimsuse vdimal ust pakutud
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patsiendile. Kliinikumi portaalis pakuvad praegu teenust mitte Uksnes professio-
naal sed meedikud jateenus on omandanud e-&ri tunnuseid.

Ettekanneotsb vastust jargmistel e kiis mustele. Mida (jamillistel e probleemi-
dele) otsib kasutgjavastust on-line meditsiinist? Kasinformatsiooni usal dusvaér-
sus on seesuguste meditsiiniliste vastuvottude juures esmase vaartusega? Kas
Kliinikumi portadli javeehimeditsiini pdhja voib eeldada, et Eesti Uil dinemeditsiini-
mudel on muutunud? Kas veebimeditsiini tekstid on vorreldavad meditsiiniliste
narratiividegajamilliste tunnusteganeed on?
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Neljapdeva, 11.00

Ravimid 18. ja 19. sajandi eestikeelses
kalendrikirjanduses

StellaKuhi

Uurimust6o pdhineb 18. ja19. sgjandil ilmunud eestiked seteskalendritesleiduval
meditsiinilisel teabel, missisaldab soovitus ravimitevalikuks haigustejahéirete
korral. T60 eesmérk oli anda tilevaade kalendrisaval datust, levinumatest ravimi-
test, mbtteviisidest japeamistest tendentsidest ravimikasutusel ja-valikul.

Meditsiinilised nduanded ilmusid kalendrisseales 18. sgjandi 16pul, mil vaimu-
likud teemad vahetusid tasapisi ilmalikejapraktilisemate teemadega. Jubaesme-
sesravimeid késitlevaskalendris mainiti apteegirohtusid, mistollal arstiabi vaga
piiratud kattesaadavust jaapteekide vahesust arvestades polnud maai nimesest
luggdekuigivord abiks.

19. sgjandi teisel poole kasvas mérgatavalt ravimiaastekirjutistejanduanne-
tehulk kalendriveergudel ning suurenes apteegirohtude valik. Es mestesravimi-
alast teavet sisaldavates kalendritesjagati ravitsemissoovitus eluliselt téhtsate
naidustuste korral, nagu esmaabi, el ustaminejanakkushaigused, 19. sgjandi teisel
poold lisandusjubakergemaid néidustusi, misviitab rahvaelujarjejatervisiku
seisundi paranemisgle.

Ravimitevalik on kalendreis8&rmiselt mitmekesine. Tollast konteksti arvesse
vétteson ravimitenakasitletud tanapaevakstavatuid, ebausal dusvédrseid, vastu-
vBetamatuid jaunustatud ravimeid, nditeks dadikat, tael g, tubakat, kohvi, seepi,
tinti, paberit, vett, mulda, rasva, kiilinlavaha, villa, Sitta, jahu, sinepit, pipart, dli jne.
Leidub dpetusi, mison omaaegumatuses piismajaanud jamidaosatakse katea
duslikult pdhjendada. Nende kérval on agarohkesti soovitusi, millejargidesvaib
haigeveelgi haigemaksjaada.

Ravimid onuurimusssliigitatud apteegiravimeks(neid polnud vaimaik mujalt
hankida), taimseteks, loomseteks, seguravimiteks (mitmest komponendist koos-
nevad) jatanapdevases mdistestoiduainete alakuuluvateks. Lisakson eraldi k&
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sitletud ravivedelikke, naguves, 8&dikasjaakohol, milld oli tollasesravitsemises
omakinde roll.

Apteegiravimid haaravad nduannetest endaallaumbes kolmandiku. Selgelt
enim leiavad mainimist antiseptikum karbool hape (jéudiska endreisse 19. sgjandi
[6pul), puudli jadli ning nuuskpiiritus.

Taimede osaravitsemisnduannetesjaab allaapteegiravimeile, hdlmatesum-
besviiendiku ravimeist. Nende hulka kuuluvad tdnapaevani Ul dtuntud ravimtai-
med. Neist sagedai mini nimetatakse kal endreiskummelit, raudrohtu, palderjani,
tammekoort japérna. Levinuimakstaimede kasutamise viisiks on vesitdmmis,
vahem soovitusi on varsketaimekasutamiseksvoi a koholtGmmisetegemiseks.
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Neljapdeval, 15:00

Eesti alkoholipoliitika palgeg ooni
20. sajandil

Anti Liiv

Alkohalipoliitika on seadusandja ja téitevvéimu tegevus elanikkonna sa-
janditevétel kujunenud alkoholitarbimise harjumuse &rakasutamisel jaseisneb
plides optimeeridaakoholi tootmisest jaturustamisest saadavat riigitulu alkoho-
litarbimisest johtuvate kahjustuste taustal jaerinevate huviriihmade survetingi-
mustes. Traditsioonilisalt on karskudiikumine pel galt iksmarginaal setest huvirth-
madest.

Alkohoalipoliitika kitsamasmdtteskésitleb akoholi valmistamise, ekspor-
di-impordi, turustamise, hinnapoliitikajamaksukujunduse mehhanisme, mison
avalikkusesjaTV kaamerate ees arutamiseks Ulimalt sensitiivsed kiisimused.
Nende puhul Uritatakse vastutust alkoholimiligist kiirelt lackuvate (riigilevajali-
ke) rahasummadega kaasnevate kaugema tuleviku vaaramatute kahjude eest
veeretadakaskohalike omavalitsuste (KOV) vdi sotsiaaltoetustegategel evami-
nistri dlgadele.

Alkohalipoliitika on lahutamatu osa riigi sotsiaalpoliitikast ja demo-
kraatiatingimustes pesksid kdik erakonnad esitamaomavaated akoholipoliitikea-
le. 21. sgjandil onenamik Eesti paliitilis parteisid pragmaatilistel kaa utlustel hoi-
dunud poliitiliste debatti de k&igus vastamast selgelt kiis mustele, mison Eesti Va-
bariigile pikemas perspektiivisolulisemad: kasakoholigaseotud maksudest aeku-
vad tulud vGi alkoholitarbimisegavadramatult kaasnevad kahjud (8nnetused, kuri-
tegevus, enneaegne surm, perekondade laguneminejms)? Seetbttu on Eestissel-
listelesisulistelekiisimustele arukaid vastuseid vBimalik saada iiksnes 2—3 kuu
kestel ennekohalike omavalituste, Riigikogu vai presidendi valimisi. Ulejgsnud
gjal pultakse nendel e kiisimustele andavaimalikult ebamééraseid vastuseid ja
igati téhelepanu alkoholi eest laekuvarahatahtsusest riigiedlarvelekdrvalejuhti-
da. Karskudliikuminee suudaldreeglinasaadarahvaenamusetoetust.
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Reaalsealkohalipoliitika kujundamist mgjustab riigi majanduslik olu-
kord, anikekultuurilinetasejaihiskondlike liikumiste (ihendused, surverih-
mad, huvirihmad, erakonnad) ettekujutused sdlleriigi kodanike €lu korraldami-
sest. Seeonalati seotud vaitlusegavdimalikult enamate hdélte scamise eest jarje-
kordsetdl valimistel. Jubaettevdib kindd olla: millist uut meedet akoholipaliitikas
kaei pakutaks, kolmandik elanikest ei olekindlasti rahul.

Eesti onviimase 300 aastavaltel |&binud erinevad suhtumised alkoholipoaliiti-
kasse. Sellegjajooksul on eestlased olnud alkoholipoliitikavalikul otsustajateks
vaid 35-40 aastat. Muul gjal on valikud tehtud eestlaste eest, pidadessilmasedl-
kdigevooramaiste vallutgjate huve.

Arkav eesti rahvusus (Carl Robert Jakobson, Matthias Johann Eisen, Ado
Grenzstein, Jaan Tonisson jit) kasutasjuba19. sgjandil rahvusliketunnete dhuta
misel osavalt organisatsioonilise vorminakarskudiikumist. Sedaaduskatsaariva
litsus. Kuid 6. juunil 1889 kinnitati siiski Torissealsekoolmeistri Jiiri Tilgavisa
teotlusetulemusel Eesti esmenekarskusselts Téht.

1. periood: Esmesemaailmasdjaeelneleebdt alkoholitarbimist piirav alko-
halipoaliitika(1900-1914) jasdjaaegne akoholimiitigi piiramine (1914-1918), kus-
juuresakoholipoliitikat Eesti aladel méérasiksnesVeneKeisririik.

1900. aastal pandi Batimail maksmakrahv Sergel Witte (1849-1915) kroonu
viinamonopol, millegavahendati damrahval e akoholi kéttessadavust. Karskudlii-
kumise etteotsasaid niitid rahvuslikult kéremeel semad Villem Reimann, Jaan
Tonisson, Oskar Kallas, Karl Einbund. Asi 18ks sedavérd &gedaks, et
1905. aastaméssu gja pdletasid karistussalklased K ose karskusselts mgjamaha,
Ukskarskusseltsi esimeeslasti maha, paljud karskusjuhid kiiliditati Siberisseja
karskussdltse suleti. Aastatel 1907-1914, massujargseisleebemais oludes pdimu-
sidrahvudik jakarskudiikuminetdusujoonestihedalt omavahel.

2. periood: iseseisvunud Eesti | Ghiaegnetéidlik keeluseadus (1918-1920).

Muudatuset6i 1914. aasta danud ilmasdda. Sgjatandril (kuhu Eesti Uprispea
gi sattus) kuulutati vé jaked useadus, mispdhjustaskorruptiivses dhkkonnas lisna
laial dase alkoholigasahkerdamise. | sesel svunud Eesti Asutav Kogu pidasisekes-
kiségedaid vaidlus teemal, kuidasminnaedasi.

3. periood: tSekislisteem (1920-1926) kui jarelandminerahavajadusele.

Hadlte Ulekaaluga pandi 1.juulist 1920 alkoholi miimisel maksma
tSekististeem (tSekigaoli 8igus ostakuusesiti 0,5 toopi (hiljem 1 toop) piiritust
igallle 20-aastase meeshinge kohta. Sel gjal sai Ule Eesti tuntud karskustegel a-
sekskeelemees Villem Ernits(1891-1982).

4. periood: vabamiitk, kuid samasriigi jaKOV rangekontrall alkoholimiilgi
Ule (1926-1935) —kompromissraugevakarskudliikumisega.

TSekislisteem kaotati 1. jaanuarist 1926 ja Eestishakkaskehtimaviinavaba-
muiik. Siiski séilisriigi jaKOV tugev kontroll. 10. mail 1927 voeti Riigikogus
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vastu piiritusejaa kohool setejookide miiligi seadus, mislaiendasKOV kedludi-
gust sulgedaal koholi miitigikohti kohaliku r ahvah&életuse abil. Tartu Ulikooli
UliBpil ased tarbisid mérkimisvérsdt vahe alkoholi. Alkoholi mitgikohti oli Eestis
1933. aastal 1064. Alkohalitarbimine tihe elaniku kohtaaastasoli 2,05 liitrit ab-
soluutset alkoholi.

5. periood: akoholimiitgi aeglanelaiendamine president K onstantin Pétsi toe
(1935-1940), set shjaed Shtu vajadused eeldasid riigile uusi sissetulekuid.

1934.ja1935. aastal muutisEesti kehtivaid alkoholiseadus, vottesK OV-It &ra
Oiguseiseakoholimudki piirata(RT 1935, nr 16). 1938. aastal oli Eestis2400 al-
koholi miiligikohta, Uheelaniku kohtatarbiti aastas 3,14 liitri absol uutset alkoholi
ning alkohali tarbimise poolest seisisEesti nell aastail jubariikideesirinnas.

6. periood: akohoalitarbimine muutustaasvédrveimu allasattunud eestlasele
aegamisi Uhaomasemaks (1940-1960).

Keerulised 1940ndad sj & javdimude vahel dumi se aastad t6id kassaa kohali
odavnemise, kéttesaadavuse olulise paranemisejaillegaal sealkohali (puskari) laie-
neva leviku. Aastatel 1940-1960 olid olulised kolm suundumust:
(&) dkoholitarbimine muutus ihamassilisemaks, (b) haenam naisi hakkastarvi-
tamaakohoali ning (c) Gheinimese kohtaaastastarbitavad alkoholikogused kas-
vasid.

7. periood: akohalitarbimiselevik Eestisvajusvdimude kontrolli alt (1960
1985), akohol muutushédavajaikukslaiatarbekaubaks.

Alkohalitarbimine muutusigapaevaseks, katdo gjal tarbiti sageli pdevaskuni
0,5 liitrit vodkat inimese kohta. Miiligiletuli odav piiritusegatugevdatud vein, nn
peedikas. Abiliste palkamisal kodustel e ehitus- japdlluttddel e kujunes maksevar
hendiksviina- vai veinipudel. Uhalaiemalt hakkasid naised tarvitamaal koholi ka
t60 jaisegi rasedusegjal. 1970. aastail hakkasid glimnaasi umi&pilased purjutama
kohati jubadppetundides. Mitmepaevastejoomingute tdttu tédlt puudumine muu-
tusmassiliseks. Isegi arstidel oli joomaperioodi dest pdhjustatud t66l uuse, samuti
usujuhtidel. Sagenesid akoholigaseotud haigestumised, 8nnetused jakuriteod, al-
kohool sed psiihhoosid ning enesetapud. Alkoholitarbimine tiheinimese kohtaaas-
taskasvas 11,2 liitri absoluutse dkoholini. ENSV ministritendukogu 11. novemb-
ri 1980 méarusenr 675 téitminekukkuslabi, kuigi alkoholisltlaste spetsialiseeri-
tud ravivoodei d dnnestusrohkendada 210 voodikohalt (1. jaanuaril 1980) 592 voo-
dikohani (1. juuli 1985), sedlt edas 730 voodikohani. Maakondades moodustatud
joomarlusega véitlemisekomigonid e suutnud enam midagi ette vottakiirelt
laienevaalkoholitarbi mise véahendamiseks. Aastas saadeti Eestis kohtu otsusega
kuni 3000 perevagival dset alkoholisdltlast 1-2 aastaks sundravile. Vaid 5-10%
neist olid viisaastat pérast sellist sundravi vabanenud akoholisBltuvusest. 1984. aas-
tal osteti Eestisakoholi 268,2 rbl eestjajoodi 11,2 | absoluutset alkoholi inimese
kohta (veidi tle Uhe pudeli vodkat inimese kohtaiganadal). K&ige enam tarbiti
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akohoali V8rumaal (14,3 | absoluutset alkoholi aastas). 1984. aastd 18pul dli riikli-
kusdkoholisdltlasteregistrisarvel 20 112 akoholisdltlast (neist 2556 alkoholisdlt-
lasest naist). Tallinnas oli 1984. aasta|dpul teada 384 hulkur-alkoholisdltlast.
1984. aastal 6pusmiilidi Eestisalkoholi 247 riiklikust ja943 kooperatiivilekuulu-
vast kauplusest. Uhasel gemaks sai, et mediitsiin e suudamedikamentidegaalko-
holisdltuvust ravida, probleem on pigem pedagoogilinejasotsiaalne. Psiihhiaater
Aksd Eisti eestvedamisdl asutati 20. septembril 1969 Tartusa koholisdltlasteene-
seabiklubi Anti-Bakchaos, mille unikaal netrikoloor puhitseti 1970. aastastigisel
Pihgjarvelahistel.

8. periood: Mihhail GorbatSovi seaduse valjusegakitsendatud alkoholimiiok
(1985-1989), misséastishulgadusid, kuid aratas eestlastesraevukapahameel e
japdhjustas hulganisti linnalegende.

Diktatuuririigile omaste (leebete) sunnivahenditegavahendati jarsult alkoholi-
tootmist jaselle kéttesaamist ning degradeeriti ametnikke, keslubasid ollaaluva
tel t60 gjal tdokohal alkoholijoobes. Jarsult vahenesid alkoholimiirgi stusse surijate
jadkohool sete psiihhoos de hulk, kahanesid kajoobes saadud traumad. 1987. aastdl
alustas Eegtistegevust esmene A A (AnonliiimseteAlkohoolikute) rihm. Taik, et
M. GorbatSovi diktaatorilikul késul ei saanud enam t6o gjal tdokohas purjutada
(k.aargtid haiglates!), pohj ustas eestl aste hulgas pahameel ejasiinnitasrealinna
legende. Ule Eesti ravis alkoholisbltlasi 30,75 narkoloogi (aastase joud|usega
ca 10 000 patsienti ambulatoorselt, ca 5000 statsionaarselt). Kehtisnbue, et al-
koholisdltlane peab jubakolme paevajooksul pérast soovi aval damist ssamatasu-
tanarkolooglist abi ning hiljemalt tihe nédal akestel pdésematasutastatsionaarse-
leakoholismiravile (kohustuslik kestvus 45-120 voodipaeva). 1. oktoobril 1985
avati Tallinnas alkoholisdltlastel eravikeskus (praeguneWismari haigla) kohustu-
segaollakogu sellesuunalise meditsiiniabi juhendajaks Eestis. Hulgaliste pdérdu-
jatepdhjd omandatud kliinilinekogemustddes. alkoholisdltuvuse medikamentoosne
ravi on pigem propagandistliku (st platseebo-) efektiga. Ulaltpoolt algatatud kam-
paanial i kdikumahiigladiku Ndukogudeimpeeriumi mgjanduse. Alkoholisdltuvu-
sesotsiaal set fooni Eestisilmestas, et 31. detsembril 1985rriiklikusregistrisolnud
alkoholisdltlastest olid kriminaalkuriteoga kaasnevalt saanud varem a koholismi
sundravi kinnipidamiskohas 1228 isikut ning 2596 isikut viibinud akoholismi sund-
ravil kohtu otsusea usdl koduvagivalavéi hulkurluse parast. Sundravile vabane-
vat kohtaootasjérjekorrasved 1024 akoholisltlast.

9. periood: paliitilisejamaandudiku slisteemi muutus, Eesti taasi seseisvumi-
ne, omarahde leminek (1990-1992) jaadkoholipaliitikaliberaiseerimine.

Laulvarevoluts ooni massiUritustevaimsuseleoli issloomulik, et sedl viibisvaid
Uksikud silmanghtavas alkohalijoobesisikuid. Toimusid suured muutused Ghiskon-
nas. Sgjad tookohad likvideeriti, joobesakoholisdltlas enam tddl ei sallitud. Arsti-
abi muutus Hai gekassa kaudu tasuliseks. Enamik seniseid sdltuvushaigete voodi-
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kohti suleti. Alkoholismi sundravi |8petati. Alkohali riigimonopol kaoteti, kontroll
alkoholimuitigi koguse Ulesisulisalt kadus. Igainimenesai téaieliku vabaduse pruu-
kidaakoholi vastavalt omasoovilejavdimaustele.

10. periood: Euroopal.iiduliberaalse alkoholipoliitikagaEesti (1993-2000)
—laid dase dkohoalitarbimise kaasnghud ilmnesid demokraatlikus turumajandudli-
kus Uihiskonnas Gihadrastilisemalt.

Alkohalitarbiminekéisn-6 enesevastutuse printsiibil, mis ihestédpuuduseja
peremeeste ol ulise ndudlikkuse kasvugasul aste toovil jakuse suhtesvéhendas esiti
alkohoali liigtarvitamist Ule 40-aastaste oskustddliste hulgas. 20. sajandi viimastel
aastatel hakkas alkoholitarbimine to6tute jamaal el anike hul gas uuesti kasvama.
Meditsiiniabi sel perioodil enam aktiivselt riigi alkoholipoliitikasseei sekkunud.
Tunnetades alkoholisdltlaste meditsiiniabi ebaefektiivsust, | Gpetati kapikagjalised
vd0rutusravid haiglates ning piirduti alkohool sete psiihhoosidelGihigjaliseraviga
(Uldisdt maksumakgakulul) jaakohali &rgjadmanadhtude (pohmelus) tasuliselee-
vendamisegasoovijakulul, misuutes meditsiinituru tingimustes osutus majandus-
likult otstarbekaks. L aste (alla18-aastaste) hulgas muutus regul aarne alkoholitar-
bimine tihaolulisemaks. Alkoholilelisandusjérjest hoogsamalt uimastite kasutami-
nejaseekiirendas mérgatavalt sotsiaal set kihistumist, olles heks vdimendajaks
nn pérandataval e vaesumisele, midavarem tavatseti nimetada sotsi aal seks deg-
radatsiooniks.
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V60ras muutub omaks

Kolmapéeval, 10:30

Erinevad maailmavaated ja nendd
pohinev ravi

ArgoMoor

1. Vanimaks maailmakirjeldamiseviisiks on animatism, kus pdhiliseks sel etuse
alusekson ebaisikulinevagi.

Haigused animatistliku seletusejargi on tingitud kas vée vahesusest (ndrkus,
kahvatusjms) voi véeliigsest hulgast (palavik, paistetused, tursed jms). Ravi taan-
dubvée hulganormaliseerimisde.

2. Jargmiseksmaailmakirjeldamiseviisiksonanimism, kusonteguisikustunud
vaekujutelmadega.

Inimeseerinevaid vdimeid, oskusi, agakahaigus jadnnetusi seostatakse ani-
mismishingeol enditega (vaimude, haldjate, isade, emadega, samuti loomade, lin-
dudejt hingedega). Animistlike hai gussel etuste mdi stmiseks on ol ulineméistaani-
mistliku maailmakirjel duse nliansse: ilmunud jailmumatamaail madhtsuse print-
Sip, pluraistlik hingekésitiusjannjagatud hingedevergustik, téiendpolsarsusteja
tasakaal u printsiip. Jagatud hingede vorgustikus voib tksinimese hingedest kedu-
maminnajainimene seel&bi haigestuda. Samuti vdib tekkidasoovimatu kontakt
maBneteiseolendi hingega. V 6rgustikku vdibinimenelllitudavégaerinevatetege-
vustel&hi (keegi saab teadainimese nimevoi saab endavaldusseinimeselekuu-
luvaeseme, riidetiiki, juuksed jne, j&&daksekellegi varjudla, koer pissibjdapedle,
lind situb péhe, pilgatakse vai naerdaksekedagi, imestatakse millegi Ule, kiidetak-
sekedagi, eitatakse midagi jne. Sellised tegevused taanduvad oluliselt emotsio-
naal setel e reageeringutele. Enmatust on tdlgendatud kui tei se hinge riinnet, igat-
sust agakui hingekaotust.

Eestlased tunnevad hulkaselliseid haigus —vdi nagu 6el dakse—vigasid: kala
viga, koeraviga, koiviga, surnuviga, hundiviga, siliviga, loomahingeheitmiseviga,
jénesaviga, kuresaapad, tedretdhnid jne. Ravi toimub enamasti pShiméttel sarna-
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neravib sarnast. Just rahvapérasteslooma, linnu- jataimenimetusteson tall etu-
nud vastavad seosed.

3. Monoteistlik maailmakirjelduson varreldesanimismigaol ulisdt lihtsustunud.
Monoteismisjaguneb maailm heaksjakurjaks (Uhte esindab jumal, teist ku-
rat). Kahaiguste pdhjused taanduvad | 6puksjumal akaristusteks vai kuradi vem-
pudeks. Ravi seisneb Ul djoontesjumal a éheduse suurendami ses (palve, sakrament
vmes).

Monotei smi vdib antud kontekstis pi dada Ul eminekuetapiksvarasematelt vée-
pdhistelt sel etustelt materiaal setel objektidel pohinevatel e sel etustel e, kugjuures
vaepohisussdilibjumalaga (kakuradiga) seotud kujutlustes.

4, Materialism kui maailmakirjeldamiseviistuleb jagadare atiivsusteooriaed -
seksja-jargseksetapiks. Nn vanamaterialism vastandus sel gelt eel nevate gjastu-
tearusaamadel e, tunni stades haiguste pdhjusenavaid méddetavaid, fikseeritavaid
pdhjusi. Relatiivsusteooriagdrgne materialism on kdrva danud ainejaenergia(ma-
teriaal ne objekt javagi) vastandusejaomab animistliku maailmakirjel dusegamit-
meid Uhisjooni: garelatiivsuse printsiip, erinevate aegruumide vai malikkus, aru-
saam téiendpol aarsustest jne.

Kokkuvdtvalt: igasmaailmakirjel duses sisal duvad omad arussamad haiguste, on-
netuste pdhjustest, agakanendegatoimetul eku viisidest. Teatud ravimisviisid on
otsesdlt tulenevad maai lmanégemiseviisidest. Voib 6elda, et dati, kui toimubravi,
toimub kamisjoneerimine— sBnumi edastamine, et maailm on just selline, nagu
ravijausub. Sedaaitaksvahendadaarsti kannatlikkus kuul ata &ra patsiendi enda
lugu omahaiguse kohta
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Kolmapéeval, 14:30

Taijiquan kui hiina voitluskunst ja
terapeutiline harjutus

Lauri Niilisk

Hiinatraditsiooniline vditluskunst taijiquan pdhineb vanahiinafil osoofiataiji print-
siibil. Taiji printsiip kasitleb kahe Girgse loodusj du, aktiivse (yang) japassiivse
(yin) erinevaid kombinatsiooneinimese elusjalooduses. M distetaiji téhendab
tolkes' Ulimpiir’ vai ‘ Glimtaiudikkus', viidatestéiudikul etasakaa ulejaharmoo-
niale, mida piilitakse saavutada kahe vastand]6u vahel . Harmooniatéhendab nii
inimese endasisemist enesevalitsust kui katasakaal ustatud suhteid imbritseva
looduse jainimestega. Kumbki jéud, yin egayang, poleteisest parem, nad on
vordvadrselt téhtsad, ilmatei seta poleks ihe olemasolu vaimalik.

Kataiji harjutamisdl onkakskiilge: aktiivnejapassiivne. Taijiquan’i harjuta
miseaktiivnekiilg avaldub sallekunsti treenimises sdllisena, nagu taalgsalt loodi —
vaitluskunstina—, passiivne agaavaldub tervisekunsti jaaternatiivseterapeutilise
harjutustena. Kumbki pool ei oleteisest téhtsam, vaid nad téiendavad teineteist.

Tervikslisteeminakoosneb taijiquan jargmistest osadest: baasharjutused, ‘ sam-
ba asend, relvatavorm, tbukavad kéed, litkuvad tbukavad kéed, vabavaitlus, moo-
gavorm, odavorm jarelvavéitlus. V6itluskunstina pdhineb taijiquan peamiselt
partneri kehajakehaosadeliikumisinerts kasutamisel, tarvitades endaj6udu sel-
leksminimaal selt. V itluses plilitakse saavutadakontrolli vastase Ule. Selle saa
vutamiseksontaiji arendanud véaljabiomehaanikaseadus jargivasiisteemi erine-
vatevaitlussituatsioonidestekkivatest j6udl gadest, luukangidest jaliigesenurkar
dest.

Taiji pohiliikumisemoodustab spiraane tles-dlaliikumine: tagaasatsevatugi-
jalasirutamisejapainutamisega keeratakse rindkere timber medi aantasapinnal
mitteliikuvasalgroo kui telje. Olulineon kogu kehakui terviku koostéd jaorganis-
mi treeniminevahenditega, mistuginevad kogu kehatihtsuse printsiibile. Vaimne
pingutustaiji’s koosneb pidevaoptimaal sel6dvestuse jatépsete liigesenurkade
otsimisest, rakenduste teadvustamisest, milldleigaliigutusvéi asend vastab, kogu
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liikumise puusadest juhtimisekontrollist, keharaskuse sujuvast vahel dumisest, keha
vertikaalsusejaved mitmete printsiipide korragaja gimisest.

Taijiquan’i toimeorganismileon ulatudlik. Tradits oonilised steatilised asendid
vdimaldavad vahendadalliigsei d pingeid kehas, harjutuse gjal on kesknarvisiis-
teem pidurdussei sundis, metaboolnejakardiovaskul aarne stisteem aga aktiveeru-
vad. Taiji staatilis asendeid saskskasutada sarnaselt spordimeditsiiniskasutusel
olevate koormustestidega, sest nende sooritamise gjal téusevad fiisioloogilised
naitajad méddukatel e ja stabiil setel e tasemetel e. Nende harjutuste téhtsaim as-
pekt on see, et tegemist on € ujdudu andvaefektiivse eneseravimeetodiga. Mitte-
kurnava, kuid pdhjaliku vaimsejafitisilise harjutusena saavad seda harjutadaka
raskemas sei sundis patsiendid, ravides haigust, muutes organismi jatugevdades
kehailmate steravide vai medikamentidekérval mdjudeta. Tulemust mdjutab pat-
siendi endapingutusejatdd hulk, mison pstihhol oogiliselt vagaol ulised faktorid
haigusegavdidel desjataastumisdl. Taiji’ d saab rakendadakrooniliste haigustega
hai gete terapeudilise harjutuse programmina, néiteks pargarteri haiguste, kdrgve-
rerdhutdve liigesehaiguste, janérvihaigustekorrd, luuhrenemisejakukkumiste en-
netamisel. Igapatsiendi seisundilevastavat sagb programmeindividuaiseerida.

Taijiquan on ainulaadne selle pool est, et temas Uihenduvad kehalinejavaimne
pingutus. Seetdttu voetakse sedatihti kui lilkuvajoogajameditatsiooni vormi.
Kuid liigsetahel epanugatervist edendavapool e e nihkub tasakaal paigast jakan-
natab kogu tervik —kui taijiquan’i harjutgjad el tealiigutuste rakendusi, jagb
tervistav mdju organismilevéiksemaks.
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Neljapdeval, 14:30

Mison meditsiin? 17. sajandi Tartu
tlikooli tudengi ndgemus

KaarinaRein

17. sgjandil kaitgti Tartu Ulikoolismeditsinivaitekirju vagavéahe, kaoli meditsiinitu-
dengitehulk sel gjal vaike. Kaht Academia Gustaviana perioodil kaitstud medit-
siinivéitekirjajuhendas professor Sebastian Wirdig, Uksneist oli AndreasArvidi
disputatsiooni De natura et constitutione medicinae (Meditsiini olemusest ja
Ulesehitusest).

Rootsi st Sddermanlandist parit AndreasArvidi (eluaastad u 1620-1673), kes
on esimeserootsikeel se poeetikadpiku autor, 8ppis Tartu Ulikoolisloodusteadusi
aastatel 1642—1649. Opingutesoli A. Arvidi vagaaktiivne. Taoli kuuel korral
disputatsi oonide respondendiksjapidaskakaksoratsiooni. Tartu Glikooli esmese
tegevusperioodi jooksul aastatel 1632—1656 astusvaid 320 tudengit (32%) Ules
kdnegavai disputatsiooni respondendina. Samapaljudevadi ronkemategi esinemis-
tegakui AndreasArvidi paistsid Academia Gustavianassilmaveel vaid viistu-
dengit.

Harjutusdisputatsiooni “ Meditsiini olemusest jatilesehitusest” pidasA. Arvidi
1648. aasta2. septembril kell 7 hommikul. Véitekiri algab sinajandhtuse” medit-
sin” defineerimisega. Sna“ meditsiin® defineerib AndreasArvidi etimol oogia,
homontidmiajasiinoniimiakaudu. Nahtust “ meditsiin” defineerib autor Witten-
bergi tlikooli meditsiiniprofessori Danidl Sennerti (1572—1637) teostelejaAristo-
telese Nikomachose eetikal e toetudes.

Jargmi stes vaitekirjaosades disputeerib AndreasArvidi meditsiini (tekke)-
pohjuste, eesmérkidejajaotuste Ule. Seguurestoob autor &raisikute nimed, kelle-
le omistatakse meditsiini leiutamist, rédgib erinevatest arstide koolkondadest ja
nimetab omadusi, midaoleksarstiks piirgijal kasulik evida. Meditsiini jaotustest
rédkidesvaidlustabA. Arvidi senistejaotuste 8igsusejaesitab omajaotuse.

Tema meditsiinialane t6d De natura et constitutione medicinae el ole pro-
fessionaal seksarstiks purgivameditsiinitudengi t66, vaid agast huvitatu harjutus-

30



Medica Il1

t60. Mérkimisvaarsed on segjuuresautori lai haarejaeruditsioon nii antiikkirjan-
dusekui kameditsiinialasekirjanduse osas. K orduv toetumine Daniel Sennertile
nii selletdd kui kateise professor Sebastian Wirdigi juhendatud di sputatsi ooni
puhul véimaldab oletada, et 17. sajandil oli Daniel Sennert Tartu tlikooli arstitea
duskonnasauttoriteet.
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Neljapdeva, 11:30

K uidas voor as muutub omaks; kaks
taime eesti ranvameditsinis

Renata Sdukand

Eesti rehvameditsiini iheksoluliseksalustal aks pestakse tédemust, et ravim peab
parinemasealt, kust haiguski, misenamasti tdhendab, et see peab olemakohalik.
Kuidteisalt on ravimi vdoraparasus temakasutusel evotu ol uliseksteguriks: just
“vBdraks’ olemineannab sellelelisavaartuse, erilisej6u, misaitab haigusest vaitu
saada.

AndmebaasisHERBA (http://mww.folklore.ee/herba) esineb lisnasageli Eestis
loodudikult mittekasvavatel etaimedel eviitavaid mérksdnu. Antud ettekandesvaa:
deldakse neist kaht: arnikat jakummelit. Arnika (Arnicamontana) Eesti kliimas
loodudlikult & kasva, kuid selle nimi on eesti rahvameditsiinisomistatud pajudele
kohalikdletaimedele. Kummeli (Chamomilla sp.) kaks Eestis naturaliseerunud
esindgjat kujunesid 19. sgjandi rahvameditsiinisoluliseksravimtaimeks.

Arnikaks nimetatud taimi on rahvameditsiiniskasutatud (kogu taimena, aga
kohati katiksnesdis) venitusejasellest tulenevate haiguste (kdhuva u, rabandus)
raviks. Kaon pandud “arnikat” paiselejamuljutud kohale ning antud higistama
ajavavahendinakilmetushaigele. Eesti arnikate prototiiiibi Arnica montana oi-
test valmistatud preparaatidel on véikestes annustes kesknarvisiisteemi ergutav,
suuremates annustes agarahustav, krampidevastanetoime. 19. sgjandi kalendri-
kirjanduses on arnikat soovitatud just venituse (nabapaigast ara) (Parnu Eesti-
rahwa Kalender ehk Taht-raamat 1880. aastast) paisejamarraskil naha(Parnu
Kalender ehk Taht-raamat 1880. aastast) vastu. Tugevatoi meliste “tilgarohtu-
de” dlaonarnikatilku paigaldatud aga 1899. aasta Srwilaua abiga.

Kakummel on saanud kuulsakskirjasdnavahendusel. Nii néitekstutvustab
1880. aasta Parnu Eesti-rahwa Kalender ehk Taht-raamat kummelit tdhusa
raviminapdletikuliste piste- voi hddrutud haavade vastu. 1887. aasta Rahwa Taht-
raamat (Adressi kalender) soovitab seda pai setejahéél e kadumise puhuks. Eesti
rahvameditsinisraviti (eriti kuuma) kummeliteegakdha, kiilmetust, palavikku, hédle
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kahedust. Kummelikompress pandi haigelesiimalevai kdrvale, odraivale, pdleti-
kulisdlehaavae, val utava e hambal e. Kummelivannigaraviti jooksvat, valu, kram-
pe. Raviti kakdhulahtisust, kasvajat, pesti juukseid. Ténapdeva kasutataksetee-
kummeli disikuid krooniliste gastriitide, mao- jakakstei stsdrmiksool e haavandite
ning maksa- ja sapiteede pdletiku raviks, kamao spasmidejagaaside vastu, ast-
ma, reuma, ekseemidejateiste haigustekorra . On taheldatud kummeli head mgju
valulikemenstruatsioonidejaisegi emakaverg ooksu puhul. Valispidisat kurista-
takse kummeligakurku, pannakse kompresseraskesti paranevatel e haavadele,
paisetele, pdletikulistele simalaugudel e, val utavalehambal ejm. Lohnavakummeli
Oisikud on tdnapéeval kasutusesteekummeli asendajana. Siiski peetaksetema
podletikuvastast toi met ménevorrandrgemaks.

Autor pustitab jargmise hiipoteesi; “vodraks’ oleminevdib andatdukeravimi
kasutamiseks, kuid sdllekinnituminerahvameditsinised dab kasvdi osdigt “ omaks’
saamist. Antud ettekande eesmargiks on selgitada, kas see hiipotees on téene,
ning uurida“vadra’ “ omaks’ transformeerumisemehhanismekahe tildnimetatud
taimenéitel.
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Kolmapéeval, 13:.00

Tervendavad maastikud: Eesti naide

Marju Torp-Kaivupuu

T6endolisalt on meil kdigil mGned armsaks ssanud paigad, kustunneme end hasti
vai millekilastamine annab rasketel hetkedel erilist j6udu, aitab iseendajaoma
probleemidegatoimetulla. Sellekohaseid Ulestdhendus leiab arvukalt aastakiim-
netejooksul kollekts oneeritud périmusmaterjalist, samuti il ukirjandusest. L oodus-
keskkonnaturgutay mdjuinimesetervisd e (kaunid vaated, puhasdhk, (kodu)linnud-
loomad, ravimtai med ja nende rituaal ne korjamine, veekogud koos suplemis- ja
ujumisv@imalustegajne) on olulinekomponent tdnapdevatervendaateravivottes-
tikus, samuti rekreatsi oonikorra duses (matkad, turismitaludetegevusjne).

Eesti RahvaluuleArhiivi ontalletatud arvukalt tekste, millesraégitakse monest
erilisest puust (Paise lepp), kivist (Tohtrekivi, Meeksi Jaanikivi, Ohutamiski-
vi), dlikast (SImallikas, Raviallikas, Terviseallikas jne) vdi mdnest muust
(puha)paigast, kuson kéidud tervist toomasjalvei ohverdamas. Muist neist paika-
dest on katanaseni rohkem vai vaéhem elavatraditsioonigaseotud voi taasavasta-
tud. Samuti kajastuvad tervendami spaikade nimetused Eesti topontiimikas.

Uksesimesi meditsiinitopograafilisi téid, mison rakendatud Eesti materjalile,
périneb teadupoolest Karl Ernst von Baeri sulest jaseeontema1814. aastal valmi-
nud doktorit6d Eestlaste endeemilistest haigustest (vt Baer 1975). Meditsiinito-
pografilinekirjeldaminekui valiskeskkonna, s.0 sanitaarsetetingimuste uurimise
meetod etendas tahtsat osa sanitaaria ja hiigieeni kujunemisel, kuigi jah —
K. E. von Baer & otsinud talurahvahaigestumise pdhjusi ainult looduslikest tegu-
ritest, vaid ka sotsiaal sest keskkonnast:

Nii on kinklikud piirkonnad Réuge ja Antsla kihelkonnas ning
liivased saared koéige tervisiikumad ja rahvarikkamad; ja kuna
kuivem 6hk elanikud haiguste suhtes vahem vastuvétlikuks teeb,
on isegi paljud epideemiad nendele aladele halastanud. Nii jéttis
katk, mis aastal 1710 Liivi- ja Eestimaad ning suurt osa Euroo-
past laastas, asja nimetatud piirkonnad puutumata. Liivi- ja Ees-

34



Medica Il1

timaa peavad arvama, et nende vastu on oldud heatahtlik, kuna
suvepalavuses enamik soodest dra kuivab, kuna niiske 6hk on
vaga ohtlik eriti siis, kui ta Uhtlasi ka kuum on; selle kaes 16tvu-
vad keha organid ja keha satub k&ige ohtlikumate tldfuseliikide
meelvalda (Baer 1976: 39-40).

Muu hulgasmdtnab K. E. von Baer, et Eestile omase niiskekliimaseisukohalt
kasvab siinliigapalju metsi, mison terviselekahjulikud, takistades 6hu litkumist
(Baer 1976: 40) .

Tanapaeva urbani seerunud Uhiskonnastervisest jatervendavatest pai kadest
kdneldesel saapiirdudaainult kliimavdtmest tulenevate e utingimuste anal Ui,
kohapérimusekirjel damisevdi looduseuskuinimestematteviis vaatlusega. Kaoleks
Uhekllgnekéasitel dapatsiendi tervenemisprotsess pelgalt skaalal hospidal (palat
jaarstikabinet), sanatoorium jakodu. Patsiendi tervenemislooson oluline osa el u-
keskkonnal kui tervikul, miskoosneb lisaks edll oetletud komponentidele kanéiteks
kaubanduskeskusest, téokohast, kodul &hedasest pargi<t, linnal 8hedasest metsast,
puhakojast, spordihdlistjne (vt Miller & Crabtree 2005).

Ettekandes kasitlen tervendavaid paiku jamaastikke esmajoones moodsaja
urbanistliku eestlase vaatepunktidest, pliides Uksiti vastatajdrgmistel e ks mustele:
1) keson patsient, millised on temaootused jalootused teljel haigestumine-terve-
nemine; 2) kuidasmemdistamejatunnetame paranemist gasjaruumisning 3) mil-
line osasdllesprotsessison meid Umbritseval (tehis)keskkonnal.

Kirjandus
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V60ras muutub omaks

Neljapdeval, 12:30

Uurimissuunad rahvameditsiinis

AveTupits

19. s5jandil ja20. sgjandi algul oli rahvameditsiini uurimisd edkbigepraktilineess-
mark. Uurimisegategel esid Uil djuhul dpetatud arstid jauuriti enamasti vaid seda
osarahvameditsinist, mistunduskoolimeditsiini seisukohalt maistlik jakasutetav.
Ulejaanud materjal |ikati tagasi kui lapsikusjaebausk.

Praegunerahvameditsiini m&istmine on tunduvalt laiem jaavatum kui sgjand
tages. Rahvameditsiini uuritaksefolkloristlikust, etnol oogilisest, antropol oogilisest,
semiootilisest, psithhiaatrilisest, meditsiinilisest, gjal oolisest jne seisukohast. Uhest
kiiljest vdib sallinemitmest suunast |éheneminerahvameditsiini tajumisd terviku
asemd jattamuljekillustatusest. Sedanéitab karahvapérase ravimise kohtasoo-
vitatud voi kéibel olevate mdistete hulk. Teisest killjest annab interdistsiplinaarne
késitleminerahvameditsiinilelaiemamddtme, viidates ainese vaiel damatule mit-
mekiilgsusel ejavajadusel e seda erinevatest | dhtekohtadest uurida.

L&éne-Euroopas sai rahvameditsiini stivendatud uuriminejakogumine hoogu
péarast 1961. aastat, kui leidis aset esimene P6hjamaaderahvameditsiini simpoo-
sion. Eestisonhuvi rahvameditsiini jadternatiivmeditsiini vastu kasvanud 1980. aas-
tatest, Siiski vBikskogutud arhiivimaterjali arvestadesollarahvameditsiinialaseid
uurimusi rohkem. Ent igaasi nduab aega.

Kultuuris puudub staatika, sedaisel oomustab muutlikkus. Rahvameditsiinis
kultuuri osanapuudub staatika, sest see valdkond areneb pidevalt. Teaduses puu-
dub staatika, sest teadus sBltub omauurimisainesest. Niisamuti kui rahvameditsii-
ni kasutajad on kohanenud muutuvate sotsiaal sete ol udega, nii on rahvameditsiini
uurijad pidanud kohanemamitmekes suvate votetegarahvaparasesravimisesning
kohandamav@i isegi muutmavastavalt omaarusaamist. Mind huvitab, kuivérd
hoomatav on rahvameditsiin. Kuhu on rahvameditsiini uuriminejdudnud jakuhu
minnaedasi ?Kui palju kerkib uurijate ettekiismusi jakui pajuonvaimalik leida
vastuseld?
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