
Ida-Euroopa inimestel on 
kahjulikud joomismustrid

Miks on alkoholiprobleem Eu-
roopas kasvanud niivõrd laia-
ulatuslikuks?

Alkohol on Euroopa kultuuri sü-
gavalt juurdunud juba Vana-Kreeka 
ja -Rooma aegadest alates. Lisaks on 
alkohol tehtud tänapäeval võrdle-
misi odavaks, nii et eurooplased 
peavad pudeli õlle, veini või kange 
alkoholi ostmiseks oluliselt vähem 
tööd tegema kui varem.

Miks pole alkoholitarbimine 
vähenenud?

Alkoholitarbimine on vähene-
nud vaid mõnes riigis või mõnel 
konkreetsel perioodil, Eestis näiteks 
majanduslanguse ajal. Euroopa al-
koholitarbimine on aga üldiselt ol-
nud viimaste aastate jooksul stabiil-
selt väga kõrge.

Millised on Euroopa alkoholi-
tarbimise trendid?

Vähem on hakatud jooma kan-
get alkoholi, eriti Kesk- ja Ida-Euroo-
pas, ent ka Põhjamaades. Siiski ei tä-
henda see sugugi, et alkoholitarbi-
mine oleks vähenenud – õlle ja vei-
ni tarbimine on just kasvanud.

Kas alkoholijoomise mustrid 
on aja jooksul muutunud? 
Kui, siis kuidas?

Alkoholijoomise mustrid muu-
tuvad ajas võrdlemisi aeglaselt. Kah-
juks on aga purjutamine muutunud 
Euroopa noorte seas üha populaar-
semaks.

Milline võiks olla alkoholi-
tööstuse roll alkoholi liigtar-
bimise vähendamisel?

Üldiselt on kasumliku alkoholi-
tööstuse eesmärk müüa võimalikult 
palju alkoholi. Loomulikult on selli-
sed kasumid võimalikud ainult juhul, 
kui inimesed joovad rohkem, kui nad 
peaksid. Ärge unustage, et enamikus 
riikides joob üle poole alkoholist ära 
vähem kui kümme protsenti elani-
kest. Ühe võimalusena võiks tööstus 
vähendada alkohoolsete jookide 
kangust. Sellest võiks kasu saada nii 
rahva tervis kui ka tööstus.

Millised tegurid kahjustavad 
alkoholijoomisel organismi 
kõige rohkem?

Põhiliselt on tervise- ja ka muud 
kahjud seotud ennekõike alkoholi 
kogusega. Mida rohkem üks inime-
ne üle kümne grammi puhast alko-
holi päevas ära joob, seda suurem 
on kahju. Lisaks on kahjulik see, et 
inimesed peavad joominguid ja tar-
bivad ühekorraga ära suures kogu-
ses alkoholi.

Kas ja millistel tingimustel 
võib alkohol tervisele hoopis 
kasulik olla?

Jah, kui inimene joob regulaar-
selt vaid väga väikese koguse alko-
holi (näiteks ühe pitsi) päevas ilma 
lisapurjutamiseta, võib see südame 
tööd kaitsta, täpsemalt aitab see en-
netada südame isheemiatõbe ja in-
sulti. Küll aga tõstab ka väikene al-
koholikogus vähi tekke riski.

Millistel Euroopa riikidel on 
kõige kahjulikumad joomis-
mustrid ja miks?

Kõige kahjulikumad joomis-
mustrid Euroopa Liidus on Ida-Eu-

roopa riikidel, Euroopas ka Vene-
maal ning selle ümbruses asetseva-
tel riikidel. Neile on iseloomulik see, 
et paljud alkoholijoomise korrad lõ-
pevad purjutamisega.

Palun kirjeldage riigi sot-
siaalset ja majanduslikku 
koormust, mis tuleneb alko-
holi mõjust inimestele ja 
ühiskonnale.

Kõige olulisemad on kaudsed 
kulud nagu näiteks invaliidsusest või 
enneaegsest surmast tingitud toot-
likkuse kadu. Lisaks sellele on tervis-
hoiu- ja kohtusüsteemi kulud.

Kuidas mõõdetakse alkoho-
list tingitud probleemide 
maksumust ning milliseid as-
pekte sealjuures arvesse 
võetakse?

Sotsiaalse kulu arvutamine põ-
hineb vastupidisel stsenaariumil, et 
mis võinuks olla, kui ühiskonnas po-
leks joodud tilkagi alkoholi. Näiteks 
ei põetaks Eestis nii palju rinnaväh-
ki. Tuginedes eestlaste joomismust-
ritele ning nendest tingitud riskile 
võrreldes alkoholist hoidumisega, 
on võimalik välja arvutada rinnavä-
hi juhtude osakaalu. Ja siis saab ju-
ba arvutada ka alkoholist tingitud 
rinnavähijuhtude põhjustatud inva-
liidsuse ja tootlikkuse kao kulud ter-
vishoiusüsteemile.

Kas alkoholitarbimine mõju-
tab riigi konkurentsivõimet? 
Kui, siis kuidas?

Absoluutselt. Alkohol vähendab 
tootlikkust. Alkohol põhjustab enne-
aegset surma, invaliidsust, suuren-
dab haiguspäevade arvu ning vä-
hendab tööviljakust (nt pohmelliga 
töötamisel). Lisaks võib välja tuua al-
koholist tingitud tööõnnetused.

Kui keeruline on alkoholist 
eemale hoida, kui sul juba on 
probleem tekkinud? 

Alkoholiprobleemiga inimeste 
jaoks on olemas efektiivsed sekku-

misvõimalused. Alkoholi liigtarbija-
le võib piisata vaid vähesest arsti 
sekkumisest. Alkoholist tingitud häi-
rete ja alkoholisõltuvuse puhul on 
kaks efektiivset sekkumisviisi – 
psühhosotsiaalne sekkumine nagu 
kognitiivne käitumisteraapia ning 
psühhofarmakoloogiline sekkumi-
ne. Kuigi need meetodid on osutu-
nud efektiivsemateks ja vähem ku-
lukateks võrreldes platseebo või ra-
vimata jätmisega, ei tähenda see 
aga, et kõik haigust põdevad inime-
sed suudaksid alkoholitarbimist vä-
hendada või joomise lõpetada. Sel-
listel juhtudel võib tekkida vajadus 
alustada ravi korduvalt ja korduvalt 
uuesti. 

Millised on peamised takistu-
sed sõltuvuse avastamisel?

Peamine probleem seisneb sel-
les, et perearstid ei ole harjunud al-
koholisõltuvuse sümptomeid tuvas-
tama ning tihtipeale võib patsient 
tunda häbi oma sõltuvusest rääki-
misel, kuna haigust on palju põlu al-
la seatud.

Miks on nii raske endale tun-
nistada, et sul on probleem 
ja/või abi otsida?

Kahjuks peavad paljud inimesed 
alkoholismi jätkuvalt pigem moraal-
seks nõrkuseks, mitte krooniliseks 
ajuhaiguseks. See on kõige suurema 
häbimärgiga psüühikahäire. Inime-
sed pelgavad ravile minnes oma töö 
kaotada, sest nende tööandja saab 
niimoodi sõltuvusest teada. Palju-
des ühiskondades ei maksa kindlus-
tus sõltuvusravi eest.  

Eestis on alkoholisõltlased 
9,9 protsenti meestest ja 1,7 
protsenti naistest. Kui palju 
on aga selliseid eurooplasi?

2005. aastal oli Euroopa Liidus 
18–64-aastaste seas ligi 11 miljonit 
alkoholisõltuvusega inimest. Kui me 
aga arvestame ka nooremaid ja va-
nemaid inimesi, oli sõltlaste arv siis 
hinnanguliselt 12 miljonit. ▪

Alkoholi tõttu sureb 
Eestis liiga palju inimesi

Eestis sureb alkoholi tagajärjel väga 
palju inimesi. Alkohol on põhjustanud üle 
veerandi meeste surmadest, naistel on 
see näitaja mõnevõrra väiksem – alkoholist 
tingitud surmade arv jääb 12 protsendi 
kanti. Ida-Euroopa piirkonnas sureb 
alkoholist tingitud vigastustesse ja südame-
veresoonkonna haigustesse oluliselt rohkem 
inimesi kui muudes Euroopa regioonides.

Maailma juhtiva alkoholiga seotud 
haiguskoormuse uurimisgrupi juht, Kanada 
sakslane Jürgen rehm räägib alkoholist 
tingitud kahjudest ning alkoholisõltuvuse 
probleemidest maailmas ja Euroopas.

Ida-Euroopa

Põhjamaad

Lõuna-Euroopa

Kesk-Euroopa

Euroopa Liidu keskmine
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kahju inimene pere/lähedased töö Ühiskond

Haiguskoormus Vigastused; mälulüngad; purjus 
oldud tunnid; alkoholisõltlase 
joomisstiil, mis süvendab tervi-
seprobleeme.

Vigastused (lapse hooletusse jät-
mine, purjus peaga sõitmine); 
stressist tingitud probleemid pe-
reliikmetel; loote alkoholisünd-
room; perevägivald.

Vigastused. Nii enda kui teiste vigastamine; 
alkoholist tingitud terviseprob-
leemide tõttu haiglaravil viibi-
mine; loote alkoholisündroom.

Sotsiaalne koormus Funktsionaalsuse vähenemine; 
sotsiaalse rolli vähenemine; sõp-
rade kaotus; häbistamine.

Probleemid vanemliku ja hoolit-
seva inimese rolli täitmisel (nt las-
te, vanemate ja kaaslase puhul).

Probleemid meeskonnatöös; 
töökaaslased peavad kompen-
seerima tegemata töö.

Alkoholi sotsiaalsed kulud, van-
dalism. 

Majanduslik koormus Erineb riigiti, sõltub sotsiaal-ma-
janduslikust olukorrast;  alkoho-
likahjudele lisandub töökaotu-
sest või -luusist tulenev kahju.

Tervislikest ja sotsiaalsetest prob-
leemidest tingitud rahamured; 
negatiivne mõju pere-eelarvele ja 
majapidamiskuludele.

Tööluusist ja muust tootlikku-
se vähenemisest tingitud kulud 
(tihtipeale ka lühiajaline töö-
võimetus).

Tootlikkuse vähenemine; ter-
vishoiu kulud (sh alkoholisõltu-
vuse ravi); õigussektori kulud 
(politsei, kohtud, vanglad). 

Ülevaade erinevatest alkoholitarvitamisest tulenevatest kahjudest

KAinELt ALKOHOList
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Inimesed ei ole alkoholi kui uimasti 
ohtlikkust endale veel teadvustanud

Eesti alkoholipoliitika uus 
kontseptsioonidokument 
ehk roheline raamat

Katrin Karolin
sotsiaalministeeriumi rahvatervise 
osakonna juhataja

Alkoholipoliitika kontsept-
sioonidokumenti asus sot-
siaalministeerium koosta-

ma lähtuvalt 2011. aasta kevadel 
sõlmitud koalitsioonileppest ja sel-
le elluviimiseks koostatud valitsu-
se tegevuskavas seatud ülesan-
dest. Valitsus nägi ette rohelise 
raamatu koostamist nii tubaka- kui 
alkoholiennetuse tarvis ning mõ-
lemad dokumendid ongi sotsiaal-
ministeeriumis koostamise lõpu-
sirgel.

Alkoholipoliitika rohelise raa-
matu koostamisse kaasati peaae-
gu kõik osapooled. Aruteludele 
olid kutsutud asjassepuutuvad mi-
nisteeriumid, arstide, psühholoo-
gide ja tervisedendajate organisat-
sioonid, õpilaste ja üliõpilaste esin-
dajad, ülikoolid ja teadusasutused, 
kohalike omavalitsuste esindajad, 
tootjad, kaupmehed ja reklaami-
tegijad.  

WHO strateegia
Töö toimus seitsmes temaati-

lises rühmas, tulemuse vaatas üle 
ministeeriumitevaheline töörühm. 
Suur osa ettepanekutest leidis 
konsensuse juba töörühmades, 
kuid keerukamates vaidlusküsi-
mustes tuli ministeeriumitevaheli-
sel töörühmal täita vahekohtuni-
ku osa. Lõpliku valiku meetmete 
vahel teeb vabariigi valitsus, kelle-
le esitatakse kontseptsioonidoku-
ment aasta lõpus.

Dokumenti koostama asudes 
seadis ministeerium eesmärgiks 
rakendada nii palju teadmistepõ-
hist poliitikakujundamist, kui vähe-
gi võimalik. Eelnevalt koguti tea-
dusmaterjali ja teiste riikide tõen-
datult häid praktikaid. Nii doku-
mendi ülesehitusel, teemade vali-
kul kui ka küsimuste püstitusel on 
lähtutud Maailma Terviseorgani-
satsiooni (WHO) dokumendist 
«Globaalne strateegia alkoholi liig-
tarvitamise vähendamiseks» ning 
WHO Euroopa tegevuskavast ni-
metatud strateegia elluviimisel.

WHO dokument annab hea 
raamistiku terviklikule alkoholipo-
liitikale, sest globaalse strateegia 
kümme valdkonda katavad kõik al-
koholipoliitika aspektid. Samuti on 
kõigis valdkondades välja pakutud 
tõenduspõhised lahendused läbi-
nud tippspetsialistide teravapilgu-
lise hindamise ning arvukate skep-
tikute põhjaliku kriitika, seega võib 
öelda, et need tõesti töötavad.

Alkoholipoliitika olulisimateks 
valdkondadeks võib pidada hinda, 
kättesaadavust ja turundust. Neid 
valdkondi peavad toetama järje-
kindel teavitus- ja ennetustöö ning 
kättesaadav ravi ja nõustamine.

Hinna- ja maksupoliitika vald-
konnas leidsid osapooled ühise 
keele vähemalt kahes küsimuses: 
maksupoliitikat tuleks kavandada 
pikaajaliselt ning äärmiselt tähtis 
on võidelda salaturuga. Töögrupp 
pakkus välja küllaltki uuendusliku 
lahenduse – töötada välja alkoho-
li pikaajalise maksustamise kava, 
mis arvestaks muude aspektide 
hulgas maksustamise mõju tervi-
sele. 

Euroopa alkoholi ja tervise 
foorumi tellitud uuring alkoholi 
hinna ja tervise seoste kohta tõi 
ühe järeldusena välja, et riigid ei 
lähtu paraku alkoholi maksustami-
sel enamasti tervise, vaid pigem 
maksutuludega seotud argumen-
tidest, seega võib Eesti kava pida-
da julgelt eesrindlikuks. Fikseeri-
tud on ka põhimõte, et alkohol ei 
tohiks võrreldes palkade tõusu ja 
elukallidusega odavneda.

Kättesaadavust puudutavaist 
ettepanekuist kõige käegakatsuta-
vam on ehk ettepanek koondada 
poes müüdav alkohol ühte kohta 
kokku ehk ühele müügialale. Kogu 
Eestis võiks olla nii nagu Tallinnas 
– alkoholil on oma kindel ala ning 
piima ja leiva järele tulnud pere-
ema ei pea ilmtingimata õllekasti-
de vahel teed rajama. 

Suur osa kättesaadavust puu-
dutavast regulatsioonist on koha-
like omavalitsuste pädevuses, mis-
tõttu rohelises raamatus rõhuta-
takse ka nende tähtsust ning ka-
vandatakse koolitusi ja kohtumisi, 
et vallad-linnad asjatundjatelt ja 
üksteiselt alkoholipoliitika raken-
damist õppida saaksid.

Reklaami piiramine
Turunduse osas lepiti töörüh-

mas kokku mitmed olulised ette-
panekud reklaami piiramiseks mei-
le tuttavates kanalites.

Tehti ka ettepanek, et alkoho-
lireklaamides võiks lubada esitada 
üksnes neutraalset teavet toote 
põhiliste omaduste kohta ehk vä-
listada «emotsiooni müümine».

Samas rõhutasid pea kõik osa-
pooled, et tänapäeva noorte mee-
diatarbimine on muutunud ning 
me ei tohi ka internetis ja suhtlus-
võrgustikus toimuvat reklaamikas-
vu maha magada.

Alkoholipoliitika eksperdid üle 
maailma rõhutavad, et hea alko-
holipoliitika on mitmetahuline ja 
kõikehõlmav – parem teha igas 
valdkonnas natuke kui ühes vald-
konnas palju. Eesti alkoholipoliiti-
ka just sellise lahenduse välja pa-
kubki. 

Kogu dokument hõlmab enam 
kui sada olulist ettepanekut, lisaks 
üle saja lehe tõendusmaterjali, 
arutelude protokolle ning seisu-
kohti. Mõttetööd on tehtud palju, 
nüüd peab järgnema meetmete 
ellurakendamine. ▪

Alkohol on keeruline teema, 
sest see on eksisteerinud lä-
bi aegade ja seda võetakse 

kui inimkonna kultuuri tõelist osa. 
Sageli küsitakse, et milles nüüd siis 
probleem on – õlut ja veini on teh-
tud ja joodud ju sajandeid.

Viimasel sajandil on alkoholi-
tootmine muutunud äriliseks, inim-
kond on jõukam kui kunagi varem 
ning alkoholi tarbivad rohkemad 
elanikerühmad kui enne.

Näiteks veel 20 aastat tagasi ei 
olnud Eestis õlu mitte mingilgi moel 
naiste jook. Ent see «viga» on ära 
parandatud – hakati tootma lahja-
sid õllesid, mis maitsevad ka naiste-
le ning seeläbi õpetati Eesti naised 
õlut jooma. 

Alati leidub keegi, kes küsib, kui-
das te saate öelda, et praegu juuak-
se rohkem kui Nõukogude ajal. Et 
siis ju joodi ka tööl olles tunduvalt 
rohkem kui praegu. Ja tõepoolest – 
tööl joovad mehed vähem kui Nõu-
kogude ajal, aga vabal ajal joovad 
nad rohkem. Lisaks on juurde tulnud 
sellised grupid, kes varem jõid hästi 
vähe või üldse mitte.

Alkoholi liigtarbimise murega 
on aktiivselt tegeletud viimase 15 
aasta jooksul kogu maailmas, kuna 
alkoholi turundus ja liigtarbimisega 
seotud kahjud on muutunud üle-
maailmseteks. Üha rohkem riike on 
huvitatud alkoholiprobleemi tead-
vustamisest ja vastumeetmete väl-
jatöötamisest.

Terve maailma mure
Alkoholi- ja tubakapoliitika ning 

suitsetamisest tingitud kahjude vas-
tu võitlemise vahel on selged paral-
leelid. Teemade käsitlusel on küll 
15–20-aastane ajaline nihe, ent 
need protsessid on väga sarnased. 
Tubakapoliitika on praegu üsna tu-
geval järjel ning alkoholipoliitika on 
kogu maailmas astumas sama rada.

Mida rohkem teadvustatakse 
alkoholi liigtarbimisega seotud kah-
jusid ja nähakse läbi tööstuse turun-
dusstrateegiaid, seda kiiremini kaob 
ka alkoholi hea maine ning tugevne-
vad rahvatervise argumendid. 

2010. aastal võttis WHO vastu 
esimese globaalse alkoholi liigtarbi-
mise ja kahjude ennetamise stratee-
gia. Miks aga on tekkinud huvi regio-
naalsete ja globaalsete poliitikate 
vastu? Riigid üksikuna tunnevad, et 
kuna tööstus on globaalne ja piiride-
ülene, siis üksikuna on nad kauban-
duse vastu nõrgemad. Ühelt poolt 
soovitakse ühendada erinevaid rah-
vatervisega tegelevaid jõude, et 
omada tugevamat läbirääkimiste 
positsiooni globaliseerunud tööstu-
sega. Teisalt peegeldab WHO stra-
teegia teatud määral tööstusega 
saavutatud kompromissi sellest, 
millised on vajalikud tegevused ja 
põhimõtted.

Pole olemas üht hõbekuuli, mis 
asja ära lahendab – vaja on ühele 
eesmärgile suunatud tegevuste ko-
gumit. WHO globaalses alkoholi liig-
tarvitamise vähendamise stratee-
gias on see kokku võetud kümnesse 
eri lõiku. Põhisõnum riikidele on, et 
teie kontekst ja seadusandlus on küll 
riigiti erinev, aga kui tahate liigtarbi-
mise vähendamisel edu saavutada, 
siis on tähtis, et tegeleksite kõigi 
kümne alalõiguga ning et kõik need 
kümme alalõiku toetaksid sama ees-
märgi saavutamist. 

Hind on oluline
Olulisemad tegurid liigtarbimise 

vähendamisel on hind ja füüsiline 
kättesaadavus. Kindlasti tuleb tähe-
lepanu pöörata sellele, kuidas oleks 
võimalik abi pakkuda sõltuvusega 
inimesele ning kuidas vähendada ot-
seseid purjutamise tagajärgi. 

Hästi suur roll on loomulikult tu-
rustamisel. Kas me paneme silmad 
kinni kõige ees, mida turunduse mõ-
ju kohta teame või mitte? Alkoholi-
reklaam on tegelikult uimastirek-
laam, ning kas ja millisel moel me 
siis lubame seda uimastit turustada? 
Reklaami tuleks oluliselt piirata ning 

sellele peaks olema ka väga tugev 
järelevalve – et alkoholireklaam ei 
oleks elustiilireklaam, mis näitab al-
koholi kui vaid lõbusust ja edukust 
lubavat toodet.

Alkoholi liigtarbimise vähenda-
misel on olnud edukad need riigid, 
kes on tegelenud erinevate sama-
suunaliste tegevustega, jäämata 
lootma, et piisab vaid inimeste tead-
likkuse kasvatamisest ning et siis on 
inimesed vabad otsustama ise. Kolm 
kõige olulisemat tarbimist mõjuta-
vat tegurit, mille puhul riik saab mi-
dagi ette võtta, on hind, kättesaada-
vus ja reklaamid, ning juba 2-3 aas-
ta pärast on näha ka tulemusi. 

Hoiakute kujundamine alkoho-
lijoomisse ja purjusolekusse on tun-
duvalt keerulisem, sest hoiakud võ-
tame kaasa juba oma lapsepõlvest. 
Oleme harjunud neid ühiskonnas 
normaalseteks ja aktsepteeritava-
teks pidama. Eestis on hoiak alkoho-
li ja purjusoleku suhtes märgatavalt 
tolerantsem kui näiteks Vahemere 
maades, kus purjusolek on taunitav.

Hoiakuid ei saa muuta üleöö, 
nendega tuleb tegeleda aastaid. 
Suitsetamine on väga julgustav näi-
de, sest alles 15 aastat tagasi suitse-
tasid kõik ühiskonnagrupid ning suit-
setati igal pool. Praeguseks on näi-

teks kõrgharidusega naised suitse-
tamisest loobumas, kõrgharidusega 
mehed suitsetavad tunduvalt vä-
hem kui põhiharidusega mehed, 
ehk et suitsetamine on saanud tun-
nuslikumaks mõnele elanikerühma-
le rohkem kui teistele. Suhtumine 
suitsetamisse on muutunud ning 
lapsed kasvavad meil üles juba muu-
tunud hoiakutega. 

Alkoholiga võib minna sama-
moodi, kui me võtame avalikust 
ruumist ära reklaamid ja eelkõige lu-
baduse, et alkohol teeb teie elu to-
redamaks, lõbusamaks ja teid en-
nast ilusamaks. 

Kui tubakas on täiesti mustval-
ge juhtum – see on kõigile kahjulik, 
siis alkoholil on olemas piir, mille 
kohta võib öelda madala riskipiiriga 
tarbimine. Enamikule tervetele täis-
kasvanutele on paar korda nädalas 
söögi kõrvale ühe-kahe klaasi veini 
või õlle joomine madala riskipiiriga. 
Teatud vanuses, 50–70-aastastel 
meestel võib aga väga vähene alko-
holi tarvitamine ennetada südame-
veresoonkonna haigusi, ent seda 
vaid juhul, kui juuakse ainult väga 
väikestes kogustes ja mitte kunagi 
rohkem.

Alkoholitootjad saavad ise kaa-
sa aidata alkoholi liigtarbimise vä-
hendamisele. Näiteks mõeldes sel-
lele, kas ja kui palju reklaamitakse 
toodet ja kui palju elustiili. Aga on ka 
muid tootearendusega seotud tege-
vusi. 

Suur samm oli see, kui Eesti õlle-
tootjad otsustasid ise, et nad ei too-
da enam Eesti turu jaoks kümneprot-
sendilist õlut, vaid vähendavad kan-
gust seitsmele protsendile. See tä-
hendas, et ühest liitrist õllest sai ini-
mene ligi kolmandiku vähem eta-
nooli. Liitrid ei vähenenud, küll aga 
vähenes joodava etanooli kogus. 

Millise kangusega õlut meil val-
davalt toodetakse ja turustatakse, 
on täielikult tootjate teha. Näiteks 
Eestis ja Skandinaavias erineb õllest 
saadav etanooli hulk seetõttu, et 
seal on õlu lahjem kui meil.

Teine oluline tegur kanguse kõr-
val on pakendi suurus – kas õllepurk 
on 0,33- või 0,5-liitrine või pindine 
(0,568-liitrine). Näiteks otsustasid 
meie tootjad turule tuua pindise õl-
lepurgi, kust inimene saab kümme 
protsenti rohkem etanooli kui poo-
leliitrisest purgist. Pakendi suuruse-
ga saab inimest suunata etanooli 
tarbima kas vähem või rohkem, il-
ma, et inimene seda tegelikult ise tä-

hele paneks. See on otseselt tootja 
vastutustunde küsimus – kas ta ta-
hab kaasa aidata liigtarbimise või-
maluste suurendamisele või vähen-
damisele.

Eesti poliitika
Ühendav joon kõigi eri huvi-

gruppide vahel on mure noorte pä-
rast. Me ei taha, et noored satuksid 
varakult probleemidesse ja me näe-
me, et noortel juba on probleemid. 
Selleks, et noored saaksid kasvada 
probleemideta, peavad täiskasva-
nud käituma teistmoodi nii eraelus 
kui tööalaseid otsuseid tehes. 

Täpselt nagu globaalses stratee-
gias, on ka meie valmiv alkoholipo-
liitika teatud kompromisside kogum 
rahva tervise säilitamiseks vajalikest 
tegevustest ning tööstuse ja muude 
sektorite valmidusest neid vastu 
võtta. Ühe olulise küsimusena võib 
näiteks välja tuua alkoholitööstuse 
sponsorluse. Kui me ütleme, et alko-
hol ja sport ei käi omavahel kokku, 
siis kuidas suhtuda sellesse, et alko-
holitööstus on suur spordi ja kultuu-
ri sponsor? Selles on oma vasturää-
kivus.

Kasvav põlvkond aga ootab sel-
geid sõnumeid. On riike, kus alkoho-
litööstus ei saagi spondeerida spor-
di- ja kogupereüritusi, ent meil selli-
se sammu astumiseks vastuvõtlik-
kust veel ei ole, sest nende valdkon-
dade eest vastutavate inimeste hin-
nangul satuks meie kultuur ja tipp-
sport alkoholitööstuse sponsorluse 
kadumisel rahaliselt hätta.

Peame ennetama liigtarbimist, 
aga tuleb ka aru anda, et meil on ini-
mesed, kes oma liigtarbimise ja sõl-
tuvusega ise hakkama ei saa. Nad 
kannatavad ise ja veel rohkem kan-
natavad nende lähedased. Tähtis on 
saada abi enne, kui perekonnad pu-
runevad.

ravivõimalused
Meie abivõimalused sõltlastele 

on väga kasinad, ent loodetavasti 
see olukord lähiaastatel paraneb. 
Sõltuvusravi võimaluste parandami-
ne on investeering, mis vähendab 
kordades nii sotsiaalseid kui ka otse-
seid kulusid.

Paljudel alkoholisõltuvusega ini-
mestel tekib hetk, kui nad on valmis 
midagi muutma, ja seda hetke peaks 
saama ära kasutada. Kui inimene üt-
leb täna, et ma tahan nüüd uue lehe 
keerata, siis see abi peab tulema kii-
resti, päeva või kahe jooksul. Samu-
ti ei tohiks abivõimalus sõltuda sel-
lest, kui palju on inimesel raha, vaid 
seda peaks toetama avalik sektor.

Inimesed, kes ei taha juua, ei 
peaks oma valikut õigustama, põh-
jendama ja varjama või tundma, et 
nad on väga teistsugused. Andkem 
eluõigus ka neile, kellele alkohol ei 
maitse ning kes ei taha juua.	 ▪

Teemadel, kuidas vähendada alkoholi 

liigtarbimist, milline on globaalne ja 

piirkondlik alkoholipoliitika, mismoodi 

mõjutab alkoholitööstus inimeste 

joomist ning millised on eestlaste 

hoiakud alkoholi suhtes, arutleb Tervise 

Arengu Instituudi direktor ja Maailma 

Terviseorganisatsiooni (WHO) täitevkogu 

liige aastatel 2009–2012 Maris Jesse.

Viimasel sajandil on aga alkoholitootmine 
muutunud äriliseks, inimkond on jõukam 
kui kunagi varem ning alkoholi tarbivad 
rohkemad elanikerühmad kui enne.

▪▪ teadlikkuse suurendamine ja poliitiline pühendumine;
▪▪ terviseteenused;
▪▪ tegutsemine kohalikul tasandil;
▪▪ joobes juhtimise poliitika ja vastumeetmed;
▪▪ alkoholi kättesaadavus;
▪▪ alkohoolsete jookide turundus;
▪▪ hinnapoliitika;
▪▪ alkoholitarvitamise ja -joobe kahjude vähendamine;
▪▪ salaalkoholi mõju vähendamine rahva tervisele;
▪▪ monitooring ja seire.

Allikas: WHO

WHO globaalse strateegia kümme valdkonda
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Jaanus Harro: inimene ei taju tekkivat kahju
Inimene ei suuda alkoholi joo-

misel kaaluda kasu ja kahju 
omavahelisi suhteid ning alko-

holist tulenev kahju pole lähemas 
ajalises perspektiivis tajutav, rää-
gib Tartu Ülikooli professor ja me-
ditsiinidoktor Jaanus Harro.

«Eks inimene enamasti ju 
teab, et alkohol ei tee tervisele 
head. Kuid ühelt poolt on kerge 
mõelda nii, et minu alkoholitarbi-
mine ei ole kahjustav ja et mina 
tarbin mõistlikult. Teisalt on see 
kaugesse tulevikku lükatud kahju, 
mis ei mõju väga käegakatsutavalt 
ja mida ei tunnetata sel hetkel, kui 
alkoholi juuakse,» selgitas ta.

Laialdane joomisharjumus 
peitub Harro sõnul meie kultuuri-
ruumi eripäras – meil on alkoholi-

joomine üldiselt aktsepteeritud. 
«Põhimõtteliselt on maailmas ka 
selliseid kultuuriruume, kus mõ-
ne teise uimasti tarvitamine on 
aktsepteeritud, aga alkoholi tar-
vitamine mitte.»

Lisaks sellele, et alkoholijoo-
mine on pika traditsiooniga, on 
see ka äärmiselt lihtsasti kätte-
saadav. «Ta on reklaamitav far-
makon, mis on sobitatud sotsiaal-
setesse käitumisnormidesse, ta 
tõstab meeleolu ja vähendab sot-
siaalseid pidurdusi, teda on või-
malik saada suurel hulgal erine-
vate preparaatide või jookidena, 
mis maitsevad hästi, sest neid on 
aastakümnete jooksul optimeeri-
tud,» selgitas professor.

Küsimusele, miks on alkoholi-

joomine norm ja mittejoojat pee-
takse pigem imelikuks, vastas 
Harro, et kuna alkoholi tarvitami-
ne on praegu sotsiaalsetesse käi-
tumisnormidesse hästi sobitatud 
ja suurem osa inimesi joob alko-
holi, siis kedagi ei peeta tegelikult 
selle pärast imelikuks, et ta ei joo 
alkoholi, vaid hoopis seetõttu, et 
ta erineb teistest.

Aktsepteeritud 
joomine

«Inimestele on üldiselt üsna 
iseloomulik vaadata võõristusega 
neile, kes erinevad teistest. Ja te-
gelikult ei puuduta see seos otse-
selt ainult alkoholi, vaid sellel on 
üldisem teema seljataga ning 

need, kes alkoholi üldse ei tarvi-
ta, on selges vähemuses,» nentis 
ta. Selleks, et üleüldine suhtumi-
ne muutuks, peaks professori hin-
nangul mittejoovate inimeste 
osakaal mõnevõrra suurenema – 
nad ei peaks küll enamuses ole-
ma, ent siiski võiks neid olla tun-
duvalt rohkem kui praegu.

Harro rõhutas, et tegelikult ei 
peaks me nende protsessidega 
tegelema reaalajas, vaid pigem 
ettevaatavalt näiteks kümne aas-
ta perspektiivis. 

Ehk et tuleks mõelda, kuidas 
meie praegune tegutsemine mõ-
jutab neid inimesi, kes kümne 
aasta pärast juba alkoholi tarvita-
vad, ent kes praegu pole veel al-
koholijoomise eas ning kellele al-

koholipoliitika ei lähe otseselt 
korda.

Varane ennetus
«Kui me hakkame kümne aas-

ta pärast alkoholipoliitika efektiiv-
sust hindama, siis selleks ajaks või-
vad olla need, kes praegu on kuue-
aastased, märkimisväärsed panus-
tajad alkoholi tarbimisse. Ja nen-
de peale mõtlemine on asi, millest 
tavaliselt ei räägita,» ütles ta ning 
lisas, et ennetusega tuleks alusta-
da juba väga varakult ja kaudselt, 
sest muidu tuleb meie ühiskonda 
alkohoolikuid lihtsalt juurde.

Alkoholisõltuvusest ja alkoho-
list kui uimastist rääkides nendib 
Harro, et alkohol parandab ene-
setunnet nagu uimastigi. Hiljem 

jääb heaolutunne tagaplaanile 
ning ülekaalu saavutab iha uues-
ti tarvitada. Oht sõltuvuse tek-
keks on kõigil inimestel, kes alko-
holi tarvitavad. Kui sõltuvus ei ole 
veel välja kujunenud, oleneb al-
koholi tarvitamise kontrollimine 
seltskonnast, kui aga sõltuvus on 
juba välja kujunenud, on joomist 
kontrollida väga raske.

Küsimusele, kas see võib olla 
üheks sõltuvuse tunnuseks, kui 
inimesel tekib telerist õllereklaa-
mi vaadates isu minna külmkapist 
õlut tooma, vastas professor, et 
see ei pruugi tingimata nii olla: 
«Tal võib ka pesupulbrireklaami 
nähes meenuda, et pesu on tar-
vis pesta. Ja reklaam võis sisenda-
da janu.»	 ▪

Marje Josing
Eesti Konjunktuuriinstituudi direktor

Eestis kostab sageli argumen-
te, et alkoholi tarbimise pii-
ramiseks on vajalik eelkõige 

hea kodune kasvatus ning tuleb 
pakkuda elanikele palju muid al-
ternatiivseid vaba aja veetmise 
võimalusi – siis ei tarbita liigselt 
alkoholi. Välditakse alkoholi rek-
laami- ja müügipiiranguid.

Kahjuks näitab elanike suure-
päraste vaba aja veetmise võima-
lustega Põhjamaade kogemus ja 
väga paljud rahvusvahelised  
uuringud, et konkreetsed majan-
duslikud meetmed (hind, müügi- 
ja reklaamipiirangud) on palju mõ-
jusamad kui vaid kasvatuslik jutt.

Heaks näiteks on siin ka Põh-
jamaade alkoholi tarbimise statis-
tika, kus müük ja tarbimine on 
kasvanud selges korrelatsioonis 
alkoholituru liberaliseerimisega. 
Suur hüpe alkoholi tarbimises tu-
li Soomes näiteks lahja õlle müü-
gi alustamisega supermarketites 
(enne seda müüdi kõiki alkohool-
seid jooke ainult alkoholimono-
poli Alko poodides). Soome spet-
sialistide hinnangul oleks nende 
praegune alkoholitarbimine veel-
gi suurem, kui alkoholi hind oleks 
odavam ja turg liberaalsem.

Nii teiste riikide kui ka Eesti 
uuringud kinnitavad, et alkoholi 
liigtarbimisega seostuvad kahjud 
ühiskonnale on palju suuremad, 
kui selle tootmisest ja müügist 
laekuvad maksutulud. Lisaks ot-
sestele tervisekahjudele toob al-
koholi liigtarbimine kaasa töövil-
jakuse vähenemise ning suuren-
dab töötust.

Me räägime küll Eestis suu-
rest hulgast alla vaesuspiiri elava-
test lastest, kuid puudub analüüs, 
miks need pered sellisesse olu-
korda on sattunud. Sotsiaaltööta-
jad teavad igapäevasest prakti-
kast, et üheks oluliseks vaesuse 
riskiteguriks võib olla vanemate 
alkoholisõltuvus. 

Sellistel peredel on oht, et ka 
toetuste suurendamisel ostetak-
se selle eest viina või õlut, mitte 
lastele süüa. Seaduste väljatööta-
misel ja muutmisel on meil liialt 

tihti silme ees lühiajaline maksu-
tulu ja ärihuvid, kuid need ei to-
hiks üle kaaluda vajadust hoida 
Eesti elanike tervist ja perede elu-
kvaliteeti.  

Eesti riik ei ole nii rikas, et kin-
ni maksta alkoholi liigtarbimisest 
tekkivad kahjud ning eesti rahvas 
on liiga väike, et kaotada alkoho-
li tõttu nii palju elusid. Seega kõik 
sammud, mis aitavad liigtarbimist 
vähendada, on oodatud ja vajali-
kud. 

Eesti Konjunktuuriinstituut on 
alkoholiturgu uurinud alates 
1990. aastast. Koos elanike jõu-
kuse kasvu ja pakkumise olulise 
suurenemisega näitab analüüs 
aasta-aastalt suurenenud alkoho-
li tarbimist. 1990. aastal müüdi 
Eestis inimese kohta kuus liitrit 
absoluutalkoholi.

2011. aastal tarbis Eesti elanik 
keskmiselt 76 liitrit õlut, 9,4 liitrit 
veini, 9,6 liitrit kangeid ja 22,5 liit-
rit muid lahjasid alkohoolseid joo-
ke. Absoluutalkoholi arvestuses 
annab see kokku 10,2 liitrit elani-
ku kohta ning kui arvestada ainult 
täiskasvanud elanikke (eeldusel, 
et lapsed ei joo, mida murdeeali-
sed uuringute andmetel siiski 
kahjuks teevad), siis on keskmine 
tarbimine 12 liitrit absoluutalko-
holi.

2000. aastaks oli see kasva-
nud 10,37 liitrini. Tarbimise tipp-
aasta oli 2007, mil elanikud tarbi-
sid 12,6 liitrit absoluutalkoholi. 
2008. aastal alanud majanduskrii-
si käigus vähenes oluliselt elanike 
ostuvõime ja see tõi kaasa alko-
holitarbimise vähenemise. 2010. 
aastal tarbiti 9,6 liitrit alkoholi. 
Kahjuks peab märkima, et majan-
duskasvu taastumisega ja elanike 
sissetulekute tõusuga kaasnes 
2011. aastal alkoholitarbimise 
kasv ning suurenesid ka kahjud.

Eesti ületab alkoholitarbimise 
poolest Põhjamaid, kus kõige roh-
kem müüdi 2011. aastal alkoholi 
Soomes ja kõige vähem Islandil. 
Enamikus riikides suurenes ma-
janduse kriisist taastumisega ka 
alkoholitarbimine.  

Alkoholitarbimise vähendami-
seks ei ole ühte lihtsat teed – ka-
sutama peab mitmeid erinevaid 
meetmeid koostöös.  

1.  Suurimat tähelepanu tuleks 
pöörata lastele ja noortele. Juba 
murdeeas noorukid tarbivad al-
koholi ja tekitavad sellega suurt 
kahju oma tervisele, suurendades 
tõenäosust sattuda tulevikus sõlt-
laste ridadesse. Täiskasvanud 
peaks tegema kõik endast sõltu-
va, et välistada alkoholi kättesaa-
davus lastele – siin on suur vastu-
tus kaubandustöötajatel. Endiselt 
küsitakse poes alkoholi ostvalt 
noorukilt harva isikut tõendavat 
dokumenti.
2.  Kauplustes peaks alkohoolsed 

joogid olema selgelt eraldatud 
müügialas, kuhu noortel asja ei 
ole.
3.  Alkoholi reklaami tuleks oluli-

selt piirata. Argumendid kaduvast 
reklaamitulust on küünilised, kui 
arvestada alkoholist tingitud kah-
jude suurust. Reklaami eesmärk 
on suurendada müüki ja kujunda-
da lojaalseid kliente. Alkohoolse-
te jookide puhul pole meil kum-
bagi vaja. 
4.  Oluliseks võimaluseks Eesti al-

koholitarbimise numbrit vähen-
dada on toota ja tarbida lahjemat 
alkoholi. Seega võiks langeda nii 
siidri kui ka õlle alkoholisisaldus. 
5.  Kõige olulisem on kindlasti 

elanike endi suhtumine ja käitu-
mise muutmine. Viski- ja konjaki-
klubidele võiks eelistada tervise-
klubisid. Liigtarbimine ja purjus-
olek võiks olla häbenemist, mitte 
kelkimist väärt.
6.  Avalikel vastuvõttudel peaks 

pakutavate jookide hulgas olema 
eelistatud ja vabalt saadaval ka 
mittealkohoolsed joogid. Ära 
võiks jääda nn lõpukonjak, sest 
osa konjakitarbijaid istub pärast 
üritust autorooli. 
7.  Suuri muusika- ja spordiüritu-

si saaks korraldada ka ilma alko-
holifirmade reklaami ja agressiiv-
se alkoholimüügita. Täiskasvanu-
te laulu- ja tantsupidu võiks olla 
sarnaselt 2011. aasta laste laulu- 
ja tantsupeoga alkoholivaba.
8.  Alkoholi aktsiisimakse tõstes 

võiks arvestada, et alkoholi jae-
hind peaks kasvama natuke kiire-
mini kui elanike sissetulekud ja 
teiste kaupade hinnad. Hinna 
kaudu saab tarbimist oluliselt mõ-
jutada. 	 ▪

Eestis eitatakse alkoholi  
reklaami- ja müügipiiranguid

Mitu liitrit õlut või viina on võimalik osta keskmise  
neto kuupalga eest?
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Alkoholi tarbimine sõltub sissetulekutest ja majanduslikust seisust 
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Vanemad saavad lapsi 
joomisest hoidumisel aidata

Vanemate hoiakuid ja eesku-
ju lastele uuris Riina Raud-
ne oma doktoritöös, kust 

selgus, et eestlastel on alkoholi 
ambivalentne suhe – ühelt poolt 
saavad inimesed aru, kui palju kah-
ju see teeb, ent teisalt õilistatakse 
purjusoleku kogemust.

«Eestlased küll peavad ennast 
väga individualistlikuks rahvaks, 
aga tegelikult pole me sugugi nii in-
dividualistlikud, pigem vastupidi – 
oleme suhteliselt kollektiivsed ja 
küllaltki mures selle pärast, mida 
teised arvavad. Me muretseme vä-
ga, et meid arvatakse grupist väl-
ja, kui midagi valesti teeme,» rää-
kis Raudne.

Tema sõnul kardavad vanemad 
lastele piire panna.  Vanemad väl-
divad konflikti ja selle kaudu õpe-
tatakse ka oma lapsi konflikte väl-
tima. «Teaduskirjandus ütleb, et 
lapsevanemad on kõige olulisemad 
kaitsefaktorid – lapsevanemad 
saavad kõige rohkem mõjutada se-
da, kuidas ja millal lapsed jooma 
hakkavad.»

Kõige suurem mõju on lapseva-
nemal siis, kui laps ei ole veel joo-
ma hakanud. Alkoholiteemadest 
peaks rääkima juba 8–10-aastaste 
lastega. Väga varakult etanooliga 
tuju reguleerimine valmistab kau-
gemas perspektiivis aju ette sõltu-
vuseks. Tervise Arengu Instituudi 
tervise edendamise osakonna va-
nemspetsialisti Mariliis Taela sõnul 
näitas Ameerikas tehtud pikaajali-
ne uuring, et kui alkoholi hakati tar-
vitama enne 14. eluaastat, siis 
pooltel neist oli hiljem probleeme 
alkoholisõltuvusega. Inimeste hul-
gas, kes alustasid tarvitamist pärast 
21. eluaastat, oli sõltlasi üheksa 
protsenti. 

Tähtis roll
Kuigi lapsevanematel on lapse 

mõjutamisel kõige tähtsam roll, siis 
ise nad seda tihtipeale ei arva, sel-
gitas Raudne. «Lapsevanemad ar-
vavad, et sõbrad, kool ja meedia 
mõjutavad nende lapsi, aga tegeli-
kult tulevad kõik need tegurid läbi 
vanemate filtri.» Ka Tael kinnitas, 
et vanemad alahindavad oma rol-
li. Arvatakse, et kui sõbrad joovad 
ja laps saab alkoholi soovi korral 
nagunii kätte, siis pole vanemal mi-
dagi teha. Aga selline suhtumine ei 
ole Taela hinnangul õige.

Raudse sõnul on Eesti vanema-
tel väga ebarealistlik ettekujutus sel-
lest, millal alkoholiprobleemid laste 
ellu tulevad. Arvatakse, et see juh-
tub väga hilja. Üldine mudel on sel-
line, et kui lapsed on veel väikesed 

(umbes kaheksanda eluaastani), käi-
vad vanemad alkoholiga kodus rin-
gi väga lõdvalt ja nad võivad lapsi 
isegi joomarituaalidesse kaasata – 
näiteks valatakse lastele veiniklaasi 
morssi või lastešampust, kutsutak-
se lapsi vanematega kokku lööma 
või pakutakse laste sünnipäevadel 
täiskasvanutele alkoholi.

Kui lapsed jõuavad murdeeale 
lähemale (9–13-aastaselt), jäävad 
vanemad sel teemal täitsa vait 
ning ütlevad, et kuna praegu pole 
veel probleemi olnud, siis ei hakka 
sellest ka rääkima.

Mõttemudel
«Kui vaatame statistikat, siis 

15-aastase lapse klassikaaslastest 
kolmandik alustas joomist juba 
11-aastaselt, pooled olid ennast 
täis joonud 14. eluaastaks ja suure 
tõenäosusega on see 15-aastane 
laps pidanud väga palju alkoholi-
teemaga kokku puutuma ning ju-
ba olema nendes sotsiaalsetes si-
tuatsioonides, kus ta on pidanud 
ütlema kas «ei» või «jah». Lapseva-
nemad panevad mingis mõttes sil-
mad kinni ja loodavad, ehkki nad 
ka kardavad, et kõik läheb hästi. 
See on üks osa mõttemudelist,» 
kirjeldas Raudne.

Teine osa mudelist on see, et 
vanemad ütlevad, et alkohol on 
igal pool – lapse sõbrad joovad, 
sellest räägitakse meedias ja me 
ise joome. Arvatakse, et turvali-
sem on lapsele õpetada kodus 
mõõdukat joomist vältimaks ohtu, 
et laps läheb sõpradega nurga ta-
ha jooma

«Selle tulemuseks on, et laps 
tegelikult ei saagi kodust seda 
reaalset hoiatust, et purjujäämine 
tuleks lükata täiskasvanuikka. Ja 
kui lapse sõbrad kutsuvad teda 
jooma, siis tal ei ole mingisugust 
hoiatuslikku fooni,» nentis Raud-
ne. Taela sõnul kinnitavad uurin-
gud, et need lapsed, kellele vane-
mad annavad kodus alkoholi, joo-
vad rohkem kui need, kelle vane-
mad ei luba kodus alkoholi juua. 
«Laps saab signaali, et ta võib alko-
holi juua ja vanem ei saa ju last jäl-
gida 24/7. Meie soovitus on, et är-
ge andke lastele mekkida. Kui te 
arvate, et ta ainult kodus tarvitab, 

siis mingi osa lastest teeb seda 
kindlasti ka väljaspool kodu.»

Kolmas osa mõttemudelist on 
see, et vanemad ei taha keelata 
ning arvatakse, et kui sa keelad, siis 
see tuleb bumerangina tagasi või 
et see teeb alkoholist keelatud vil-
ja. «See on huvitav sotsiaalne fe-

nomen, kuidas alkohol on saavuta-
nud sellise positsiooni. Ühiskond 
keelab väga edukalt paljusid asju, 
näiteks intsest või heroiin. Kuidas 
on siis alkohol selline asi, mida ei 
tohi keelata, sest see teeb sellest 
justkui keelatud vilja? Keelatud vil-
ja ei tee alkoholist mitte keelami-
ne, vaid selle reklaamimine vilja-
na,» sõnas Raudne.

Visioon, millele täiskasvanud ja 
vanemad peaksid natuke rohkem 
mõtlema, on õpetada lapsi ennast 
ise reguleerima ja ise oma valikuid 
kontrollima. Lastele on vaja piire, 
sest kui neile alati kõike lubatakse, 
ei hakka nad ennast ise reguleerima. 

Raudse sõnul on teaduslikult 
tõendatud, et üks vanemlikkuse 
tüüp toodab kõige paremaid tule-
musi. Ja mitte ainult alkoholi, vaid ka 
paljude teiste näitajate poolest na-
gu akadeemiline võimekus või ter-
vislikkus. «Seda võib tinglikult nime-
tada autoriteetseks vanemlikku-
seks, kus ühelt poolt vanem käitub 

rangelt ja nõudlikult – tal on suured 
ootused lapse küpsusele igal tase-
mel. Ja teisalt on ta soe ja vastutu-
lelik ning toetab lapse individuaal-
sust ja loomingulisust. Oluline on 
nende kahe dimensiooni kooskõla,» 
selgitas Riina Raudne ning lisas, et 
sellistest peredest tulevad lapsed, 
kes julgevad olla nemad ise, sest nad 
on saanud toetust oma loomingulis-
tele püüdlustele ning oskavad teis-
tega arvestada. Lapsed, kelle vane-
mad panevad vähem piire, joovad 
ja eksperimenteerivad narkootiku-
midega rohkem. 

Spetsialisti sõnul peaks vane-
mate suundumuseks olema kasva-
tada lapsest inimene, kes läbib 
murdeea ilma sõltuvusse sattuma-
ta ning on täisealiseks saades ise-
reguleeriv inimene. 

Keelamine Aitab
Uuringud näitavad, et isegi kui 

vanemad joovad ja suitsetavad, siis 
selgelt tauniv hoiak laste joomisse 
ja suitsetamisse on mõjus, selgitas 
Raudne. 

«Lapsevanemad teevad pide-
valt asju, mida lapsed ei tee – näi-
teks sõidavad autoga, käivad tööl, 
ostavad poest alkoholi. See on pi-
gem vanemate tunnetus, et laps 
peab olema täiesti võrdne ja see on 
vanemate kartus konfliktide ees.»

«See näitab ka, et paljud vane-
mad ei saa enda vanemlikust rol-
list aru. Vanem peab võtma vastu-
tuse kogu grupi eest. Jah, nad pea-
vad lapsele andma mingisuguse 
vabaduse, aga nad peavad vastu-
tama ka selle eest, et laps saaks 
tervelt areneda ja kasvada,» lisas 

ta. Kui vanem ise vahel joob, siis ei 
tohiks karta seda lapsele keelata. 

Mariliis Tael selgitas, et alkohol 
kahjustab lapse arenevat aju: «Aju 
areng kestab kuni umbes 25-aasta-
seks saamiseni ja alkohol mõjub 
meie aju erinevatele piirkondadele 
suhteliselt halvasti.» Alkoholil on ne-
gatiivne mõju keskendumis- ja õppi-
misvõimele, motivatsioonile ning si-
hikindlusele. Samuti vähendab alko-
hol kontrolli – inimene hakkab joob-
nuna tegema asju, mida ta muidu ei 
teeks.

«Lapsele tulebki rõhutada, et 
sellest ei pruugi küll kohe aru saa-
da, ent tegelikult mõjutab alkoho-
lijoomine seda, kuidas sa elus hak-
kama saad. Kui sa noorena töötad 
oma aju arengule vastu, siis ühel 
hetkel tunned, et motivatsiooni lei-
da on väga raske ja keskendumis-

võime on nullilähedane. Ja seda on 
praktiliselt võimatu taastada.»

Teine pool on õnnetused. Lap-
sele tuleks selgeks teha, et teine-
kord juhtuvad alkoholi mõju all as-
jad meie tahtest olenemata. «Lap-
sed peaksid mõistma, et alkoholi-
joomisel võivad olla väga kurvad 
tagajärjed, mis võivad saabuda vä-
ga ootamatult,» sõnas Tael. Tihti-
peale kiputakse mõtlema, et õnne-
tused võivad küll juhtuda igaühega, 
ent minuga see ju nagunii ei juhtu. 

Noorte puhul on kaitsvaks te-
guriks oskus keelduda. «Kui on pi-
du, siis sa ei ole veider, kui sa ei võ-
ta alkoholi, aga sul peab olema jul-
gust öelda «ei». Tihtilugu annab 
laps grupi survele alla ja tarvitab ik-
kagi, aga vanemad saavad last jul-
gustada, et ta ei pea teistega alati 
ühesugune olema,» möönis Tael. ▪

Eesti lapsed hakkavad alkoholi jooma väga 
varakult – uuringute järgi toimub paljude 
laste esimene kokkupuude alkoholiga 
juba 11-aastaselt ning 14-aastastest 
on ennast purju joonud üle poole. Just 
vanemad on need, kes saaksid laste 
purjutamist lükata kaugemasse tulevikku.

Eesti vanematel on väga  
ebarealistlik ettekujutus sellest,  
millisel hetkel alkoholiprobleemid 
ja -teemad laste ellu tulevad.

Alkohol kahjustab arenevat aju – sellel on negatiivne mõju keskendumis- ja õppimisvõimele, motivatsioonile ning sihikindlusele. 
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▪▪  15-aastastest koolilastest on 81 protsenti poistest ja 85 protsenti 
tüdrukutest proovinud alkoholi.

▪▪  Neist viiendik poistest ja 13 protsenti tüdrukutest joob alkoholi iga 
nädal.

▪▪  Enamiku õpilaste esimene kontakt alkoholiga toimub 12. eluaasta 
paiku.

▪▪  Alkohol on lastele võrdlemisi kättesaadav. 2012. aastal tehtud 
testostlemise käigus küsiti dokumenti vaid neljandikul juhtudest.

▪▪  Õpilased seostavad alkoholijoomist pigem positiivsete 
tagajärgedega. Enamik arvab, et alkohol muudab neid 
lõbusamaks, nad tunnevad ennast lõdvestatuna, sõbralikuna, 
õnnelikuna, mured ja probleemid ununevad.

▪▪  Alkoholi tarvitamise tagajärjel on soovimatuid seksuaalsuhteid 
esinenud 6–7 protsendil poistest ja tüdrukutest ning kondoomita 
seksuaalsuhteid 7–9 protsendil vastanuist.

Allikas: Tervise Arengu Instituut

Uuringud Eestis

Leht valmis Tervise Arengu Instituudi tellimusel www.tai.ee 	  
Loe lähemalt alkoholi mõjude kohta ja hinda oma alkoholitarvitamist veebilehel www.alkoinfo.ee 
Lehe toimetas Eger Ninn, kujundas Postimees AS


