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Silmad
Probleeme silmadega
võib esineda igas eas,

kuid paljudele hädadele
onkerge lahendust leida.
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Pea iga viies mees on
kokku puutunud enneaegse

seemnepurskega.
Õige hetke saavutamine

toob harmoonia sinu
suhtesse.

Lahendused on olemas.

Küsi nõu oma arstilt
ja vaata lisa

WWW.naudikauem.ee



Toimetaja veerg

Selgetpilku!

Siret Trull
siret.trull@aripaev.ee

Silmad on hinge pee-
gel: kui tahamearu saa-
da teise inimese tunne-

test jamõtetest, vaatame tal-
le silma.Aga ka vastupidi: et
näha jamõistavälismaailma,
kasutame samuti silmadeabi.
Kehvema nägemisega inime-
sed teavad, kui erinev paistab
maailm läbiprilliklaaside ja
n-ö palja silmaga vaadatuna.
Seega on silmadetervis olu-
line selleks,et saaksime in-
fo meid ümbritsevat maailma
kogu värviküllusekohta en-
dasse vastu võtta ja särasilmil
teistele inimesteleläbi enda
tagasi peegeldada.

Nägemisega võib olla prob-
leeme jubapäris väikestel las-
tel, kuid sellestpolegi nii liht-
ne aru saada. Laste problee-
miks on enamastikaugelenä-
gelikkus.Lühikest aegasuu-
davad nad silmipingutada ja

mõnd harjutust vihikust te-
ha, kuid peagi nad väsivad,
hakkavad nihelema ja taha-
vad tegevuse juurestlahkuda.
Paljudki hakkavad seepeale
kahtlustamapigem tähelepa-
nuhäiretkui nägemisproblee-
mi. Parimaeg lapsenägemi-
se kontrollimiseks on siis, kui
põnnid on 3,5aastased ning
juba võimelisedmeedikutega
koostööd tegema.

Kandke siis hooltnii en-
da silmade tervise eest kui ka
selle eet, et teie lapsed juba
väikesest peale kogu maailma
selge pilguga näeksid!

Uueskliinilises uuringuskäsitletakse
esmakordselt tehispankrease võimalusi
ValenciaPolütehnilineÜli-
kool, ValenciaÜlikooli Haig-
la Meditsiiniuuringute Ins-
tituut (INCLIVA), Barcelo-
na Ülikooli Kliinik ja Giro-
na Ülikooli (UdG) Polütehni-
kum on alustanudHispaa-
nias uudseidkliinilisi uu-
ringuid, miskäsitlevad me-
ditsiinitehnikaühe viimase
saavutuse − tehispankrease
efektiivsust.

Tehispankreas onmatemaa-
tilisel juhtalgoritmil põhinev
seade, mis arvutab igal ajahet-
kel välja patsiendi vajaduste-
le vastava optimaalse insulii-
nidoosi.

Uuringut juhibdr F. Javier
Ampudia-Blasco Hospital Cli-
nico Universitario endokrino-
loogiaosakonnastkoos drPaolo
Rossettiga GandiaFransesco de
Bor jahaiglast,kes onka INCLI-
VA teadlane.

Käesoleva uuringuga viiak-
se läbi uurimisprojekt, mis sai
alguse 2004.aastal, kui teadla-
sed ValenciaPolütehnilineÜli-
kooli allasutusest (Jorge Bon-
dia) ja Girona Ülikooli Infor-
maatika ja Rakendusteadus-
te Instituudist (Josep Vehi) ot-
sustasid hakata otsima lahen-
dusi ühele diabeetikute suuri-
maleprobleemile: kuidas mää-
rata kindlaks igal ajahetkel va-
ja olev insuliinikogus.

Süsteemareneb edasi
Dr Ampudia-Blasco kirjeldab:
“Esimest tüüpi diabeet(DT1) on
krooniline haigus, mis nõuab
insuliini manustamist kogu
elu vältel. Täna võib patsien-
tide jaoks, kes ei saavuta opti-
maalsetglükeemilist kontrolli
mitmete insuliinisüstide abil,
olla alternatiiviks insuliini-
pumpade või pideva nahaalu-
se insuliinimanustamise(his-
paania keeles ISCI) süsteemi-
de kasutamine. Viimasel paa-
ril aastal läbi viidud uuringud
on tõestanud, et nende ISCI-
süsteemidekõrval võibvalitud
patsientide jaoks kasulikuks

osutuda insuliinipumba kasu-
tamine koos pideva glükoosi-
taseme seire süsteemiga, aita-
maks glükeemiataseme kont-
rolli parandada.”

Kuid olemasolevad süstee-
mid ei langeta automaatselt
otsuseid ning nõuavad alati,
et patsient määraks glükoosi
näitaja ja otsustaks, mida te-
ha vastaval ajahetkel manus-
tamist vajava insuliinidoo-
si puhul.

Et haigusekontrolli all hoid-
mise võimalusiparandada, on
viimasel ajal käivitatud erine-
vaid algatusi glükoositaseme
jälgimise ja insuliini doseeri-
miseautomatiseerimiseks. Su-
letud ahelaga süsteem, mida
tuntakse tehispankrease (PA)
nimeall, sisaldab nutikat juht-
algoritmi (kontrollerit), mis
fikseerib glükoosianduri poolt
edastatudglükoositaset puudu-
tavadandmed ningmäärabau-
tomaatselt manustamist vaja-
va insuliinikoguse.

Uus info iga 15minuti järel
Selles kontekstis on üks nime-
tatud PA-süsteemide peami-
si probleeme glükoosinäitaja-
te kontrollimine söögikorda-
de järel, sest vältida tuleb liig-
set glükoosi manustamist, mis
võib põhjustada hüpoglükee-
miat.Lisaks sellelepeabPA re-

guleerima öist insuliini ma-
nustamist, kuid sel puhul on
mitmed erinevad seadmedoma
efektiivsust juba tõestanud.

Käesoleva uuringu eesmärk
on testida originaalse ehitu-
sega toidukordade järgse glü-
koositaseme reguleerimiseks
mõeldud automaatse kontrol-
leri efektiivsust. Kontroller
fikseerib glükoosianduri poolt
edastatud glükoosiandmed ja
määrab iga 15minuti järelau-
tomaatselt manustamist vaja-
va insuliinikoguse.

ISCI ravimeetodit raken-
davas uuringus osaleb 20 esi-
mesttüüpi diabeedigapatsien-
ti: kümme Valencia Ülikooli
Kliinikust ja kümme Barcelo-
naKliinikust.

Valencia Ülikooli Kliiniku
endokrinoloogia ja toitumi-
se osakonna juhataja dr Juan
F. Ascaso sõnul “peaks tehis-
pankreas andma patsientidele
iseseisvuse jaturvatunde, või-
maldades neil elada oma hai-
gusegapingevabalt. Lisaks sel-
lele aitab see vältida glükoosi-
taseme langemisest põhjusta-
tud tüsistusi. See hõlmab iga
patsiendi jaokskohandatavaid
ravimeetodeid, mis vähenda-
vad ravist ja kuludest tulene-
vaid probleeme”.

Science Daily
TõlkisKalleKlein

Esimest tüüpi diabeeton kroonilinehaigus,misnõuab insuliinimanustamist kogu elu
vältel.

FOTO: ERIK
PROZES
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Toimetusvõtabõiguse kirju jakaastöid vajadusekor-
ral lühendada.Toimetuskaastöidei tagasta.Kõik “Ter-
viseuudistes” avaldatud artiklid, fotod, teabegraafi-
ka (shpäevakajalisel, majanduslikul,poliitiliselvõireli-
gioossel teemal)onautoriõigusegakaitstud ningnen-
dereprodutseerimine, levitamine ning edastamine mis
taheskujul on ASi Äripäevkirjaliku nõusolekuta keela-
tud.Kaebustekorral ajalehesisu kohta võitepöörduda
Pressinõukogusse,pn@eall.eevõi tel(372) 646 3363.

AS Surgitech Pärnu mnt. 148, 11317 Tallinn, Tel. 646 0660

Miks vajab diabeedihaige täiendavalt
vitamiine jamineraalaineid?

Organism ei suuda ise suurt osavitamiine
sünteesida, neid saadakse toidust.
Muutunudainevahetuse tõttu vajab
diabeedihaige neid tavapärasest rohkem.
Uuringutega on tuvastatud, et enamusel
diabeedihaigetest tekib tõsine B-grupi
vitamiinide puudus. B-grupi vitamiinid
parandavad süsivesikute ainevahetust ja
kaitsevad veresooni janärvirakke
kahjustuste eest.Biotiin osaleb glükoosi
muutmises glükogeeniks ning alandab
veresuhkru taset organismis.

Veresuhkru taseme kõrgenemisega
kaasneb rakke kahjustav oksüdatiinve stress.
Organism vajab sellega toimetulekuks
suuremas koguses antioksüdante.
VitamiinidC, E jaA on tugevad
antioksüdandid.

Mikroelementkroom aitab hoida
normaalset veresuhkru taset, tsink aitab
kaasa süsivesikute javitamiinA
ainevahetusele.

DiabetikerVitamine on vitamiinide ja
mineraalainetekompleks, mis on välja
töötatudspetsiaalselt diabeedihaigete
jaoks,kuid sobib tõhusa multivitamiin-
preparaadina hästi ka tervetele inimestele.

Üks tablett (päevane annus) sisaldab
vitamiineA, C, E, B6, B12, B1,B2, B3, B5,
tsinki, kroomi jafoolhapet.

Soovituslik annustamine: 1 tablett ööpäevas, pärast
sööki. Diabeedihaigele soovitatakse toidulisandit
kasutada pidevalt. Toime saavutamiseks tuleb
toidulisanditkasutada vähemalt 2-3 kuud järjest.
Toidulisand eiasenda mitmekülgset ja tasakaalustatud
toitumist ja tervislikku eluviisi.

•Diabeedikorral vajab organism
ainevahetuse muutuste tõtturohkem
mineraalaineidkui toiduga saab

•Diabeetikutel viiakse vitamiine ja
mineraalaineidtavapärasest enam
organismist välja

Diabeedihaiged
vajavad toiduga
saadavale lisaks

B-grupi vitamiine,
vitamiine A, C jaE

ning tsinki jakroomi.
Kõiki neid

aineid sisaldab
Diabetiker

Täiendav teave tootjaesindajalt:
Wörwag Pharma GmbH & Co. KG esindus,Vienibas gatve 87B - 3,LV 1004,Riia,Läti.
Kontakt Eestis:Laki 25-402, 12915, Tallinn.+3726623369, info@woerwagpharma.ee



Oht Haiguskulgeb sageli sümptomiteta

Eestis on C-hepatiit
20 000 inimesel
Paljud inimesedei tea C-he-
patiidi ohust ja nakatumis-
riskidest. Maailmason vii-
ruslikku C-hepatiiti nakatu-
nud nelikorda rohkem ini-
mesi kui HI-viirusessening
Eestis on viirusega nakatu-
nuid ca 20 000 inimest, kel-
lest suur osa ei tea, etnad
viirust kannavad.

“80%-l nakatunutestareneb
krooniline C-hepatiit, mida ni-
metatakseka vaikseks tapjaks,
kuna haiguse süveneminevõib
põhjustada raskekujulist mak-
sakahjustust tsirroosist kuni
maksavähini ja seda sageli il-
ma eriliste tundemärkideta.
Just sümptomite puudumine
teeb haiguse ohtlikuks, kuna
inimesed ei tea ennastravida,”
kommenteeris Toomas Põld,
Qvalitas Arstikeskuse peaarst.

Kõige ohtlikumvorm
C-hepatiidist saavad inimesed
sageli teada juhuslikult. Näi-
teks võib anda positiivse vas-
tuse veredoonorile tehtav ru-

tiinne vereanalüüs. Kõigist
kolmest hepatiidivormist on C-
hepatiit kõige ohtlikum,kuna
haigus kulgeb tihtiilma sümp-
tomiteta, ent samalajal maksa
kahjustades.

Kahjuks ei vabane enamik
inimesi viirusest ägedas faa-
sisning haigus läheb üle kroo-
nilisse faasi, mille raviks võib
kuluda kuni 48 nädalat.

“Siinkohal on tähtisalusta-
daravi nii vara kui võimalik,
kuna ravi aitabvältida maksa-
kahjustust ja suurendab terve-
nemise võimalusi,” lisas Põld.

Terviseuudised

80%
~ C-hepatiiti nakatunutest
areneb välja krooniline C-he-
patiit. Haiguse süvenemine
võib põhjustada raskekujulist
maksakahjustust tsirroosist
kuni maksavähini.

Taust:
Hepatiit ehk kollatõbi on mak-
sapõletik,millepõhjuseks on
nakatumineühega viiest vii-
rusetüübist: A-, B-, C-, D- või
E-hepatiidi viirusega. Eestis
on enimlevinud A-, B- ja C-he-
patiit ning kõik need viirused
võivad põhjustada ägedat hai-
guse kulgu.

~A-hepatiidi viiruse puhul on
tegu nnmustadekäte haiguse-
ga,sest viirus erituborganis-
mist roojaga ning kandub eda-
siotsesekontakti, pesemata
käte, saastunud vee ja toiduga.
Eelkõige puututakse sellega
kokku reisides. A-hepatiidist
ohustatud piirkondades tuleks
hoiduda keetmata veest, jääga
jahutatud jookidest, termili-
selt töötlemata puu- ja juurvil-
jadestning mereandidest.
~B-hepatiidi viirus on veel
nakkusohtlikumkui mõned
teisedhepatiidiviiruse vor-

mid.B-hepatiit levib nii otse-
se kontakti kaudu nakatunud
verega kui ka teatudkehave-
delikega nagu sülg, rinnapiim,
sperma ja tupevedelik. Kõige
tavalisemadB-hepatiidi levi-
mise viisid on vereülekandel
nakatunud vere või verekom-
ponentidega, emalt lapsele kas
sünnituse ajal või kohepärast
sedaning seksuaalsekontak-
ti kaudu.
~C-hepatiit onC-hepatiidi vii-
ruse põhjustatud maksapõle-
tik.

Levivaid hepatiidivorme diag-
noositakseerinevalt.A-hepa-
tiidi puhul tuleks jälgida hü-
gieeninõudeid. B-hepatiiti
saab diagnoosida lihtsa vere-
proovi analüüsi põhjal. Peale
selle võibarst tehaanalüüse,
et selgitada välja maksahaigu-
se esinemine.B-hepatiidi vas-
tu onvõimalik vaktsineerida.

Paljud inimesed saavad C-hepatiidist teadarutiinse vereanalüüsikäigus. FOTO: VEIKO TÕKMAN
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22,5 mg kaetud tabletid
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- Maksa-
kahjustuste

toetusravi.
Käsimüügiravim

Täiendav informatsioon on saadaval
müügiloa hoidja esindusest:

OÜ VIP Pharma Eesti, Uusaru 5, Saue 76505.
Tel: 5648 0207; E-mail: it@vippharma.ee

Tähelepanu! Tegemist on ravimiga. Enne tarvitamist lugege
tähelepanelikult pakendis olevat infolehte. Kaebuste püsimise korral
või ravimi kõrvaltoimete tekkimisel pidage nõu arsti või apteekriga.



Kestus Mõnest minutist paari tunnini

Läbilöögivalu
jaselle
ravivõimalused
Vähihaigetel esineval
läbilöögivalul on äge algus,
kestus lühike ning valu ise-
loom väga varieeriv. Statisti-
liselt on erinevateallikate
alusel läbilöögivaluga
kimpus 60–80% vähiga
haigetest.

PilleSillaste
PERHi anestesioloog

Arsti intervjueeris Nele Suurna

Kuni 90% vähihaigetest koge-
vad haiguse mingis etapis va-
lu. Sellest valust 70% on seo-
tudkasvaja endaga (nt luume-
tastaasid, närvikompressioon
või infiltratsioon jne), 25% tu-
lenebravist (operatsiooni-,ke-
moteraapia- või kiiritusravi-
järgne valu) ning ülejäänud
moodustabvalu, mis pole kas-
vajaga seotud.

Valud jaotatakse ajakritee-

riumi järgi ägedaks, kroonili-
seks ja läbimurde- ehk läbilöö-
givaluks.

Ägedal valul on äkiline al-
gus ning ravitakse valupõhju-
seid. Krooniliseks valuks pee-
takse üle kolme kuu kestvat
valu,kuigi alguse aeg võib olla
ebamäärane. Vähiga valu lee-
vendamisel järgitaksekoheselt
kroonilise valu raviprintsiipe
eirates kolme kuu printsiipi.
Krooniline valu tingib tüsistu-
si ning ravitakse nii valupõh-
just kui ka tüsistusi. Kui kroo-
nilise valuga haigel on valu 12

Spontaanseid valuhooge pole paraku
võimalik ennetada.

Pille Sillaste,
PERHi anestesioloog

läbilöögivalust

Läbilöögivalu esineb 60-80%-lvähihaigetest. foto: schlespain.com

4 TERVISEUUDISED 10.SEPTEMBER 2014
toimetaja Siret Trull, tel 667 0446, e-post siret.trull@aripaev.ee

uudis

\

> »)■
«X

Mv /

IBUSTAR'

\

ismfi / J

1 0
I \I

Ibustar Ibuprofenum 400 mg N10. Näidustus: Nõrk kuni mõõdukas valu. Palavik. Käsimüügiravim.
Tähelepanu! Tegemist onravimiga. Enne tarvitamist lugege tähelepanelikultpakendis olevat infolehte.
Kaebuste püsimise korral või ravimi kõrvaltoimete tekkimiselpidage nõu arsti võiapteekriga.
MÜÜGILOA HOIDJA: Berlin-Chemie AG; Glienicker Weg 125; D-12489 Berlin Saksamaa. Täiendav teave on saadaval
müügiloa hoidja Eesti esindusest: OÜ Berlin-ChemieMenarini Eesti, Paldiski mnt. 27/29 Tallinn 10612.
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ja enam tundi ööpäevas, peaks
ta saama skeemi alusel regu-
laarselt pikatoimelisi valu-
vaigisteid.

Vähihaigetel esineval läbi-
löögivalul on samuti äge al-
gus,kestus on lühike ning va-
lu iseloom võib olla väga va-
rieeriv. Vähihaigete baasvalu
on olemuselt algusest peale
krooniline valu ja läbilöögiva-
lust räägitakse ainult kroonili-
se valutaustal, kus äkiline va-
lu lööbläbiravimitega kontrol-
litud taustavalust.Läbimurdev
valuhoog võibkesta mõned mi-
nutid või paar tundi, kauem
kestva valu puhul pole enam
tegemist läbilöögivaluga.
Mitmeidklassifikatsioone
Läbilöögivalu klassifikatsioone
on mitmeid,kuid kõige sageda-
mini jaotatakseseekolmeks: 1)
nn stiimulsõltuv läbilöögivalu
– konkreetsest tegevusest val-
landuv valu,kus on teada, mil-
line liigutus valu põhjustab
(näiteks püsti tõusmine); 2) nn
stiimulsõltumatu läbilöögivalu
– spontaanne valu,millepuhul
ei ole teada vallandav faktor; 3)
doosilõpuvalu, mis tekib enne
uue baasravimidoosi võtmist.
Kolmanda kategooria sõnas-
tus on mõnesmõttes vaieldav,
kuna igale kordusdoosile eel-
nev valuvõibennemini viidata
ebapiisavale baasdoosile, mis
õiges koguses peaks mõjuma
vastavalt farmakokineetikale
kas 12,24või 72 tundi.

Läbilöögivalu leevendami-
seks ettenähtudravimidpeak-

sidolema võimalikultkiiretoi-
melised ja mõjuma lühiajali-
selt. Siiani oli Eestis kasutu-
sel ainult morfiini lühitoime-
line tablett,kuid selle mõjuma
hakkamise aeg on üsna pikk –

20–30 minutit. Morfiinilekui
valuvaigistile on tänaseks li-
sandunuderinevad fentanüüli
manustamise variandid: kee-
lealune tablett, põse limaskes-
talt imenduv tablett, intrana-
saalne variant. Need ravimid
(v.a intranasaalne, mille pak-
kumine Eestis on lõpetatud –

toim) on Eestis vähihaigetele
saadaval haigekassa 100%-lise
soodustusega ning toimivad
ideaalilähedaselt – hakkavad
mõjuma kuni 10 minutiganing
toimekestab mõned tunnid.

Neli episoodi ööpäevas
Rahvusvaheliselt on kokku le-
pitud, et normaalseks peetak-
sekuni nelja läbilöögivalu epi-
soodi ööpäevas. Rohkemate
juhtude puhul tuleks üle vaa-
data haige valuravi baasdoos
ning kaaluda selle tõstmist.
Tihti pole võimalik seda teha,
kuna suurem kogus ravimeid
võib muuta haige pidevalt ui-
maseks. Kui tegemist on nn
stiimulsõltuva läbilöögivalu-
ga,on abiks see,kui lühitoime-

lineravim võetaksepisut enne
valuvallandavate liigutustete-
gemist. Näiteks lülisamba me-
tastaasidega vähihaigetel tekib
läbilöögivalu tihti lihtsalt too-
lilt tõusmisel. Ka näiteks voo-
dihaigetel, keda on vaja pese-
miseks tõsta või liigutada. Mõ-
lemal juhul tuleks läbilöögiva-
lu ravim sisse võtta enne valu
vallandavat liigutust, et või-
malik läbilöögivalu oleks juba
eos alla surutud.

Spontaansete valuhoogude-
ga pole paraku midagi ettevõt-
ta, neid pole võimalik enneta-
da. Kõigile vähihaigetele, kel-
lele on välja kirjutatud pika-
toimelistevaluravimiteskeem,
tuleks paanika ennetamiseks
selgitada, et ravimitest hooli-
mata võivad siiski esineda va-
luhood.Samuti tulekskindlas-
ti rääkida, et läbilöögivalu võib
ollaka põhivalust erinev.Läbi-
löögivalu episoode võibesineda
mitukorda päevas või otse vas-
tupidi – mitmeidpäevi pole üh-
tegi valuhoogu.Kui haigel see
info puudub, võibkergesti tek-
kida paanika, õudus, hirm va-
luees, kutsutakse väljakiirabi.

Alati peaks läbilöögivalu
kirjeldanud haigel olema käe-
pärast nn kiirabirohi, mida
äkilise valukorral võtta. Valu-

ravi alustatakse tavaliselt nõr-
kade opioididega vastavalt va-
lutrepile (vt ülal). Kui nõrge-
mad pikatoimelised ravimid
ennast ammendavad javalu ei
leevenda, liigutakse raviskee-
mistugevamale opioidile.Siis-
ki tulebmeeles pidada, etkõik
raviskeemid on ääretult indi-
viduaalsed.Kui haigusloos sel-
liseid valuhoogusid kirjelda-
tudpole, siisei pruugi lühitoi-
meliseravimi välja kirjutami-
ne kohe vajalik olla. Samas on
teada,etnäiteks lülisamba me-
tastaasidega vähihaiged vaja-
vadpõhiskeemi juurdeca 100%
juhtudestka lühitoimelist ra-
vimit. Statistiliselt on erine-
vate allikate alusel läbilöögi-
valuga kimpus 60–80% vähiga
haigetest.

Stiimulsõltumatute valu-
sööstude põhjuseid on võima-
lik ainult aimata. Mõnikord
saameoletada üht-teist kasva-
jametastaasideasukoha järgi.
Spekulatsioone on ka välisfak-
toritemõjudest: õhurõhk,õhu-
niiskus jne.Igapäevatöös võib
näha, kuidas raskelt haigete
valu tugevus ja üldine enese-
tunne on sama raviskeemi juu-
res päeviti väga erinev. Pallia-
tiivse ravi skeeme tuleb mõ-
nikord muuta mitu korda nä-
dalas.

Eestis on palliatiivse ravi
koha pealt probleemiks kehv
tugivõrgustik ning vähene
haritus valuravi koha pealt.
Haiglast lahkunud patsient
jääb enamasti perearsti hoo-
le alla.

minutit kulub aega, et läbilöögivalu leevendada aitavad fentanüüli sisaldavad
tabletid mõjuma hakkaksid. Ravimi toimekestab mõned tunnid. Morfiini lühitoi-
meline tablett hakkab mõjuma 20–30 minuti pärast.10

Normaalseks peetakse
kuni nelja läbilöögivalu

episoodi ööpäevas.
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Firma jätkabGustav Saksa 1907. aastalasutatudEesti esi-
mese protees-ortopeedilise töökoja traditsioone.Firma
kogenud ortopeediaarstid annavad Teile kvalifitseeri-
tud konsultatsiooni. Firma kogenud spetsialistid valmis-
tavad Teile individuaalseabivahendi, kasutades selleks
erinevaidtehnoloogiaid ja nüüdisaegseidmaterjale.

VALMISTAME:
? esmased amputatsioonijärgsed

proteesid
? posttraumaatilisedortoosid
? üla-ja alajäseme proteesid
? üla-ja alajäseme ortoosid
? tugiaparaadid

(kogujalaortoosid)

? tugikorsetid
? korsetid
? bandaažid
? erinevad ortoosid
? abduktsioonitooted lastele
? ortopeedilisedjalatsid
? ortopeedilisedtallatoed

SOODUSTUSED:
soodustuse saamiseks esitada perearsti või eriarsti saatekiri, isikliku abivahendi
kaart, isikut tõendavdokument ja pensionitunnistus.

VASTUVÕTUD(ARSTI KONSULTATSIOON
Vastuvõtu koht päev kell oktoob. novem. detsem.
TARTU, Filosoofi 1,
tel 742 0169

E, T,N,R
K

9–16
9–18

dr Andrus Metsa E 16–18
dr Helen Siliksaar E 10–12
dr Ragnar Lõivukene K 14–16
TALLINN, Lasnamäe,

Punane 61, MedicumAS, kab 361

TALLINN, tel640 5535,
Paldiski mnt 68a,Merimetsa
Tervisekeskus, kab 238, drUdo Pere

N 14–16 23. 20.

NARVA, tel5457 0780,
Narva Haigla, Haigla 1,kab 1

K 14–18

10–12
16–18

1./15./29
8./22.

5./19.
12./26.

3./17.
10.

PÄRNU,Suur-Sepa 14,
Pärnu Perearstid,kab 101,
drSven Johann Juckum, eelregistree-
rimine 44 77 920, 44 77930

T
T

12–15
12–15

30.
14.

20.
11. 2.

VILJANDI, Turu 10, Viljandi
Tervisekeskus, kab 101

N
T

JÕHVI, Jaama 34, JõhviHooldus-
haigla, kab 3 (silmaarsti kabinet),
dr Mihhail Ižnin

N 10–13 23. 27.

KOHTLA-JÄRVE, Ravi 10d,
Ida-Viru Keskhaigla,kab D4044,
dr Mihhail Ižnin

T 10–12 7./21. 4./18. 9.

RAKVERE, Tuleviku 1
Rakvere Polikliinik, kab 11,
dr AllaGannošina

T 13–15 7./21. 4./18. 9.

TAPA,Valgejõe 14,Tapa Haigla
kirurgikabinet, dr AllaGannošina

N 10–12 9. 13. 11.

JÕGEVA,Piiri2,
Jõgeva Haigla,kab 15

N 13–15 9. 13. 11.

PÕLTSAMAA, Lossi 49
Põltsamaa TerviseAS, närvikabinet

N 10–12 16. 6. 4.

VALGA, Peetri 2
Valga Haigla,kab D16

N 13–15 16. 6. 4.

R 10–12 31. 28. 12.

VÕRU,Jüri 19a,OÜUusKoda, kab204 T 10–12 28. 25. 16.
PÕLVA, Uus 2
Põlva Haiglatervisetuba

T 14–16 28. 25. 16.

telefon 7420169, e-post: ortkesk@solo.ee, www.ortopeediakeskus.ee

ORGAANILISED NAHAHOOLDUSTOOTED
PRANTSUSMAALT!

Savi on kasutatud sajandeid naha
puhastamiseks ning toksiinide
eemaldamiseks. Lovea orgaaniliste toodete
sarjas on kolm savimaski: ROHELISE SAVI
MASK RASUSELE nahale, KOLLASE SAVI
MASKKUIVALE nahale ja ROOSA SAVI
MASK TUNDLIKULE nahale.

Pärast puhastust toida oma nahka
naturaalsete õlidega!
Toitev AVOKAADOÕLI
Taastav ARGAANIAÕLI
Pehmendav
MAGUSMANDLIÕLI
Päevitust intensiivistav
PORGANDIÕLI.
Kõik õlid on rikastatud
E-vitamiiniga, KUNSTLIKE LÕHNAAINETE-,
SILIKOONIDE-, PARABEENI-JA PARAFIINVAHAVABAD!

TOO ESILE OMA NATURAALNE ILU!
Kõik tootedon looduslikku päritolu ningneil on ECOcert ja Oragnic BIO sertifikaat.

www.startlan.ee



Imikute gaasivalud
Põhjused Ema toitumine janeelatav õhk

Kati Paal
perearst

Üleliigseid gaase jasel-
lest tingitud kõhuvalu
esineb peaaegu igal

beebil, ometikannatavad mõ-
ned imikud selleall rohkem
kui teised, viies värsked lap-
sevanemad suurde ahastusse.

Gaasivaludehk koolikud
(kolon –käärsool kreeka k)
kimbutavad kuni 40% imi-
kutest janutt on ainukeviis,
kuidas pisike saab vanemaid
oma murest teavitada.Rusi-
kareegel on,et gaasivalud te-
kivad teisel-kolmandalelunä-
dalal jamööduvad enamasti
siis, kui laps on saanudkolm
kuud vanaks. Gaasivaludes
laps nutablohutamatult, ve-
hibkäte ja jalgadega, on näost
punane, ta kõht on punnis.
Näib, et teda ei lohutamiski:
ta keeldub rinnast, ei suuda
uinuda, kakuiv mähe ei too
rahu. Nutt algab äkki, ena-
masti (hilis)õhtusel ajal ning
võibkesta alatesmõnest mi-
nutist kuni kolme tunnini
välja.Ometi tundub laps järg-
misel hommikul jällerahulik
jarõõmus, ta võtabkaalus ke-
nasti juurde jaareneb eakoha-

selt. Gaasivaludekindlakste-
gemiseks ei pruugi arstid te-
ha ühtegi spetsiaalset analüü-
si ega uuringut,piisab tüüpi-
lisest leiust.

Tekkepõhjus. Kõhugaaside
teke on iseenesest täiestinor-
maalne protsess: rinnapiimas

sisalduv laktoos (piimasuh-
kur) laguneb sooles mikroo-
bide toimel, tekitadesgaase.
Kui gaasekoguneb soolde üle-
määra,põhjustab seekõhuva-
lu. Usutakse, etgaaside väl-
jutamist imikutelraskendab
nende ebaküps seedesüsteem,
kuid kindlastipole see ainus

Kui lutis olev auk on liiga suur,
põhjustab see ülesöömist ja
kugistamist, liigaväike auk
aga sunnib last liigselt õhku
neelama. FOTO: VEIKO TÕKMAN
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MTÜKääpa Hooldekeskus asutati 19. juulil 2005.
Kääpa Hooldekeskus asub Jõgevamaal
Saare vallas Kääpa külas, mis on
orienteeritud vanurite ja puuetega
inimeste ööpäevaringsele hooldusele
ja rehabilitatsioonile. Peahoone
mahutab 35 elanikku. Elamiseks on
ühe-, kahe-ja kolmekohalised toad.
Peahoones asub ka uus ja moodne
köök söögisaaliga. Hooldekeskusel on
ka suure võimsusega uus pesumaja.

Kellele mõeldud?
Kääpa Hooldekeskus on asutus, mis on loodud 56 eakale või
puuetega isikule alaliseks või ajutiseks elamiseks. Hooldekesku-
se eesmärk on tagada oma klientidele nende eale ning seisundile
vastav hooldamine, põetamine jarehabilitatsioon.

Kuidas siia elama saab?
Saare Hooldekeskuse elanikuks võib soovikorral saada iga eakas
ja füüsiliste puuetega isik kõikjalt Eestist. Vajalik on eelnev kok-
kulepe meie juhtkonnaga. Vajalikud dokumendid:
• pass
• puude korral seda tõendav dokument
• pere-võiraviarsti väljavõte haigusloost
• kohaliku omavalitsuse poolt suunatutele garantiikiri

tasumise kohta
• eraisikust maksjapuhul kohapealne leping

Kui inimene meile elama asub, võib ta soovikorral kaasa võtta
oma armsaks saanud riided, nipsasjad.

Kääpa Hooldekeskus osutab järgnevaidteenuseid:
• hooldus
• põetus
• sotsiaalnõustamine
• esmatasandi arstiabi
• Loob võimalused klientidele suhtlemiseks

ja huvialaseks tegevuseks.

Info ja broneerimine tel 528 8217

Beebide naer
on vanemate rõõm!
Protexin Restore onainulaadne, lahustuv, 7 kasulikku piimhappebak-
teritüve sisaldavprobiootikum imikutele ja lastele. Restoret kasutades
asenduvad kahjulikud bakterid kasulikega, milleläbi korrastub teielapse
seedimine ja vähenebkõhugaaside teke. Tekibheaolutunne kõhus ja
seeläbion teie beebi terve ja õnnelik. Kui beebi on õnnelik, siis on
õnnelik ka ema ja kui ema on õnnelik, siison õnnelik ka isa!
Mõtle sellele, kui pererahulolu on sulle tähtis!
Saadavalapteekides ja veebipoes www.hortusmedicus.ee
Tootja:Probiotics International,Ltd Suurbritannia
Maaletooja: HortusMedicus OÜ

Protexin tooteidon kogu perele:
Protexin Vitality lastele
Protexin Balance lastele ja täiskasvanuile
Protexin Balance+ vanavanematele
Protexin Protect kui vajad



gaasivalude tekkepõhjus. Uu-
ringud on näidanud, et lap-
se sugu ega sünnikaalei män-
gi koolikute tekkes mingit rol-
li, kuid on leitud, etkooliku-
te all kannatavad rohkem pe-
re esimesed ning kõrgelt hari-
tud, eakamate emade lapsed.
Kõhupuhitust esinebrohkem
imikutel, keda ümbritseb ra-
hutu keskkond: lapsel, kes
kogeb päeval liigselt elamu-
si, puudutusi, hääli, on õhtul
suurema tõenäosusega rasku-
seid uinumisega. Mitutundi
järjestnuttevlaps tekitab va-
nemates ärevust ja ebakind-
lust, laps aga tunnetabseda ja
nutab veelgi rohkem. Lisaks
neelab laps nutteskialla üle-
liigset õhku, mis omakorda
probleemi süvendab.

Õhku satub seedetraktika
süües – seda niirinnast kui ka
lutipudelist imedes. Rinnapii-
makoostis muutubiga imeta-
miskorra jooksul.Esmalt saab
imik eelpiima, mis on lahja ja
sisaldab palju valke ning lak-
toosi, lõpupiim aga on kalori-
rikkam, sisaldadesrohkem
rasva.

Imikud,kes söövad liiga
sageli javähekorraga, saavad
ainult eelpiima ning neilesi-
neb gaasivalusidrohkem. See-
tõttu võiks lasta lapsel süüa
ühest rinnast piisavalt kaua
või pakkuda talle järgmi-
selkorral samarinda, et laps
saaks ka lõpupiima kätte.

Ema toitumine.Imetav ema
võiks jälgida,millised toidud
tal endalkõhupuhitust põh-
justavadning millised last

liigselterutavad (kohv, šoko-
laad, õunad, herned, kapsas,
tsitruselised, pähklid jms).
Kui laps ei talupiimavalku,
võibka ema joodudpiim põh-
justada lapsel gaase,kõhulah-
tisust ja-valu. Vajadusel võib
ema jättan-ö kahtlased toi-
dud mõneks ajaks menüüst
välja ja jälgida lapse enese-
tunnet.Endale liigseid piiran-
guid seadapole siiski mõtet
– lähtuda tuleb ikka jaainult
oma lapsest jakonkreetsest
kogemusest.

Pudelist rinnapiimasenda-
jat saavate laste söötmisel tu-
leks veenduda, et lutis olev
auk on õige suurusega: lii-
ga suur ava põhjustab ülesöö-
mist jakugistamist, liiga väi-
ke aga sunnib last liigselt õh-
ku neelama.Rinnapiimaasen-
dajat uisapäisa vahetadapo-
le mõtet,kuid kui imikul esi-
neb allergia lehmapiimavalgu
suhtes, tulebüle minna hü-
poallergeensele segule ja või-
malik, et probleemid kaovad.

Kõhugaasid on lapse jaoks
ohutud, kuid tasubtähele
panna, et gaasivalude varjus
ei magataks maha mõnda tõ-
sist jaägedat sekkumistnõud-
vat haigust.Kui beebi käitu-
mine muutub teistsuguseks,
nutt kõlab isemoodi, lapsel
ilmnevadpalavik, oksenda-
mine,kõhulahtisus või välja-
heites on verd, tulekskindlas-
ti arstigaühendust võtta.

Alati tasub julgeltarstiga
arutadakõiki gaasivaludega
seotud hirme ja muresid,ka
seda,kui väsimusennast liig-
selt kimbutamakipub.

Teadmised
füsioterapeudi tööst
on paranenud

Anneli Kannus
Tartu TervishoiuKõrgkooli rektor

AnnaLiisa Tamm
Tartu TervishoiuKõrgkooli

füsioterapeudi õppekava lektor,
õppekava juht

TartuTervishoiu Kõrg-
kooli tudengite vastu-
võtul osutus tänavupo-

pulaarseimaks füsioterapeudi
õppekava. Miks füsioteraapia
on nii hinnatud?

Tegelikult võiks samamoo-
diküsida – miks muutub jär-
jest populaarsemaks tervise-
sport või tervislikud eluviisid?
Füsioteraapia oli aastaid ta-
gasi pigem alahinnatud vald-
kond, kuna tähendaseelkõi-
ge elektriravi ja 10korda ravi-
massaaži. Täna on seehoopis
teistsugune maailm.

Kuhu pärast lõpetamist eda-
si?Füsioteraapia valdkond ei
haara ainult tippsportlaste-
ga tegelemist või taastusra-
vi haiglates, üha enamvaja-
vad füsioterapeudi nõu har-
rastussportlased, tervislike
eluviiside juurdesuundujad,
krooniliste diagnoosidega ini-
mesed. Inimeste teadlikku-
se tõstmine tervislikest elu-
viisidest, õigest treenimisest
ja iseenda hoidmisest on vald-
konnad, millega füsioterapeut
järjest enamtegeleb. Tulevi-
kus viib just selline tegevus
ravikulude vähenemiseni.

Üha rohkem on neid, kes
soovivad pärast lõpetamist
alustada oma ettevõttega, lõ-
petajate statistika näitab, et
erialase tööga on hõivatud üle
90%, ülejäänud siirduvad ma-
gistriõppesse Eestis või välis-
maal. Oluliselt on muutunud
ka inimeste teadlikkus füsio-
terapeudi tööst, teadvustatak-
se teenusevajalikkust.

Lõpetajatega jätkamekoos-
tööd – nüüdsaavad nad ol-
la ise praktikajuhendajateks.
Peale erialasekogemuse saa-
mise ning magistrikraadi
omandamise suundutakse ta-
gasi õpetama ja lõputöid ju-
hendama.

Võimalik validakahe koo-
li vahel.Kuigi Eestis on või-
malik õppida füsioteraapiat
nii Tartu Tervishoiu Kõrgkoo-
lis kui ka Tartu Ülikoolis, on
konkurss mõlemas äärmiselt
kõrge. Tervishoiukõrgkooli
õppekavas on rohkem prakti-
kat,kuid Tartu Ülikooli füsio-
teraapia magistriõppes jätka-
jadkinnitavad, et teooria sel-
le tõttu ei kannata.Lisaks on
tervisehoiukõrgkooli tuden-
gitel võimalusErasmuse vä-
lisvahetuse raames soorita-
da õppepraktikaid välismaal,
kus omandataksevõtteid,
mis Eestis veelkasutusel po-
le: näiteks günekoloogiline ja
psühhiaatriline

Koolikud
imikueas
Kuna lapse seedetraktko-
haneb iseseisva seedimise-
ga 2−3 kuu jooksul,esineb
sel ajal sagedamininn gaasi-
valusid. Imerohtu sellevas-
tu ei ole,kuna liigsete gaasi-
de tekkepõhjused on erine-
vad.Täielikult vabastab lap-
se gaasivaludest ainult aeg,
kuid kõhupuhituse leeven-
damiseks on siiski mitmeid
võtteid: tuleblihtsalt haka-
taneid järjest läbi proovima
ning leida enda lapsele sobi-
vaim.

Abi saab lihtsatestkodustest võtetest

1. Pärast imetamist
hoidkelast paar-
kolm minutit püs-

tiasendis jalaske välja tulla
õhumullil, milleta imedesalla
neelas.

2. Paar-kolmkorda
päevas pange laps
0,5 tunnikskõhu-

li lamama.Sellega ta tugevdab
kõhulihaseid.Ärge jätkelast
selajal üksinda.

3. Gaasivalude lee-
vendamiseks võib
kõhtu tasakesi sili-

tadakellaosuti liikumisesuu-
nas.

4. Kuna kõige sageda-
mini tekivad gaasi-
valudpärast lõunat

või õhtul, siis katsuge planee-
rida vannitamine sellele aja-
le. Soevesi lõõgastab ja gaasid
väljuvadkergemini.

5. Apteekides on käsi-
müügist saadaval
gaasivalude lee-

vendamiseksravimid. Enne
nende kasutamist pidage nõu
perearstiga.
Allikas:Pelgulinna Sünnitusmaja

Soovitused: Kõhu-
gaasidon

lapsele ohu-
tud, kuid nen-
de varjus ei
tohi magada
maha mõnda
tõsist haigust.
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CUPLATON©

Simetikoon
Suukaudsed tilgad 317,5 mg/ml 30 ml
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C Leevendab gaasivalusid
Lihtne annustada - ravini on pehmes plastikpudelis
Cuplaton®Simetikoon ei sisalda kunstlikke lõhna-, maitse-
ega värviaineid
Sobib nii väikestele kui ka suurtele
Täiskasvanu annus ainult 5 tilka.

Tähelepanu!Tegemist on ravimiga. Enne tarvitamist lugege palun tähelepanelikult pakendis olevat infolehte.
Kaebuste püsimise korral või ravimi kõrvaltoimete tekkimisel pidage nõu arsti või apteekriga.
Tootja ja müügiloa hoidja: Orion Corporation, Orionintie 1 FIN-02200 EspooSoome.
Lisainformatsioon www.orionpharma.ee
Ravimi omaduste kokkuvõte. Cuplaton®S/mef/7coon.
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Veenilaienditest pääseteed
Tursed
Vaatamata
eluaegsele
hädale on
võimalusi

Veronika Palmiste
Ida-TallinnaKeskhaigla

veresoontekirurg
www.medemis.ee/blog

Reio Vilipuu
Bauerfeindiortoosi- jatursekeskuse

füsioterapeut/lümfispetsialist

Enamjaolt märkavad just
naised enda, abikaasa
või sõbranna jalgadel

veenilaiendeid.Neid on eri-
nevas suuruses jakujus. Vee-
nilaiendite teke on eelsoo-
dumusega pärilik kroonili-
ne haigus, midaesineb min-
gis vormiskuni 70%-l inimes-
test (2000. aastaBonni veeni-
uuring) jategelikult ühte-
moodinii naistel kui ka mees-
tel (tavaliselt küll hilisemas
eas). Kui lähedastel sugulas-
tel on tugevalt kobrutavad,
nähtavad veenilaiendid, siis
on suur tõenäosusega pind-

mine veenisüsteemipuudu-
likkuska Sinu tulevik.Selli-
ne veenihaigus tekib sidekoe
nõrkusest, mistõttu veeni-
seinad nõrgenevad, laienevad
ning normaalset verevoolu ta-
gavate klappide töö jääbpuu-
dulikuks.

Tavaliselt algavad laiene-
mised sääre ja hüppeliigese
ümber, kuna sellepiirkonna
veenidelemõjub gravitatsioon
kõige tugevamalt.Sellest jala
osast algab ka n-ö vere tõstmi-
ne tagasi südame suunas ning
klappe mõjutav koormus on
suurim. Veeni laienemise jä-
rel hakkab veri laiendis edasi-
tagasi pendeldama ning klap-
pide töö ei oleenam korrekt-
ne. Seisev ning edasi-tagasi
liikuv veri laiendab veenisei-
nu järjestenam,kuni näeme-
gi nahal laienenudkohti.

Mitut liiki varikoose. Pind-
miste veenide laienemist jal-
gadel ehk varikoosi võib esi-
neda mitmelkujul ning neid
klassifitseeritakse vastavalt
probleemi tõsidusele.C0 kor-
ral veeniprobleeme pole nä-
ha jaühtegikaebust ei esine.
Eraldi on välja toodudC0-s
ning veeniprobleeme poleka
siin näha, kuid sümptomiteks
on õhtusedrasked ja väsinud
tundega jalad.C1 tähendab
nähtavaidkapillaare ja võr-

gustikke (nn ämblikveenid)
ehk nahas endason laienenud
peenikesed veenid. C2 on juba
suurem varikoos, laienemis-
tega jubanahaaluskoes. Tõsi-
semaltpeab kindlastihakka-
masuhtumaendahaiguses-
se staadiumist C3, kui lisaks
pidevalt nähtavatele veeni-
laienditele tekib päeva lõpuks
ka turse ja seda eelkõige hüp-
peliigese piirkonnas. Lohk-
test nahal on positiivne, st va-
jutadessõrmega jääbsilmaga
märgatav lohuke mõneks se-
kundiks püsima. Esmalt võib
märgata ka sügavaid soki soo-
nimiserante. Sellest staadiu-
mist läheb haiguse kulg veel-
gi raskemaks ning ebameeldi-
vamaks ja võiks pöörduda ju-
ba perearsti poole.

Järgmine etapp on C4-tur-
sesündroom viib lõpuks tõ-
sise naha toitehäireni, mis
avaldub kroonilistes naha-
muutustes. Visuaalselt teki-
vad nähtavadpruunid laigud,
nahk muutub õhukeseks ja
kergesti vigastatavaks eelkõi-
ge hüppeliigese ümber. Naha
toitehäiresttingitud pruunid
plekid jamuudprobleemid ei
kao enam kunagi. Naha alus-
kudearmistub ning sellised
muutusedvõivad põhjustada
jubakroonilist valu.Kõige sel-
le eelneva lõppstaadiumiks on
C6 ehk ulcus crurisehk venoos-

ne haavand.80% haavanditest
on justtingitud veenilaiendi
haiguse lõppfaasist. Haavan-
diga kaasneb tugev valu, mis
lähebhullemaks, kui haavand
on pidevalt põletikus. Sellised
haavandunudkohad on tüü-
piliselt säärtel ning on väga
raskelt kinni kasvavad. C5all
mõistetakse jubaolnud haa-
vandit,mis onära paranenud
lühemavõi pikema aja jooksul
ning jäänud on arm.

Tervenemist pole loota. An-
tudhaigusest terveks ravi-
da ei saa, kunapärilikku side-
koe nõrgenemist ei ole võima-
likümber pöörata. Haigusega
saabeladakvaliteetselt, seda
kontrollides ja ennetadades,
kasutades õigeidravivõtteid.
Suhtumapeab tõsiselt antud
haigusesse C3 staadiumist
alates− ainult nii on võima-
likvältidanaha muutumist ja
haavandeid.
Käsitlema peab kuikrooni-
list haigust, millega tegele-
da igapäev. Veenilaienditeta-
ga võib peituda ka krooniline
süvaveenisüsteemipuudulik-
kus (KVP),mida esineb 5−10%
täiskasvanudelanikkonnast.
Enamastion haiguse põhju-
seks kaasasündinud veeni-
klappide puudumine, nende
kahjustus või puudulik lihas-
töö(nt insuldi tagajärjel tek-

kinud paralüüs). Veenide si-
seseid klappe kahjustab pind-
mise- või süvaveeni tromboos
või jalgadega seotudtrauma.
Väitega, et veenilaiendidei
ole ilusad, nõustuvadkõik.
Selle probleemiga soovitak-
se ikkamidagi ette võtta. Ra-
vivõimalusi on mitmeid:eri-
nev kirurgiline ravi javaraja-
ses staadiumisskleroteraapia,
mida viivad läbi veresoonteki-
rurgid. Ravi üheks osaks on ja
jääb ka edaspidi surveravi, se-
daka lõikuste jamuude prot-
seduuride järelparima tule-
muse saavutamiseks.

Veenideanatoomiast tule-
nevalt on samuti asendamatu
tervislik liikumine ja harjutu-
sed. Nimelt on meilpindmis-

test ja süvaveenidestkoosnev
veenisüsteemning neidkah-
te ühendavad ühendusvee-
nid. Pindmisesüsteemi laien-
did on silmaga näha.Venoos-
ne veri “tõstetakse” südame
suunas vaid tänu veeniklappi-
dele jaalajäsemete lihaste ak-
tiivsele tööle, mis ei lase verel
tagasi voolata. Sääre- jareie-
lihaste pingutusning lõdves-
tumine jalutades,kepikõn-
nil võisörkides surubki rüt-
miliselt veene kokku, pumba-
tes venoosset verd tagasi sü-
damesse.Siit ka olulinepõh-
jus,miks peab tööpäeva jook-
sul jalgupuhkama või hoopis-
ki jalutama.

Järgneboktoobrikuu lehes,
märka kupongierilehe 6. leheküljel

Kui kellegi lähedase sugulase jalgadelon sellised veenikomud,
siis tõenäoliseltesinevad needka temalastel. FOTO: TURSEKESKUS.EE

(BAUERFEIND AG,SAKSAMAA)
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Tervis jahea enesetunne

Veenilaiendite tugisukad

Alustaoma
jalgadeeest
hoolitsemisega
jubatäna!

• Kerge rõhuga 7–9mmHg põlvikuid, sukki ja sukkpükse soovitatakse veenilaien-
dite ennetamiseks.

• Kerge rõhuga 12–15 mmHg reisipõlvikud inimestele, kes reisivad palju auto,
lennuki, rongi või bussiga. Eriti soovitatakse lennureisijatele, kuna vähendavad
trombitekke riske, mis on seotud lennuki salongi õhurõhuga.

• Keskmise rõhuga 15–18 mmHg põlvikud, sukad ja sukkpüksid avaldavad jal-
gadele kasulikku mikromasseerivat mõju ja sobivad neile, kelle jalad väsivad, on
turses või on ilmunud esimesed veresoonte laiendid. Sobivad hästi pikka istumist
või seismist nõudva tööviisi korral.

• Keskmise kuni tugevarõhuga 19–22mmHg põlvikud, sukad ja sukkpüksid on
ette nähtud veenihaiguste ravi toetamiseks. Soovitatakse venoosse puudulikku-
se, veenilaiendite ja tursete puhul, samuti pindmise veenipõletiku korral ja ope-
ratsioonijärgseks ajaks. Sobivad hästi pikka istumist või seismist nõudva tööviisi
korral.

Tänu astmelisele rõhule soodustavad Scudotexi tugisukad venoosset vereringet,
hoiavad ära tursed ja vere kogunemise jalgadesse. Scudotexi põlvikud, sukad ja
sukkpüksid on mugavad janäevad välja naguklassikalised sukatooted, sobivad nais-
tele jameestele.

Sukatooted on saadaval hästivarustatud apteekides ja
tervisekauplustes üle Eesti.

Uuena ScudoTex müügiesinduses Joa tn 3, Tallinnas,
Oru bussipeatuses (sisenemine Narvamnt poolt). Tel 66 03 190UUS!

Soojadmikrofiibrist sukkpüksidkandmiseks külmemal ajal! Jälgi infot ScudoTex tugisukad



Lastehaigla
vaimse
tervise
keskus sai
nurgakivi
7. augustil sai nurgakiviTal-
linna Lastehaigla juurdera-
jatav ja järgmisekssügiseks
valmivLaste Vaimse Tervi-
seKeskus.

Nurgakivisilindrile vala-
sid mörti Tallinna Lastehaig-
la juhatuse esimees Katrin
Luts, Norra suursaadik Eestis
Lise Kleven Grevstad, tervise-
ja tööminister Urmas Kruuse,
Tallinna abilinnapea jahaigla-
nõukogu esimees Merike Mar-
tinson, psühhiaatriakliiniku
juhataja Anne Kleinberg, ahi-
tektuuribüroo Pluss juhataja
Indrek Suigusaar ja Astlanda
Ehituse OÜ juhatuse liigeKau-
po Kolsar.

“Heameel on näha, et kaua
planeeritud Laste Vaimse Ter-
vise Keskuse valmimineon ju-
ba käegakatsutavaskauguses,”
on Tallinna Lastehaigla juha-
tuse esimees Katrin Luts ra-
hul. Laste Vaimse Tervise Kes-
kuse kahekordne hoonekerkib
plaanide kohaselt 2015. aasta
sügiseks.
Koostööd
hakatakse tegema
sotsiaalhoolekandega
Uue hoone valmimine annab
paremad võimalused laste ja
noorukite vaimse tervise prob-
leemide diagnoosimiseksning
raviks.

Uue hoone esimeselekorru-
sele on plaanitud laste ja noo-
rukite ambulatoorne vastu-
võtt. Teisel korrusel hakkavad
tegutsema väikelastening söö-
mishäiretega, käitumishäire-
tega ja sõltuvushäiretega noo-
rukite osakonnad.

“Uuskeskus võimaldabsuu-
rendada turvalistekohtade ar-
vu, kus oma muredeletänapäe-
vastes tingimustes parimaid
lahendusi otsida,” lisas laste-

haigla psühhiaatriakliiniku
juhataja ja laste vaimse tervi-
sekeskuste kontseptsiooni üks
looja Anne Kleinberg.

Laste VaimseTerviseKesku-
se projekti eesmärk on lisaks
uue hoone ehitusele ka koos-
töösotsiaalhoolekande- jahari-
dussüsteemiga,etarendada se-
nisest paremini välja patsiendi
vajadustest lähtuv integreeri-
tud teenuste süsteem.

See loob eeldused, et lapse
ravi või rehabilitatsioon oleks
järjepidev ja süsteemne ning
abi vajavaid lapsi märgataks
varem. Lisaks on projekti foo-
kuses personali koolitami-
ne, laste väärkohtlemise diag-
nostilise süsteemi arendami-
sele kaasa aitamine, teadus-
ja arendustöö ning tihedama
koostöö loomine teiste regio-
naalsete vaimse tervise kes-
kustega.

Projekti sisutegevustega
alustati juba 2013. aasta keva-
del, kui allkirjastati projekti-
leping.

Terviseuudised

Mis onmis:
Laste Vaimse
TerviseKeskus
~ Hooneprojekteeris Indrek
Suigusaar arhitektuuribüroost
Pluss.
~EhitabAstlanda Ehitus OÜ
koos Irest StroiOOOga.
~Ehitustöödega alustati juu-
nialguses.
~Ehituse maksumusprog-
noosidekohaselt 4,5 miljonit
eurot, millestNorra toetuska-
tab2,8 miljonit eurot.
~NorraKuningriik toetabkes-
kuse projekti kokku 4,17 miljo-
nieuroga.

Nurgakivi
panemisel
võttis sõna
Tallinna
Lastehaigla
nõukogu
juhtMerike
Martinson.
Nurgakivisse
lasebkellult
segu lastehaigla juht
Katrin
Luts.FOTOD:
LASTEHAIGLA
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Mugav, stiilne ja tervislik:
VENOSAN® ravisukad

Suurepäranekvaliteedi jahinna

VENOSAN® ravisukad aitavad hoida vereringlust jalgades, hoiavad ära või leevendavad valu jaturseid väsinud
jalgades japahkluudes. Samuti aitavad veenilaiendite ja kapillaarsete laiendite (rahvakeeli “ämblikuvõrk“), diabeedi ja
süvaveenide tromboosi korral. Paljud kasutavad tugisukki justselleks, et vabaneda jalgade valust javäsimusest, mis
on tingitud pikajalisest seismisest või istumisest, samutiraseduse ajal, sportimisel jareisimisel. VENOSAN® ravisukad
on erinevaid 1.kuni 3. surveklassini ning erinevatest materjalidest.

VENOSAN®ravisukad on ette nähtud
järgmiste haigusnähtude puhul:

krooniline valu ja jalgade paistetus•

tõsine jalgade turse•

veenilaiendite kerged jarasked juhud•

ohtlikud nahahaavandid•

kerge jaraske veenipuudulikkus•

kerge jaraske lümfostaas•

Brecuro Medical OÜ pakub VENOSAN®
ravisukki Sukakabinettides nii profülaktika
kui ravi eesmärgil. Sukakabineti spetsialistid
võtavad patsientidelt mõõdud, kuulavad
ära nende mured javalivadpatsiendi vajaduse
järgi õigeravisuka, et saavutada maksimaalne toime.
Õpetatakse ka, kuidas panna sukka jalgakiiresti jamugavalt.
Sukakabinetis võtab vastu ka veresoontekirurg,
informatsioonkodulehel: www.brecuromedical.ee
või e-posti aadressil: info@brecuromedical.ee

Jalgade veeniveri liigub tagasi
südamesse läbi veeniklappide, mis
avanevad jasulguvad.Veeniklapid
sulgudes takistavad vere tagasivoolu
ja lihastekontraktsioon aitab pum-
bata venoosset verd südamepoole.
Veenilaienditepuhul koguneb veri
veenidesse ja tekitab vaevusi.

•ä

VENOSAN® elastsed ravisukad
parandavad venoosset vereringet,
surve on suurem pahkluu osas ja
nõrgemreie osas. See aitab suunata
verd südame poole jahoiab ära vere
kogunemise veenidesse. Ravisukad
peavad olematäpselt parajad, surve
jalgadeletuntav, kuid mittepigistav.
Pideval ravisukkade kandmisel on
võimalikhaigust edukalt kontrolli all
hoida – see küll ei kao kuhugi, kuid
ei arene ka edasi.

•Õ

Sukakabinetid asuvad:
Tallinnas Pärnu mnt 67a, II korrus, kab 203, tel 5301 2572.
Vastuvõtuajad alates 01.10.14: T 14.00-18.00,K, R 10.00–13.00.
Rakveres Tuleviku 1,II korrus, kab 38, tel 5556 0784.
Vastuvõtuajad: paaritud nädalad E, K, R 10–13,
paarisnädalad E, K, R 13–15.
Soovitame ette helistada!
Info tel 5301 2572, e-post info@brecuromedical.ee

VENOSAN®on registreeritud jatoodetud kaubamärk SALZMANNAG poolt,St. Gallen, Šveits.www.brecuromedical.ee



Arengusuunad aastaks 2020: peamised
pädevuskeskused onPERH jaTÜKliinikum
Tervise- ja tööministeresi-
tas möödunudkuu lõpus va-
litsusekabinetinõupidami-
sele “Eesti tervishoiu aren-
gusuunad 2020”.Arengu-
suundades on välja toodud
kolm põhisuunda, millele
valitsuse tegevus tulevikus
keskendub.

Eesti tervishoiuarengus in-
vesteeritakse esmatasanditer-
visekeskuste loomisse, oluli-
seks seatakse haiglate võrgus-
tumine ningpeamisteks päde-
vuskeskustekseriarstiabi taga-
misel on Tartu Ülikooli Kliini-

kum jaPõhja-Eesti Regionaal-
haigla. Euroopa Regionaalfon-
di toelinvesteeritakseesmata-
sandi tervisekeskuste loomis-
se Eesti eri paigus. Keskuses
hakkavad töölekolm või enam
perearsti koos neid toetavate
spetsialistidega.

“Soovime, etinimesed saak-
sid teenuseid kiiremini, või-
malikult kodu lähedalt, laie-
mas valikus ning kvaliteet-
selt. Selleks, et lühendada ra-
vijärjekordi, tõstame esmata-
sandiarstiabiosatähtsust,sest
väga paljud tervisemured saab

perearst lahendada juba oma
meeskonnaga. Tervisekeskus-
tes hakkavad tööle lisaks pe-
rearstidele ja-õdele ka ämma-
emandad või füsioterapeudid,
mis samutiaitab kaasa vastu-
võtu ooteaja vähenemisele,”
ütles tervise- ja tööminister
Urmas Kruuse.

Minister ütles, et eriarsti-
abi ja haiglate puhul seatakse
arengusuunaks haiglate võr-
gustumine. “Võrgustumine
aitab tagada, et üle Eesti oleks
kättesaadavamkvaliteetne eri-
arstiabi. Hea näide meil ju-

ba on, kus Lõuna-Eesti Haigla
on võrgustunud Tartu Ülikoo-
li Kliinikumiga,” lisas Kruuse.

Tervishoiu arengusuunad
aastaks 2020 näevadetteka, et
peamisteks pädevuskeskus-
teks eriarstiabi tagamisel ko-
gu Eesti elanikele on TÜ Klii-
nikum ja Põhja-Eesti Regio-
naalhaigla.

Lisaks riigi osalusele on
arengusuundade elluviimiseks
EuroopaRegionaalarengu Fond
eraldanudEestile ligikaudu 131
miljonit eurot.

Terviseuudised

Aju vajab

Triinu Entsik-Grünberg
Südameapteek

Stress Toiduga saab
eemale peletada

Kui öeldakse, etvana-
lekoerale uusi trikkeei
õpeta, siis teadlasedon

avastanud, et mis puutub aju
toimingutesse, siis seeei keh-
ti. Inimajul on hämmastav
võimekohaneda jamuutuda
ning seda isegi kõrges vanu-
ses. Aju õigesti stimuleerides
suudab see luuauusi ja muu-
ta olemasolevaid seoseid ning
kohaneda jätkuvatemuutus-
tega.

Aju uskumatu võime end
ümberkujundadakehtib nii
õppimise kui ka mälupuhul.
Meilkõigil on võimalikära
kasutada aju looduslikku plas-
tilisust, et arendadaoma ko-
gnitiivseid võimeid, võimet
omandada infot japarandada
oma mälu.

Esimeseks nõuandeksmä-
lu ja õppimisvõime paranda-
misel võiks olla rikkalik ter-
vislik toitumine, et aju saaks
kätte kõik enda arenguksva-
jalikud vitamiinid, jakorra-
lik uni.

Öeldakse, etterves kehas
terve vaim.Hoides oma ke-
ha vormis tagameka aju kül-
laldase hapnikuga varustami-
se javäldimetervisehäirete
riski, mis võib viia mälu hal-
venemiseni.Viimasepuhul
võib näiteks tuuateise tüübi
diabeedi ja südameveresoon-
konna haigused, mis on sage-
li põhjustatud ebatervislikest
eluviisidest.

Näpistades une arvel oma
ööpäeva kasulikke lisaminu-
teid või tundetuleks enda-
le teadvustada, etunepuudu-

se all kannatades kannatab
loovus, probleemilahendu-
se ja kriitilistele olukordade-
le reageerimise võime. Seega
ei ole vahet,kas õpite, töötate
või otsite võtit elu paljude väl-
jakutsetega toimetulekuks−
magamatus ei olekindlasti õi-
ge lahendus.Samuti on uurin-
gud näidanud, et uni onüli-
malt olulineka mäluseisuko-
halt, kuna sellearendamise

Nagu
keha ter-

vikuna, vajab
ka aju toitu.
Tervislik toi-
dusedel on
ülioluline.
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Sinu vaim oma parimas vormis.
Parandab aju verevarustust ja ainevahetust
Bilobil Intense (ginkgo biloba)
parandab verevoolu ajus, vere viskoossus väheneb ning veresooned laienevad,

kaitseb rakke ja kudesid hapnikupuudusesttingitud kahjustuste eest.

parandab aju ainevahetust ning väldib intellektuaalse võimekuse vähenemist.

Bilobil Intense sisaldab hõlmikpuu lehtede rafineeritud ja standardiseeritud
kuivekstrakti.
Näidustus: Bilobil Intense (ginkgo biloba) on taimne preparaat,
mida soovitatakse sümptomaatiliseks raviks:
- ajutegevuse funktsionaalsete häirete korral eakatel isikutel
-jäsemete arteriaalse verevarustuse häirete korral

Bilobil’
intense, 121™
kövokapiW
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Bilobil intense 12lmg
Ginkgobiloba kõvakapslid N60, N20

r (J* KRKk
Innovatsioon ja teadmised

kõrgekvaliteediliste, efektiivsete
ja ohutute ravimite heaks.

Bilobil Intense 120 mg kõvakapslid on saadaval 20 voi 60 tk pakendis.

Tähelepanu! Tegemist on ravimiga. Enne tarvitamist lugege tähelepanelikult pakendis olevat infolehte. Kaebuste
püsimise korral või ravimi kõrvaltoimete tekkimisel pidage nõu arsti või apteekriga. Täiendavat informatsiooni saab
müügiloa hoidja Eesti esindusest:Krka d.d., Novo mesto, Šmarješka cesta 6,8501, Novo mesto, Sloveenia.
Krka Eesti filiaal: Pärnu mnt. 141,11314Tallinn, Eesti.Tel: +3726671658



head toitu
mõttes ülimaltolulisedprot-
sessid toimuvad just une kõi-
ge sügavamates faasides.

Aju suurimaks vaenlaseks
peetakse stressi.Kui stressi-
le aja jooksul mitte tähelepa-
nu pöörata, siis kroonilisel
kujul võib see uuringuteko-
haselt hävitada ajurakke javi-
gastada justaju seda osa, kus
talletatakse uusi mälestusi ja
pöördutakse vanade mäles-
tuste poole. Ka depressioon,
ärevus jakrooniline muret-
semine võivad osutuda ajule
raskeks koormaks jamõjuta-
da mäluning muidkognitiiv-
seid võimeid.

Nagukeha tervikuna, vajab
ka aju toitu.Tõenäoliselton
enamik meist jubakuulnud,
et tervislik toidusedel, mis ba-
seerub puu- jaköögiviljadel,
täisteratoodetel, niinimeta-
tud tervislikelrasvadel (nagu
näiteks oliiviõli, pähklid, ka-
la) ning proteiinil, on ülimalt
olulineroll meie tervise säili-
tamisel.

Eelnevadnõuandedkehti-
vad ka mäluarendamise sei-
sukohast, aga aju tervise pu-
hul on sama oluline, kui mida
sa sööd, ka see, mida sa süüa
ei tohi. Järgnevad nõuanded
aitavad tõsta aju potentsiaa-
li javähendada dementsu-
se riski.

Oomega-3 mõjutab aju.Tarbi
piisavalt oomega-3-rasvhap-
peid. Aina enam uuringuid
viitab, et need on eriti kasu-
likud aju tervist silmas pida-
des. Oomega-3-rasvhappe suu-
rimaks allikaks on kalad, eri-
ti külmadestvetestpärit ras-
vasedkalad nagu lõhe, tuuni-
kala, hiidlest, forell, makrell,
sardiinid ja heeringas.

Lisaks aju jõudluse tõstmi-
sele võib kala söömine aidata
vähendadaka Alzheimeri tõve

väljakujunemise riski. Kui ka-
laroog ei kuulu just Teie lem-
mikute hulka, siisvõiks pilgud
suunata alternatiivsete oome-
ga-3-rasvhapete allikate poole.
Nendeks on näiteks maapähk-
lid, linaseemned, linaseemne
õli,oad, spinat,brokoli,kõrvit-
saseemned jasojaoad. Abi saab
ka apteegist müüdavatest oo-
mega-3-rasvhappeid sisaldava-
test preparaatidest.

Piira tarbitavaidkaloreid ja
küllastunud rasvu. Uuringud
näitavad, etsuure küllastu-
nud rasva sisaldusega toidud
nagupunane liha, täispiim,
või, juust,hapukoor ja jää-
tis tõstavad dementsuse riski,
vähendavadkontsentratsioo-
nivõimet jamälu. Hilises eas
liigsete kalorite söömine võib
tõstaka kognitiivsete võimete
kahjustumise riski.

Sööge rohkem puu- jaköö-
givilju. Need pakatavad anti-
oksüdantidest ehk ainetest,
mis kaitsevad ajurakkekah-
justumise eest.Värvikire-
vad puu- jaköögiviljad on eri-
ti heaks antioksüdantidealli-
kaks. Lehtköögiviljadest proo-
vige sel eesmärgil kindlasti
spinatit, brokolit, rooma sala-
tit, lehtpeeti jarukolat. Puu-
viljadest on hea validaaga ba-
naane, aprikoose, mangosid,
meloneid jaarbuuse.

Ka rohelinetee sisaldab tu-
gevaid antioksüdante ja seega
soovitatakse seda võitluseks
vabaderadikaalidega, mis või-
vadkahjustada ajurakke. Pal-
judemuudekasude kõrval
usutakse, etregulaarne rohe-
lise tee tarbimineparandab
mälu, vaimset erksust jaaeg-
lustab aju vananemist.

Veini või viinamarjamah-
la tarbimisega tasubpiiri pi-
dada.Eriti alkoholi tarbimise
kontrolli all hoidmine on üli-
malt oluline, sestalkohol hä-

vitab ajurakke. Samas mõõ-
dukakoguse alkoholi tarbi-
mise puhul on täheldatudise-
gi mälu jaümbritseva tun-
netust parandavat efekti. Pu-
nane veinoleks viimasel ju-
hulkõige parem valik, kuna
see on rikas flavonoididepoo-
lest, mis aitavad parandada
aju vereringet javähendavad
Alzheimeri tõveriski. Puna-
se veini asemel suudavad seda
rolli kanda ka viinamarja- ja
jõhvikamahl, värsked viina-
marjad, marjad ningpähklid.

Kui on ette näha suuremat
vaimsetpingutust, siis toeta-
vad meid selleskõige paremi-
ni süsivesikud. Samas tuleb
väga hoolikalt valida, millised
süsivesikud. Suhkur, sai ja ra-
fineeritud teradannavadküll
kiire energiasüsti, aga see
kaob sama kiiresti. Samuti on
uuringutes viidatudsellele,
et eelmainitudsüsivesikute
tarbiminevõib vanemas eas
märkimisväärseltkognitiiv-
sete kahjustusteriski tõsta.

Pikemaajaliseks energiava-
jadusekatmiseks on sobili-
kud liitsüsivesikud nagu näi-
teks täisteraleib, pruun riis,
kaer, kõrge kiudainesisalduse-
ga hommikusöögikrõbuskid,
läätsed jaoad.

Võimalusel tuleks vältida
töödeldudtoitu japiirata tärk-
lise (kartul,pasta, riis) tarbi-
mistkuni veerandini taldriku
suurusest.

Toidulisanditepuhul tasub
tähelepanu pöörataka kind-
lasti foolhappe,aga ka B

6
- ja

B12 vitamiinipiisavale tase-
mele organismis. Need võivad
aidata vähendadaajuhalvatu-
se ehk insuldi riski ning pa-
randada mälu.

Ka apteegiriiuliltelt saab
abi mälu ja aju ainevahetu-
se parandamiseks ja erguta-
miseks.

Lisaks aju
jõudluse
tõstmisele
võib kala söömineaidata
vähendada

ka Alzheimeri tõve väljakujunemise
riski.FOTO:
MEELI KÜTTIM
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MAXIM –

TUGEVAIM HIGISTAMISE JAHALVA
KEHALÕHNA VASTU!

Maxim on tugevatoimeline
higipulk,mida periooditi
vajavadka nn. normaalsed
higistajad.

utivrävajutanhõL•

ilohoklaadlasisiE•

VAID 1–2KORDA NÄDALAS
eletäk,eledaglaj,allaalneaK•

eletsilemsiet,eletsian,eletseeM•

•Väga tundlikule nahale
MAXIM SENSITIVE

UUSMAXIM SALVRÄTID
(sobib hästi reisile, otsmikule janäole)

Saadaval hästivarustatud apteekides.



Mehed eipeaks häbenemaabi janõuküsimist
Sotsiaalkaitseminister
Helmen Kütt märkis, et me-
hed ei taha ennast vägival-
la ohvriks tunnistadaning
otsivad seetõttuharvemini
abikui naised.

Helmen Küti sõnul ei ole
lähisuhetevägivallast rääki-
des õige omistada teatud käi-
tumisviiseainult meestele või
ainult naistele.

“Vägivallaohvriks langedes
küsivad naised sagedaminiabi.
Mehed seevastuei tahaennast
vägivallaohvriks tunnistada
ning üritavadreeglina problee-
midega ise toime tulla.See on
kindlasti vale hoiak ning abi ja

nõuküsimist ei tohikshäbene-
da,” leiab minister.

MTÜ Meeste Kriisikeskus
juhataja Renee Nahkuri sõnul
on meeste probleemidele seni
pööratud ebaõiglaselt vähe tä-

helepanu. “Meiekeskus ei vas-
tandukellegagi ning on olemu-
selt pigem meeste maailmas
toimuva koondaja ja kajasta-
ja. Soovime suunata oma res-
sursidennetus- ja teavitustöö-
le, et ühiskond märkaks roh-
kem meeste kriise ja olemust
ning mehed ise oskaks enda
eest seista ning raskes olukor-
ras ka abi janõuküsida,” selgi-
tas Nahkur.

“Samuti tulebmeeles pida-
da, et iga suhe on alati kahe-
poolne ning kriisi puhul tuleb
tegeleda mõlema sugupoole-
ga,” lisas ta.

Sotsiaalministerkohtus au-

gustis meeste kriisinõustami-
se jatoetamisega tegelevate or-
ganisatsioonide esindajatega,
et arutada organisatsioonide
tegevust, tulevikuplaane ning
koostöö võimalusi.

Kohtumisel leiti, et koostöö
sotsiaalministeeriumi ning
meeste huvide eest seisva-
te organisatsioonide vahel on
oluline.

Edaspidi otsitakse võimalu-
si kaasata organisatsioone eri-
nevatessearuteludesse, minis-
teeriumi tegevuste planeeri-
misse ja erinevate arenguka-
vade koostamisse.

Terviseuudised

Tuleb meeles pi-
dada, et iga suhe

on alati kahepoolne
ning kriisi puhul tuleb
tegeleda mõlema sugu-
poolega.
MTÜMeesteKriisikeskus
juhatajaRenee

Valupunkt Ülekaal

Eesti
meeste
tervis
pole kiita
Suve hakul pidas Tartus eesti
teadlastekorraldatud reproduk-
tiivtervise-teemalisel “Happy
pregnancy” workshop’il ettekande
Londoni Imperial College’i tipp-
teadlaneprofessor Ilpo Huhtanie-
mi, kes on ekspert meeste vilja-
tusprobleemide jareproduktiiv-
tervise vallas.

Siret Trull
siret.trull@aripaev.ee

Enne Eestisse tulekutMeditsii-
niuudistele antud intervjuus
märkis professor, et on mures
pigem Eesti mehe üldise ter-
visliku seisundi kui tema vil-
jakusepärast.

Tulete peagi Eestisse, et osa-
leda“Happy pregnancy”
töötoas. Tahaksin esmalt
küsida, kas Teil on mingeid
isiklikke ootusi sellele üri-
tusele jaka kogu uuringule.

See on oluline teema ning
tervislikuraseduse ja sünnitu-
se tagamine onparim investee-
ring tulevikku.

Räägite oma ettekandes go-
nadotropiini toime variee-
rumisest. Palun, kas võiksi-
te anda sellest teemast lühi-
kese ülevaate?

Hormoonide mõjust repro-
duktiivfunktsioonideleon pal-
ju teada, kuid viimaste uurin-
gute tulemustevalguses ei näi
mõned vanadseisukohad enam
paika pidavat. Ma tegelen go-
nadotropiini toime jasuguhor-
moonide tootmise uurimisega
ning praegu on sellesvaldkon-
nas saadaval hulgaliseltuut in-
formatsiooni. Nii näiteks tea-
me me nüüd märksa paremi-
ni, miks mõnelmehelkujuneb
vananedes välja hüpogonadism
ningkui levinudseenähtuson.

Olete uurinudEuroopa
meeste reproduktiivtervist.
Kui terved nad onning kui-
võrd Eesti mehedteistest
erinevad?

Euroopamehed onüsna ter-
ved ning seda näitabka eelda-
tava eluea pidev pikenemine.
Kuid alati on võimalusi olu-
korra parandamiseks ning rii-
kide lõikesesineb suuri erine-
vusi. Üldjuhul ei ole endistes
idabloki riikides olukord sa-
ma hea kui Lääne-Euroopas,
mis on üks II maailmasõja jä-
rel toimunud Euroopa jagune-
mise tagajärgi. Meie Euroopa
meeste uuringus, mis hõlmas
kaheksat riiki, eiolnudeestlas-
te tulemused kõige paremad.
Tõenäoliselt on selle põhjusta-
nud Nõukogude perioodil hoo-
letusse jäetudterviseaspektid.
Põhjused on tavalised: ülekaa-
lulisus, suitsetamine, alkohol,
ebatervislik toitumine ja vä-
henefüüsiline tegevus. Teema
üle, kas meeste viljakus lan-
geb, on palju vaieldud. Sellega
on seotud niivõrd palju tegu-
reid, et on raske öelda, mis on
selle põhjuseks ning kui ula-
tusliku nähtusega ontegemist.
Ma olenrohkem muresmeeste
üldise tervisliku seisundi kui
nende viljakusepärast.

Miks on vananevate mees-
te tervist vähem uuritudkui
vananevate naistetervist?
Kuidas võrdleksite meno-
pausi jaandropausi?

On üldlevinud nähtus, et
mehed ei hoolitse oma tervi-
se eest samal määralkui nai-
sed. See kuulub meestekäitu-
mise juurde. Meeste eeldatav
eluiga on naistega võrreldes
7 aastat lühem ning on väide-
tud, etsellest 6aastat võibpan-
na käitumisening aastabioloo-
gia arvele.
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... tunne
ennast kindlalt

Lihtne Lahendus meestele - pidamatuskaitse

TENAMen
• imab hästi ja on lekkekindel ka aktiivsel

liikumisel,
• õhku läbilaskvast materjalist,
• hoiab ära ebameeldiva lõhna,
• meestele sobiva kujuga,
• diskreetne.

EN

Leve! 4

Osta apteegist või veebipoest www.tenapood.ee. Loe lisaks www.TENA.ee
TENAv» ®



Kõige tähtsam on hoidanor-
maalsetkehakaalu, mitte suit-
setada, toituda tervislikult ja
tegeleda regulaarselt kehali-
se liikumisega. See võib kõ-
lada banaalselt, kuid on tõsi.
75% meestest, kellel esineb nn
andropaus, on rasvunud või
ülekaalulised. Menopaus on
bioloogiline nähtus, mis esi-
neb ligikaudu 50. eluaasta pai-
ku igal naisel, kui munarakud
munasarjades lõpevad. Andro-
paus on suhteliselt harvaesi-
nev järk-järgult tekkivnähtus,
mille korral hakkab testoste-
rooni tase munandites järk-jär-
gult langema.

Enamasti sõltub seeelustii-
liga seotud teguritest ja üldi-
sest tervislikust seisundist,
nagu eespool märgitud. Me-
nopaus on pöördumatu, kuid
andropausi on võimalik taga-
si pöörata ning see allub ker-
gesti kaalu langetamise ja ter-
vislikuma elustiili viljelemi-
se mõjule.

Millised on Euroopa mees-
te tervise suurimad valu-
punktid?

Rasvumine javähenefüüsi-
line aktiivsus.

Mis onTeie järgmineuu-
ringuteema? Mida Te veel
meeste tervisekohta teada
tahate saada?

Olemas on arvukalt mater-
jale, mis puudutavad sisesek-
retsioonisüsteemi kahjustava-
tekemikaalidekahjulikku mõ-
ju tervisele ja eelkõige repro-
duktiivtervisele.

Mind huvitab selle nähtuse
tegelik tähtsus.

“Happy pregnancy” onrep-
roduktiivtervise siirdeme-
ditsiinilineuuring,mille
eesmärk on juurutadaEes-
ti teadlaste teadusuurin-
gute poolt tuvastatuduued
mitteinvasiivsed jaenneta-
vad biomarkeridrutiinsesse
molekulaardiagnostikasse
koostöös nii naiste-kuika
meestearstideningpotent-
siaalsete diagnostikatee-
nusterakendajatega.

Uuritavatena plaanitakse
kaasata ligi 6000 Eesti inimest
– nii rasedad kui ka rasedust

“Happy pregnancy” on
eestlaste uuring

planeerivad naised ning vil-
jatusmurega silmitsi seisvad
mees- janaispatsiendid.

Uuringu täieliknimetus on
“Inimese viljakuse ja rasedu-
se kuluga seotud mitteinva-
siivsete biomarkerite arenda-
mine”. Uurimistöö viiakse lä-
bi Tartu ÜlikooliMolekulaar-ja
Rakubioloogia Instituudi, TÜK
androloogiakeskuse, naiste-
kliiniku, ühendlaborijaQuatt-
romed HTILaborid OÜ koostöö-
projektina. Uuring algas 1. sep-
tembril 2012. aastal ja kestab
kuni 31. augustini 2015.

Võib kõlada banaalselt, kuid 75% andropausiga
meestest on ülekaalulised.

Professor Ilpo Huhtaniemi

Londoni Imperial College’i
teadlaneprofessor Ilpo Huhtaniemi.
FOTO: RAUL MEE

Kommentaar
Professor Ilpo Huhtaniemion erakordne
teadlane jatark õpetaja

Margus Punab
TÜ Kliinikumi androloog

Ilpo Huhtaniemion eesti
androloogia üks suuremaid
toetajaid rahvusvahelisel

areenil.
Temaroll on hindamatu

nii meie erialaarstidekui ka
eelkõige arstiteadlaste mõtte-
viisikujundamisel. Esimene
meie ühineteadusartikkel il-
mus jubaaastal 1997.Tänaseks

on neidkogunenud poolesaja
kanti. Inimesenapüüab Ilpo
Huhtaniemi jääda võimali-
kult märkamatuks.

Loengutel tundub sage-
li, nagu ta tukuks.Kuid kui
on õigeaeg, siis tulevadkõi-
ge asjakohasemadküsimu-
sed jakommentaarid just te-
makäest.

Olen õnnega koos, etmu
üks õpetajaid on olnud selline
teaduse suurkuju.

Kes onkes
Ilpo Huhtaniemi
~22.05.1947
Huhtaniemiomandas magist-
ri- ja doktorikraadi Helsingis,
läbis järeldoktoriõpingud USAs
ning on täiendanudend Saksa-
maal, USAs jaŠotimaal. 1986–
2002 oli taTuru Ülikooli fü-
sioloogia õppetooli professor.
2002 siirdus Suurbritanniasse,
tööleLondoni Kuningliku Kol-
ledži reproduktiivse endokri-
noloogia õppetooli juurde.
~On pälvinud riiklikke jarah-
vusvahelisi tunnustusi,muu
hulgas Suurbritannia Medit-
siiniteaduste Akadeemia sti-
pendiumi.
~Tema huvivaldkonnad on
kliiniline ja elementaarnerep-
roduktiivne endokrinoloogia,
eelkõige gonadotropiinide toi-
me ja meestereproduktiivne
endokrinoloogia. Lisaks on te-
da huvitanudmeestekontrat-
septiivsete vahenditeväljatöö-
tamine, hormoonidestsõltuv
vähk ning vananemisega seo-
tudendokrinoloogia.
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Sinu TERVIS on
KÕIGE TÄHTSAM!

Kodused kiirtestid terviseprobleemide varajaseks
tuvastamiseks. Tulemused nähtavad 10minuti jooksul.

- EESNÄÄRME PSA TEST
- RAUAVAEGUSE TEST
- MAOHAAVANDITE TEST
- SEEDEHÄIRETE

Tervisetestid saadaval hästi varustatud apteekides või e-poest:
www.profox.ee. Kohe saadaval: Raja Apteek (Aardla 114, Tartu),
TÜ Kesklinna apteek (Poe 8, Tartu), Uus Apteek (Pikk 60, Tartu)



Mis onkingitud hobuse suus?
VeriKõik inimesed
doonoriksei sobi

Riin Kullaste
SA PERH Verekeskuse juhataja

On heaks tavaks, etkin-
gitus võetakse vastu
sellisena, nagu ta on,

kingitust eikritiseerita ega
lükata tagasi.

Veredoonorlustvõib vaa-
delda samutikui kingitust,
kui annetust või puhast hea
tahte avaldust.Seetõttu oleme
me verekeskuses ebamugavas
olukorras, kus me peame vaa-
tama kingitud hobuse vaat et
igasse hambavahesse jakin-
gituse tagasilükkamine ei ole
haruldane üksikjuhtum.

Eelmiselaastal saadetita-
gasi 9050 inimest, kes soovi-
sid verd loovutada, neist 477-
le on keeld alaline.Samalajal
toimus Eestiskokku 59 592 ve-
reloovutust. Seega 15%-l juh-
tudest ei võtnud me kingitust
vastu.

Põhinõue onohutus. Doo-
norite suhtuminesellesse
kõigub seinast seina − ena-
mik doonoreidon mõistvad ja
nõustuvad ajutise vereloovu-
tuse piiranguga. Raskem on
juhtunut mõista neil, kellele
kehtib alaline keeld, seda võe-
takse isegi diskrimineerimise
ja inimõiguste rikkumisena.

Selge see, etsallimatuse
või sooviga kellegi inimõigu-
si piirata ei olesiin tegu. Vere-
keskuse töö põhinõue on ohu-
tuse tagamine.Seda nii vere-
ülekannet saava patsiendi kui
ka doonoriendasuhtes. See,
et me doonoriverd testime, ei
välista kaugeltki kõiki riske.
Doonoril määratakse verest
hemoglobiinitase javereproo-

vi uuritakseHIV, B-hepatiidi,
C-hepatiidi jasüüfilise suhtes.
Kui nakkus on veel väga värs-
ke, ei näita testid selle ole-
masolu.Teisalt ei suuda me ka
kunagi doonoriverdniipalju
uurida, et elimineeridakõik
tegurid, mis võiks patsien-
timõjutada. Sama võiböelda
doonori tervise hoidmisekoh-
ta. Seetõttu on enamik vere-
loovutamisepiiranguid pre-
ventiivse iseloomuga ja selgu-
vad doonoriküsitluse käigus.

Tagasisaatmiste põhjus
number üks puudutabki doo-
nori tervist,see on madal he-
moglobiinitase. Möödunud
aastal ei saanud 4093inimest
ehk ligi pooled kõigist taga-
sisaadetutest ajutiselt sel-
lel põhjusel verdloovutada.
Naiste puhul on Hgb piir 125
g/l ja meestel 135 g/l. Tavame-
ditsiinispeetakse neidnäite
täiesti normaalseteks.Kuna
aga rauadepoo täitumine võ-
tabpärast vereloovutust nais-
tel hinnanguliselt aega 3 kuud
ja meestel 2 kuud, on doono-
ri tervise huvideskehtestatud
kõrgemad piirid. Kellegi ane-
miseerimineregulaarse vere-
doonorlusekäigus ei olemõel-
dav.Kui see juhtub, tulebpõh-
justotsida kuskilt mujalt.

Sageduselt järgmine taga-
sisaatmisepõhjus arvestab
samuti doonori tervist − eri-
nevad ägedad võikroonilised
haigused, mis ei ole nakka-
vad, kuid võivad negatiivselt
mõjutada doonori taastumist.

Reisimisega seotudpiiran-
gud tulevadaga doonoritele
sageli üllatusena ja tekitavad
pahameelt. Kuna me ei uuri
doonoriverdtroopilistenak-

kuste (malaaria, dengue, Lää-
ne-Niiluse viirus jpt)suhtes,
on piirang ajutine jahõlmab
haigustepeiteperioodi.

Suursoov verd anda. Oma-
moodierandlik näide vereloo-
vutamisepiirangust on vaeg-
kuuljad, kes kasutavad viipe-
keelt. Nad on enamasti muus
osas tervedinimesed ja soovi-
vad väga verd loovutada. Ta-
kistuseks on siinsuhtlemine
läbitõlgi, mis ei võimalda täi-
ta küsitluseprivaatsuse nõu-
deid javõib saada takistuseks
doonoriabistamisel reakt-
sioonikorral.

Kõige enam aga nõuavad
oma õigust verd loovutadaho-
moseksuaalsed mehed,kes

süüdistavad verekeskust, et
neid eikohelda võrdselt teiste
ühiskonnaliikmetega nende
seksuaalse orientatsiooni tõt-
tu. See pole muidugi õige. Ku-
na homoseksuaalsete meeste
hulgas on verega edasi kandu-
vate nakkuste esineminekor-
dades suurem kui üldelanik-
konnas, asetab justsee asjaolu
nadriskirühma.

Patsiendi õigus saada ohu-
tut ravi jadoonori tervise
kaitse on verekeskuse tööpõ-
hialused. Me loodame, et kin-
kijad − veredoonorid− mõis-
tavad meiepüüdlusi ega pa-
ne pahaks, kui me kingitust
enne vastuvõtmist igakülg-
selt uurime javahelka vastu
ei võta.

Me pea-
me vaata-

ma kingitud
hobuse vaat
et igasse ham-
bavahesse ja
ka kingituse
tagasilükka-
mine ei ole
haruldane.

37256
~ inimest käis Eestis 2013.
aastalverd loovutamas, näitab
Tervise Arengu Instituudi sta-
tistika. 80%inimestest loovu-
tas verdkorduvalt. Esmakord-
seid doonoreidoli mullu 7470.

Vere loovutamisel kehtib
nõue, et seepeab olema ohutunii vereülekannet saava
patsiendi kui ka doonori enda
jaoks. FOTO:

RAUL MEE
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Kuidas võidelda
täidega?

Jaan Jänes
proviisor

Täiei vali,kelle pähe ro-
nida.Täidele meeldivad
ka puhtad jahoolitsetud

inimesed.Siiski on problee-
mi täidega paljudel meist en-
diseltpiinlik tunnistada.Tä-
napäeval võivad täidsigineda
mis tahes vanuses ja sotsiaal-
se staatusega inimesele.Täid
võibkoju tuuamitteainult
lasteaia- või koolilaps, nende
vastikute putukatega võib na-
katuda ühissõidukites või ise-
gi tööpostil ka täiskasvanu.

Millal on suurim oht naka-
tuda täitõppe?Kuigi pea-
täidega nakatumises ei esi-
ne hooajalisi puhanguid (need
võivad tekkida igalaastaajal),
suurenebnendega kokkupuu-
te oht eriti just suvel jakooli-
aasta alguses. Statistikaand-
metel esinebkõige sagedami-
ni täitõbe3−11-aastastel las-
tel. Suvel, kui lapsed veedavad
hulgakesi aega laagrites, on
täidesiginemiseks eriti sood-
sad tingimused.

Kuidas täidlevivad? Täid ei
hüppa ega lenda, vaid kandu-
vad inimeselt inimeselepea-
või juuksekontaktikaudu. Sa-
muti teise inimesemütside,
sallide, patsikummide,kam-
mide ja harjade kaudu.

Mida me neistparasiitidest
teame? Peatäid on väikesed
valkjad või helehallid2−4 mm
pikkused tiivutud vereime-
jad. Täid elavad põhiliselt ini-
mese juustes,kuid intensiiv-
sete paljunejatena võivad nad
levida ka näokarvadesse, näi-
teks kulmudesse, ripsmetes-
se jahabemesse. Tänu kuuele
hästi arenenudkonksjale jäse-
mele kinnituvad nad tugevas-
ti karva külge. Täide lemmik-
paigad on meelekohad, kõrva-
tagused jakukal, kus nad toi-
tuvad verest. Peatäi eluiga on
kuni 40 päeva. Täi võibmune-
da elu jooksulkuni 300 muna
ehk tingu. Muna areng kes-
tab ligikaudu nädala, seejä-
rel koorub noor täiehk nümf,
kellest saab ca 10päeva pärast
täiskasvanud, paljunema hak-
kav isend.

Kuidas täisid ja tinge avas-
tada?Täiskasvanud täid on
juustespalja silmaga märga-
tavad.Täi on umbes seesami-
seemne suurune. Alguses on
peas ainult paar täid, agakui
nad on seal jubamõnda aega
olnud, tekivadka valged täi-
munad ehk tingud.Tingud
on peanaha lähedal tugevasti
juuksekarvalekleepunud na-
gu pärlidkees.

Juuksekarv kasvab ööpäe-
vas keskmiselt 0,5 mm jakoos
sellega liigubting − või sel-
lekest, juhulkui munast on
jubakoorunud uus isend−
koos juuksekarvaga järk-jär-
gult peanahast üha kaugema-
le. Juukseid laiali lükates võib
juuksejuurtel,kõige sageda-

minikõrvade taga jakaelal,
näha valkjaid tinge.

Millised onesmased tunde-
märgid, mille puhul tasub
jubamurelikuks muutuda?
Kõigepealt võib tekkida sü-
gelus kuklas jakõrvade taga.
Peatäi toitubverest jaeritab
hammustuskohalevere hüü-
bimist takistavat sülge. Täi
imeb inimese verd naha süga-
vamastkihist (dermisest), ku-
na ülemises nahakihis verd ei
ole. Nii tekibsügelustunne ja
inimene hakkab end sügama.
Kõige rohkem teevad täidtü-
li öösiti, kuna see on aeg, mil
parasiidid toituvad.

Kas täidvõivad olla ohtli-
kud? Täi iseenesest ohtlik ei
ole.Kuid hammustuskohti
kratsides haavadsaastuvad.
Tekib punetus jahaav võib
minna mädanema. Sel juhul
tulekskindlasti pöörduda pe-
rearsti poole,kes hindab olu-
korda jaotsustab,kas on va-
jalikkasutada ravimeid, mis
kiirendaks haavade parane-
mist. Seega tuleks täidega või-
deldamitte ainult seepärast,
et nad on tüütud ja tekitavad
sügelust, vaidka seetõttu,et
nad võivad tekitada infekt-
sioone. Peatäid võivad põhjus-
tadaka kaela jakõrvatagus-
te piirkondade lümfisõlmede
suurenemist.

On teada, et täitõvekorral
tulebalustadakiire raviga,
kuid sageli ei jätkuinimes-
tel tõhusaimateravimeeto-
ditekohta teadmisi.Mida te-
ha,kui mõnelpereliikmel
on täid?Täidega saab võidel-
dakahel viisil − kasutades täi-
kammi ja täivastast vahendit.
Täikammiga saab täid juus-
test välja kammida.Kammi-
ga saab eemaldadaaga ainult
täiskasvanud isendeid, kuna
tingud istuvad tugevasti otse
juuksejuurtel.Täide jatingu-
de lõplikuks hävitamiseks tu-
leb pöörduda apteeki jaküsida
täivastast vahendit.

Kas kõik täitõrjevahendid
on ühtviisi tõhusad? Siia-
nikasutati täitõve ravimiseks
peamiselt neurotoksilisiravi-
meid, mis halvavadtäi närvi-
süsteemi ja täihukkub. Kuid
sellisteravimitepuhul on oht,

et see on toksilineka lapsele.
Eestis selliseid tooteidaptee-
kides ei müüda.

Tänaseks on kasutatuimad
aga dimetikoonisisaldavad
täiravimid.Dimetikoon on si-
likoonõli, millel on pindak-
tiivsed omadused. Juustesse
pihustatud dimetikoontun-
gib tänu oma füüsikalistele
omadustele täi hingamissüs-
teemi, tõrjub sealt välja õhu
ja lämmatab täi. Ühtlasi blo-
keerib dimetikoonka tingu-
de ehk täimunadehingeavad,
takistades seeläbi munakoo-
rumist jaarenemist peatäiks.
Kuna dimetikooni toime on
füüsikaline, ei ole ka ohtu, et
täid sellega kohaneksid egaal-
luks ravile.

Tähtis on,et täivastane va-
hend hävitaks täid ja tingud
esimesekasutuskorraga. Ta-
valiselt ei ole probleemiks täi-
de hävitamine, vaid just tin-
gudest jagu saamine.Kui tin-
gud jäävadellu,siis 8−9 päe-
va pärast arenevadneist juba
uued täid jakõik kordub. See-
ga,kui vahendikasutusju-
hendis on nõueravikorrata,
siis onoht, et tingud selle toi-
mel ei hävi.

Mida teha, ettäinakkus ei
korduks? Ravi ajal tulebära
vahetadavoodipesu− eriti
padjapüürid, agaka peakatted
ja juuksekummid.Kammid
ja juukseharjadtuleb hooli-
kalt puhastada.Lisaks tuleks
pestakõik riided, midavii-
maselkolmel päeval kandnud
olete.Kui täidega on nakatu-
nud laps, on soovitavkõik te-
maplüüsist japehmed män-
guasjad kotti pakkida jakol-
meks päevaks ärapanna. Täid
ei suuda toidutaelada üle kol-
me päeva jasee on piisav aeg
selleks, et neid mänguasjade-
le ei jääks.Oluline on kakõik
nakatunud inimesega kokku
puutunud perekonnaliikmed
ülekontrollida, eriti siis, kui
peres on mitu last.Kui täid
saadikoolist või laagrist, tu-
leb teiste laste vanemaid sel-
lest teavitada, et nadsaaksid
oma lapsed õigel ajal üle vaa-
data.

Täitõbi ei piira meie iga-
päevast elu −see probleem on
üsna hõlpsasti lahendatav,
kuid täidega võitlemistpeab
alustama võimalikultkiiresti.

Võitlust täidega peab alustamakiiresti. FOTO: ANDRASKRALLA
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TÄID PEAS?
NYDA®aitab!
„Peatäid” – jubaainuüksi seda sõna kuuldes hakkab
paljudel pea sügelema.Täinakkuse võib saada igaüks,
sõltumata soost, vanusest,rikkusest või vaesusest.
Nüüd on olemas uus lahendus,kuidas ohutult ja efektiivselt
nende tüütute parasiitidega võidelda– NYDA®.
NYDA® sisaldab silikoonõlidimetikooni, mis hävitab
täi kõik kolm arenguastet – tingu, noortäi ja täi.
Uuringud on näidanud, et juba 5minutitpeale NYDA®
juustessekandmist olid 100%peatäisid surnud 1

NYDA® onpakendatud sprei-
pudelisse, mistõttuon lahust
kerge ja mugav juustesse
kanda. Pakendis onkaasas
ka spetsiaalne täikamm,
mille abil eemaldada juustest
surnud täid.

1.Heukelbach J,Asenov A,
Liesenfeld O,Mirmohammadsadegh A,
OliveiraFA. A new two-phasedimeticone
pediculicide shows high efficacy in a comparative bioassay.
BMC Dermatol 2009; 9: 12.

Efektiivne
? 100% efektiivne

täide jatingudekorral
? Efektiivsuskliiniliselt tõestatud
?Eikujune resistentsust

Tootja: G.Pohl-Boskamp GmbH & Co.KG, Saksamaa.
EsindajaEestis: OÜ KBM Pharma,Tähtvere 4, 51007 Tartu. Tel 7338080

Lihtne
kasutada
? Toime 1kasutamiskorraga
?Pumppihusti
? Lihtne juustessekanda
? Kaasas täpnekasutusjuhend

Ohutu
?Ei sisaldaputukamürki
? Puuduvad kõrvaltoimed
? Hästi talutav

Mugav
? Kõikidele juuksetüüpidele
? Meeldiva lõhnaga
? Hõlbustab juustekammimist
? Hooldab nahka ja juukseid

NYDA® onmüügil apteekides.



Kompuutertomograafia uuringute arvkasvab
Kui Suurbritannias on eks-
pertide hinnangul kompuu-
tertomograafiliste (KT) uu-
ringute hulk järsultkasva-
nud ning lastele tehtud uu-
ringute arv viimaseküm-
nendi jooksulkahekordis-
tunud, siis Eestis on lastele
tehtavateprotseduuride arv
vähenenud, kuigi statistika
kogu uuringute arvu puhul
näitab meilgi tõusujoont.

Tervise Arengu Instituu-
di analüütik Hedi Liivlaid üt-
les kommentaariks, et kom-
puutertomograafia uuringu-
te kümne viimase aasta and-
meid omavahel võrreldaei saa,

sest haigekassa tervishoiutee-
nuste loetelu muutus 2010. aas-
tal detailsemaks ja siis näitas
kompuutertomograafi uurin-
gute arv võrreldes 2009. aasta-
ga 80% tõusu. “Kuid kindlasti
eiolnud see tõusnii suur,” lisas
ta. ”Tõenäoliseltavaldas klassi-
fikaatori muutus mõju veel ka
2011. aastal, kui uuringute arv
oli võrreldes eelneva aastaga
suurenenud 30%.”

Viimaste aastate andmed
näitavad samuti uuringute ar-
vu tõusu, kuid mitte enam nii
drastilist. 2013. aasta andmed
pole veel kättesaadavad, ent
võrreldes 2011. aastaga tõu-

sis 2012. aastal protseduuri-
de arv kokku 6,6%, laste seas
langes protseduuride arv 1,5%.
Kui 10 000 elanikukohta teh-
ti 2011. aastal 3677 kompuu-
tertomograafia uuringut, siis
2012. aastal juba 3933 uurin-
gut. 10 000 lapsekohta on need
numbrid vastavalt 202 ja 197.

Muude põhjuste kõrval on
uuringutearvu tõus seotudka
kättesaadavuse paranemisega.
Kompuutertomograafide arv
Eestis on aasta-aastalt suure-
nenud ühe-kahemasina võrra.
Mulluseseisuga on Eestiskasu-
tusel25kompuutertomograafi.

Terviseuudised
Pärnu haigla KT-seade.
FOTO: ANDRASKRALLA

Arstid
tegid
eduka
kõhre
taastava
lõikuse
Saavutus Meetod
Eestis esmakordne
Eesti suurima ortopeedi-
list ravi pakkuva erahaigla
Ortopeedia Arstid ortopeed
jaüks omanikkeMadis Rahu
viis läbi mikrofaktuuringut
jakollageenmaatriksit kasu-
tadeskõhre taastava operat-
siooni.Ainulaadne operat-
sioon möödus edukalt ja pat-
sient tunnebennast hästi,
teatas haigla.

“Meileteadaolevalton tege-
mist Eestis esmakordse juhtu-
miga, kus kõhrevigastust ra-
vitakse sedavõrd uudsete mee-
toditega nagu mikrofaktuu-
ring kombineeritudkollageen-
maatriksiga. Liigeskõhr üldi-
selt täisväärtuslikuna ei taas-
tu ja seetõttu tuleb kõhrede-
fekti või–vigastuse puhul sage-
li patsiendile soovitadafüüsi-
lise aktiivsuse osas olulist elu-
stiili muutust,” selgitas uud-
se protseduuri teostanud orto-
peed Madis Rahu.

“Meie poolt teostatud ope-
ratsioon aga soodustab kõhre-
taolise koe teket, mis annab
eriti noorematele patsientide-
le uue võimaluse,” lisas dok-
tor Rahu.

Kõhrevigastuste
paranemisel mitu suunda
Tänapäeval on kirurgilise kõh-
revigastuste paranemiselkolm
põhisuunda. Esiteks mikro-
fraktuuring, mis on kõige iga-
päevasemalt kasutatav kõhre-
vigastuste ravimeetod, kuid
mille tulemusi on raske juhti-
da. Puudub võimalus kontrol-
lida, mis kude defekti katma
hakkab jamis ulatuses.

Teine suund on omaenda
kõhrerakkude implanteerimi-
ne defektikohta, kuid protse-
duur ei anna alati kõige pare-

maid tulemusi ja nõuab mitut
operatsiooni. Kolmas suund
on osteokondraalne autoloog-
ne luu-kõhre ümberistutami-
ne, millel on omad piirangud
ja doonorpiirkonna (kust võe-
takse implanteeritavaid kude-
sid) valud.

Just eespool toodud puu-
duste tõttu on tänapäeval võe-
tud kasutusele nn maatriks-
materjalid.
Soov juurutadauusi
raviprotseduure
Madis Rahu poolt läbiviidud
ühe operatsiooni raames teos-
tati patsiendil esmalt mikro-
faktuuring ja seejärel kaeti
kõhredefekti koht Chondro-Gi-
de®kollageenmaatriksiga, mis
soodustab kõhretaolise koe te-
ket ja aitabkontrollida, et de-
fekti kohaleei tekiks soovima-
tut lisakude.

“Oleme kogu aeg ennast
täiendamas uute ortopeedilis-
teravivõte osas jaaitame omalt
poolt kaasa uudseteprotseduu-
ride juurutamisel,”märkis Or-
topeedia Arstide haigla kliini-
line juhtArmin Heiman.

Ta lisas, et just erasekto-
ri roll on olla uute lahenduste
puhul eestvedaja,kuna riiklik
sektor peab rohkem arvestama
Eesti Haigekassa efektiivsusele
suunatudrahastusega.

“Ka praegu teostatudkolle-
geenmaatriksiga operatsioon
on hetkel patsientidele kätte-
saadav ainulttasulise teenuse-
na, hinnaga 1995 eurot. Samas
loodame, et uudne ravi annab
nii mõnelegi aktiivsele noore-
le uue võimaluse oma elukva-
liteetiparandada,” lisas Armin
Heiman.

Terviseuudised
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• Kaelatoed, randmetoed
• Sõrmelahased
• Välised rinnaproteesid ja spets. rinnahoidjad

proteesile
• Seljakorsetid
• Õla-ja küünarliigeseortoosid
• Kõhu-ja kubemesongavööd
• Põlve-ja hüppeliigeseortoosid
• Ravisukatooted

Tallinna Mustamäe
Tervisekauplus
J.Sütiste tee 19A,Tallinn
Tel/fax 6777808
E–R 9.00–17.00

Narva müügiesindus
Haigla tn.6, Narva
Tel 354 0110
E,K,N 9.00–17.00

Tallinna Merimetsa
Tervisekeskuses
Paldiski mnt. 68A, Tallinn
Tel 6405 505
E–R 9.00–17.00,K
9.00–18.00

• Ortopeedilised tallatoed
• Laste ortopeedilised jalatsid
• Tugisidemed sportlastele
• Taastusravi abivahendid
• Liikumisabivahendid(kepid, kargud,

käimisraamid, käimisrollaatorid),
• Invaabivahendid(ratastoolid,potitoolid, tualeti

potikõrgendused, vanniistmed, voodilauad,
lamatistevastased madratsid jne.)

Kohtla-Järve Tervisekau-
plus
Keskallee 29, Kohtla-Järve
Tel 3222 307
E–R 9.00–17.00

Jalalaba diagnostikat teostatakseTüri 10c,Tallinn
eelregistreerimine tel. 650 1322 E. - R. 9.00- 16.00

AS Gadox
Türi tn. 10C Tallinn

Tartu müügiesindus
Nelgi 13,Tartu
Tel 740 0006
E–R

Tel: 6 501 322
Fax: 6 501 323

•Jb eJalalabalelasuva surve mõõdistamist jalalaba neljas eriosas (kand,
keskvõlv, pöid, varbad) nii dünaamilises kui ka staatilises olekus;

•t otulemust analüüsida 2D ja3D versioonis;
• nsalvestada kõnnimudel (ROP) ja analüüsida kõnnimudelit õige

telje suhtes kraadides;
• b rseade mõõdistab täpselt labajala pikkuse ja laiuse, mis on eriti

oluline kliendile õigete jalatsite ja sisetaldade valikul;
• esaadud raportitulemusi arvestades on võimalik tellida

individuaalsed sisetallad igapäevaseks kasutamiseks kui ka
erinevaks otstarbeks nagu näiteks jooks, kõnd, tennis, golf,
suusatamine, rulluisutamine, jalgpall jne;

• mõõdistamine võimaldab määratleda jalalaba probleemsed
piirkonnad ja valida õiged tallatoed ning jalatsid (sh. kliendid,
kes põevad diabeeti, reumatoidartriiti või kelle jalalaba on
deformeerunud);

• andmed salvestatakse
andmebaasi. Andmebaas
võimaldab erinevatel aegadel
tehtud uuringute tulemusi
võrrelda.

E-post:info@gadox.ee
E-R 9.00-16.00



Sedalaadi
operat-
sioon an-
nab eriti
noorema-
tele pat-
sientidele
uue või-
maluse.
Ortopeed MadisRahu

Erahaigla Ortopeedia Arstid
ortopeed ja üks omanikke
Madis Rahu (vasakul) ja haigla
kliiniline juht ArminHeiman.
FOTO: VEIKO TÕKMAN
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E, T, N, R 9.00–17.00
K 9.00–19.00,
L 10.00–13.00

Liivalaia 32
Tallinn 10118
Tel 600 0666E-pood:

• Ortopeedilised
tugisidemed
(ortoosid, korsetid)

• Songavööd/bandaažid
• Amoena välised

rinnaproteesid ja
spetsiaalpesu

• Ravisukatooted
• Valmislahased

(sõrme, käe, jala)
• Silikoonist

ortopeedilised
abivahendid

• Ortopeedilised tallatoed
• Taastusravivahendid
• Nahahooldusvahendid
• Inva-ja

liikumisabivahendid

Isikliku Abivahendi
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Bioloogilised ravimid ja
biosimilarid − uus võimalus
Kasu Mitmetel haigustel varemravivõimalused puudusid

Kadi Heinsalu
kadi.heinsalu@aripaev.ee

Viimaselaastakümnel on
meditsiinis järjestenam ka-
sutust leidnudbioloogiline
ravi − ravi bioloogilist pärit-
olu ainetega, mis mõjutavad
haiguste tekkemehhanisme.
Paljudele krooniliste haigus-
te põdejatele on see uus või-
maluspisutki leevendust
saada.

Ravimiameti bioloogiliste
preparaatide osakonna juha-
taja TarmoTiido selgitas, etve-
repreparaatide (täisveri javere-
komponendid) ja immunoloo-
giliste ravimite (nt vaktsiinid)
kõrval, mis on olnud kasutu-
ses jubapika aja vältel, on kii-
resti arenenud biotehnoloogi-
lised ravimid. “Kõige uuemad
on bioloogiliste ravimite seas
nn uudsed ravimid (raku- ja
geeniteraapia), mis sisaldavad
mitte biomolekule, vaid rakke
võikudesid,” jätkasta. Raku- ja
geeniteraapia ravimeid Eestis-
se veel jõudnud aga pole.

Biomolekulidel põhinevad
ravimid leiavadTiido sõnul ra-
kendust mitmesuguste haigus-
te, sh vähkkasvajate, reumaa-
tiliste ja seedekulgla autoim-
muunhaiguste, nahahaigus-
te, aga ka närvihaiguste ravis
ning transplantoloogias. Bio-
loogiline ravi on oluliseltlaien-
danud japarandanud mitmete
haiguste ravivõimalusi, sh sel-
liste haiguste ravi, kus senised
ravivõimalused puudusid või ei
olnud väga tõhusad. “Kui reu-
matoloogias onbioloogiliste ra-

vimite toime suunatud põleti-
kuprotsessi pidurdamisele, on-
koloogias kasvajarakkude hä-
vitamisele, transplantoloogias
transplantaadi äratõukereakt-
siooni takistamisele, siis uud-
seid ravimeidkasutatakse pea-
miselt kudede regeneratsioo-
niks, aga ka vähi immuunte-
raapias,” selgitasTiido.

Euroopas paljukasutajaid
Bioloogiliste ravimite turg on
kasvav, kuid see jääb nišitoo-
teks. Kogu maailma kulutusi
bioloogilistele ravimitele hin-
natakse 160 miljardile dollari-
le ning sellestkolmandikpäri-

neb Euroopast.Tervishoiuinfo-
gategelev instituut IMSHealth
ennustab 2017. aastaks bioloo-
giliste ravimite turu kasvu üle
200miljardi dollari taseme. Sa-
maks ajaks prognoosib insti-
tuutkoguravimiturukasvu 1,2
triljoni dollarini, rääkis ravi-
mifirma Gedeon Richteri Ees-
ti juhtIstván Bán.

Enamikule bioloogilistele
ravimitele kehtib Euroopa Ko-
misjoni väljastatud nn tsent-
raalnemüügiluba, st neidvõib
turustada kõigis liikmesriiki-
des. Biomolekulidest uustul-
nukate seas moodustavad uu-
test registreeritud ravimitest
suure rühma monoklonaalsed
antikehad (lüh mAb) ja teised
rekombinantsed valgud (näi-
teks lahustuv tuumornekroo-
sifaktor alfa retseptor).Kokku
on müügiloa saanud33 mAb-i,
jätkasTiido.

Eestis turustati 2013. aas-
tal ravimistatistika info alu-
sel bioloogilistest ravimitest
19eri mAb-i. Haigekassa poolt
iseseisva tervishoiuteenusevõi
teenuse komplekshinna kaudu
hüvitati neist 16 ravimit. Am-
bulatoorselt patsiendid neid
kasutada või soodushinnaga
osta ei saa, nende kasutamine
käib haiglaravi kaudu. Haige-
kassaravimiosakonna juhataja
Erki Laidmäe lisas, et biosimi-
lare haigekassa eraldi ei kom-
penseeri. “Ja ilmselt ei hakka-
gi−meie lähenemineon jätku-
valt toimeainepõhine,” sõnas
ta. Samasta lisas, et ka näiteks
insuliin on bioloogiline ravim
ja seda haigekassa hüvitab.

Saadaval
on 16
biosimilari
Müügiloaga sarnastebioloo-
giliste ravimite ehk biosimi-
laride hulkküünib praegu
16ni.Neist enamik on erüt-
ropoetiinil jagranulotsüü-
dikolooniaid stimuleerival
faktoril põhinevad ravimid.

2013. aasta lõpus lisandus
neileka kaks infliksimabibio-
similari, mis blokeerivad tuu-
mornekroosifaktor alfat, rää-
kis ravimiameti bioloogilis-
te preparaatide osakonna ju-
hataja Tarmo Tiido.Biosimila-
ride hind on ca 15-40% mada-
lam kui bioloogilistel ravimi-
tel, lisas GedeonRichteri Eesti
juht István Bán. Hinnanguli-
selt vähendabsarnastebioloo-
giliste ravimite kasutusevõt-
minebioloogilistele ravimitele
tehtavaidkulutusi 15-40% võr-
ra. “See on tänane prognoos.
Raske on aga ennustada, mil-
line saab olema sarnaste bio-
loogiliste ravimitehind, mille
juures on nende tootmineveel
majanduslikult kasulik,” tõ-
des Bán, kelle esindatav ravi-
mifirmaplaanib esimesed bio-
similarid välja tuua kahe aas-
ta pärast.

Biosimi-
lare hai-

gekassa eraldi
ei kompensee-
ri ja ilmselt ei
hakkagi.
Eesti Haigekassa ravimiosa-
konna juhatajaErkiLaidmäe

160
~ miljardile dollarilehinna-
taksekogu maailmasbioloo-
gilistele ravimitele tehtavaid
kulutusi.

GedeonRichteri Eesti juht
István Bán.
FOTO:ERAKOGU
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Kas tunned pisteid kõhus? Kõht kisub krampi?

NO-SPA® (drotaveriinvesinikkloriid) - erinevate
kõhuvalude korral
Enamus valude üks põhjuseid on - kramp.
NO-SPA® (drotaveriinvesinikkloriid) lõdvestab lihaseid.

Näidustus: seedetrakti, sapi- ja kuseteede silelihasspasmide
(tajutavad hootise kõhuvaluna) korral.

Käsimüügiravim. Toimeaine: Drotaveriinvesinikkloriid. Täiendav info müügiloa hoidjalt:
sanofi-aventis Estonia OÜ, Pärnu mnt 139e/2,11317 Tallinn, Eesti, tel: +372 627 3484

* *Ä'gtable‘ id

Suukaudne.

TÄHELEPANU! Tegemist on ravimiga. Enne tarvitamist lugege tähelepanelikult
pakendis olevat infolehte. Kaebuste püsimisel või kõrvaltoimete tekkimisel
pidage nõu arsti või apteekriga! SANOFI
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ActaVit GOLD
Multivitamiinid+'
Mineraalained N60
Annustamine: 1 tablett päevas.
Pakend: 60 tabletti pakendis.
Netomass: 84,8 g.

Saadaval apteekides!
Hoiatused: Mitte ületada päevaseks tarbimiseks soovitatud kogust.
Toidulisand ei asenda tervislikku toitumist

Tootja: International Health Solutions Ltd. 16 Pennington Drive. Newton Le Willows, Warrington, WA12 8BA, Ühendkuningriik
Täiendav informatsioon: UAB Actavis Baltics Eesti Filiaal, Tiigi 28/Kesk tee 23a, Jüri, 75301 Rae vald, Tel: (372 ) 6100 565
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Silmad
Kiiresti tekkinudprobleem vajab kiiret käsitlust
Aastate jooksul on sagenenud erakorralised pöördumised silmaarstide juurde,kirjutavad Ida-Tallinna Keskhaigla silmakliiniku arstidKristel HarakjaReili Rebane.
Tohtrid selgitavad, millised probleemid vajavad tõepoolestkiiret arstlikku sekkumist ja millevastu saab abi apteegist.

Terviseuudiste eriväljaanne ∫ 10.september 2014
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Luteiin 25 mg + tasakaalustatud
MINERAALIDE KOMPLEKS
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Briljantne kaitse teie nägemisele!

„0CUTEIN BRILLANT Luteiin 25 mg" ühes kapslis sisaldub koguni 25 mg luteiini
ja tasakaalustatud mineraalidekompleks.

Kasutamine. 1 kapsel päevas, soovitavalt söögi ajal.
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OCUTEIN
FORTE

/ N
Luteiin 15mg +Oomega-3+Antioksüdantide

kompleks
\ /

Kolmekordse toimega kapslid aitavad säilitada
normaalset nägemist!
Kasutamine. 1 kapsel päevas, soovitavalt söögi ajal.

OCUTEIN
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kolmekordse

TOIMEGA BKAPSLID

Toidulisand

OCUTEIN
SENSITIVE

( ; 'n
Niisutavad silmatilgad sisaldavad hüpromelloosi
ja naatriumhüaluronaati.

V J
Kiire leevendus väsinud silmadele!
Kasutamine: 1 tilk3-4 korda päevas.

Sobib kasutamisekska kontaktläätsi kandes! Niisutavad
silmatilgad

UAB SanoSwiss Galvydziostr.5,VilniusLT-08236,Leedu SSflOSLUISS SH
www.sanoswiss.com info@sanoswiss.com Swiss Quaiity

+37070001320 +372 7120233



Kaebused Silmatraumad, -põletikud jaootamatud nägemishäired

Erakorraline abi
silmahaigustes
Erakorraline pöördumine silmaarstileon aastate jooksulsagenenud, mistõttu teeb
muret valvekabineti suurkoormus. Järgnevaartikli eesmärk on anda lühike ülevaade
sagedamini esinevatest probleemidest janende esialgsest ravist.

Kristel Harak
Reili Rebane

Ida-TallinnaKeskhaigla
silmakliinikuarstid

Enamiku erakorralistest
silmaarstipoole pöör-
dumisepõhjustest saab

lahterdadakolme kategoorias-
se: silmatraumad, -põletikud
jaäkki tekkinudnägemishäi-
red.

Traumad. Üldise statistika
järgi on kuni 10% silmatrau-
madest söövitused.Kemikaa-
li sattumisel silmaon tähtis
võimalikult kiire loputamine
voolava veeall. Tõsine söövi-
tus põhjustab raskeid tüsistu-
si ning need patsiendid peak-
sid jõudmasilmaarstile esi-
mesel võimalusel.Traumade
epidemioloogia sõltubsiiski
suuresti nädalapäevast ja aas-
taajast.

Aktiivsemal õues viibimise
ajal kevadest sügiseni on vä-
gapalju vigastusi tingitud sil-
ma riivanud okstest. Kui see-
läbi tekib sarvkesta kriimus-
tus ehk erosioon, põhjustab
see tugevat silmavalu, vesit-
sust, valguskartust ning mõ-
nikordka laugudeturset. Põ-
letikuprofülaktikaks määra-
takse antibiootikumsalv, lee-
vendustannavad niisutavad
silmatilgad ning enamasti on
mõne päeva möödudespat-
sient kaebustest vaba.

Kindlasti ei tohiksesmase
ravina kasutada deksameta-
soonsalvi või sellekombinat-
siooni antibiootikumiga, sest
glükokortikoidid aeglustavad
epitelisatsiooniprotsessi. Nen-
de traumadeennetuses on
võtmerollaiandus- jaehitus-
poodides müügil olevatelkait-
seprillidel.

Arvukalt on valvearsti-
le pöördumisi silma sattu-
nud võõrkeha tõttu.Õues ju-
huslikult silma lendavpuru
jääb tihtiülemise silmalaual-
lakinni ning põhjustab eba-
mugavustunnet javesitsust.
Sellist konjunktiivkotis olevat
võõrkeha on lau ümberpööra-
mise järelvõimalikkiirelt ee-
maldada ning tugev ebamu-
gavustunne kaob. Nii lihtsalt
ei lähe juhul, kui võõrkeha on
silma lennanudsuurema kii-
rusega ning sarvkesta pind-
misessekihti pidama jäänud.
Sellisest vigastusest on enim
ohustatud metalli- jakivitööd
tegevad inimesed.Sarvkesta

võõrkehapuhul esineb lisaks
ebamugavustundeleka silma-
valu, vesitsus javalguskartus.
Metallitükk tekitab sarvkes-
talekiiresti roosterõnga, mis
tulebkoos puruga mikros-
koobi all süstlanõelaabil ee-
maldada.Patsient peab näda-
la vältel silmamäärimaanti-
biootikumisalvi ning arves-
tama sellega, etparanemine
kestab mitupäeva.

Nädalavahetustel on sage-
li pöördumisi silmapiirkonna
löögi tõttu.Sellisel juhulkuu-
lub haige käsitlemise allanä-
gemisteravusekontroll, sil-
made liikuvuse jatopeltnäge-
mise hindamine, silmasise-
rõhu mõõtmine, silma eesmi-
se osa jasilmapõhja uurimine
pilulambi all ja vajadusel ra-
dioloogilised uuringud.

Kõige raskemaid trauma-
sid, silma läbistavaidvigastu-
si, õnneks väga sageli ette ei

tule,kuid kui need juhtuvad,
siisvajab patsient alati opera-
tiivsetravi ning selle järel jäl-
gimist haigla statsionaarses
osakonnas. Isegikui kirur-
gil on võimalik silma anatoo-
miataastada, jääballespõleti-
ku ning hilisemate tüsistuste
jasellega kaasneva nägemis-
kao oht.

Põletikud.Punased jarähmas
silmad on väga sage EMOsse
pöördumise põhjus. Enamasti
on sellisel juhuldiagnoosiks
viiruslikvõi bakteriaalne sil-
masidekestapõletik ehk kon-
junktiviit.Diagnoosimiseks
piisab enamasti sümptomi-
tekirjeldamisest: silmadepu-
netus, eritis,nägemine pole
muutunud jaravi määratak-
se empiiriliselt. Seega saavad
ka apteekrid japerearstid edu-
kalt ravi alustada.Käsimüügis
olev Sulfametizol on kergema

rähmamise korral tihti täiesti
piisav. Retseptiravimitest ka-
sutatakse enamasti mõnd an-
tibiootikumi−näiteks kloor-
amfenikooli, tobramütsiini
või moksifloksatsiini. Kind-
lasti ei tohi sellistel puhkudel
määrata glükokortikoidhor-
mooni sisaldavaidpreparaa-
te. Patsientidele peaks meel-
de tuletama, et antudhaigus-
te levikutakistamiseks tuleb
erilist tähelepanu pöörata hü-
gieenile: pesta sagedasti kä-
si, hoida eraldirätikud javoo-
dipesu. EMOsse tuleks pöör-
duda juhul,kui mitme päeva
jooksulraviefekti ei teki või
juhulkui põletik tekkis kon-
taktläätsedekandmise järg-
selt.Sellisel juhulvõivadkon-
junktiviidi tekitajad olla viru-
lentsemad mikroobid.

Kontaktläätse kandjad
on teistest inimestest enam
ohustatudkonjunktiviidist
oluliselt ohtlikumast haigu-
sest − sarvkestapõletikust
ehk keratiidist. Kui silm muu-
tubpunetavaks, tulebkon-
taktläätskui võõrkehakohe
silmast eemaldada.Keratii-
dikorral pöördutakse valuta-
va vesitseva silmaga, mis kar-
dab valgust. Diagnoosimine
toimubpilulambi abilkliinili-
selt.Suurimadprobleemid ke-
ratiidi korral on oht sarvkes-
ta perforatsiooni tekkeks ning
põletikujärgseks sarvkestaar-
mistumiseks ja seeläbi hägus-
tumiseks. Tsentraalne sarv-
kesta hägu võib põhjustada
olulise nägemiskao.

Lisaks infektsioossetele põ-
letikele esinebka immuun-
süsteemikaudu vahenda-
tudpõletikke, millest on kõi-
ge sagedamini haaratud silma
soonkesta eesmine osa,neid
on aga tunduvaltharvemi-
ni. Enamasti on iridotsüklii-
di patsiendid nooremapoolsed
täiskasvanud, kes kaebavad
valu javalguskartust ning
tihtika udust nägemist. Ra-
vi nurgakiviks on hormoon-
tilgad ningpatsiendid peavad
arvestama sagedaste järel-
kontrollidega.

Launäärmete töö häired.
Odraiva (hordeool) ehk lauser-
va rasu- või higinäärme äge
mädane põletik võib tekkida
launäärme ummistuse, sinna
sattunudmustusevõi võõr-
keha ja traumatõttu. Rahete-
ra (halaasion) tekib siis, kui
silmalausoleva rasunäärme

(Meibomi nääre) põletiku järel
on rakkudest moodustunud
sidekoelisekapsli ehk ümbri-
sega sõlmjas moodustis.Mõle-
mal juhulalgabravi tavaliselt
toopilise antibiootikumsalvi-
ga, lisaks on vaja teha laugude
massaaži, mille suund peaks
olema ülevaltalla ülalaul ja
alt üles alalaul.Abi on ka soo-
jadestkuivadest protseduuri-
dest: näiteks hoida soojenda-
tud lusikat mõni minutrahe-
tera peal.

Kuiv silm.Kipitavad, kraapi-
vad, põletavad japunetavad
silmad on sageli tingitud kui-
va silma sündroomist.Selle
teket soodustavadkuiv õhk,
lähitöö ja launäärmete talitlu-
se muutused. Niisutavaid sil-
matilku ehkkunstpisaraid
saab apteegist ilmaretsepti-
ta janeid tulebkasutada kae-
buste leevendumiseni, vahel
terve elu.

Nägemishäired. Kuigi suu-
rem osa nägemishäiretest te-
kivad pikema aja jooksul ja ot-
sekohest sekkumist ei nõua,
on siiski rida probleeme, mille
puhul on vaja erakorralist abi.
EMOsse pöördutakse näiteks
äkki tekkinudnägemise kadu-
mise, vaateväljadefektide, sil-
ma ees toimuva valguse säh-
vimise javaatevälja ilmunud
mustade hõljuvate täpikeste
tõttu.Esimesed kaks problee-
mi on tihti tingitud silmapõh-
javõi aju vereringehäiretest.

Vaatevälja äärealadelt sil-
ma ettetekkivat kardinatkir-
jeldavadpatsiendid võrkkes-
ta irdumisekorral. Võrkkesta
probleemide ilminguks on ka
viimasedkaks loetletudkae-
bust.

Lisaks pöördutakse topelt-
nägemise, peavalude ja värvi-
nägemise häiretega.Siin või-
vad põhjused olla niivasku-
laarsed, põletikulisedkui ka
toksilised.

Kuldne reegel onsee, etkii-
resti tekkinudprobleem va-
jab kiiretkäsitlust. Lihtsa-
mate haiguste − konjunktivii-
tide, odraivadekorral saavad
patsiendid edukalt ravi alus-
tada käsimüügis olevate sil-
matilkadega.

Kuivad ning kipitavad sil-
mad vajavad kosutust niisu-
tavate silmatilkadenäol ning
neid saabapteegist ilmaret-
septita.

Tõsine
söövitus

põhjustab ras-
keid tüsistu-
si ning need
patsiendid
peaksid jõud-
ma silmaars-
tileesimesel
võimalusel.

SilmaarstidKristel Harak ja ReiliRebane. fotod: ida-tallinnakeskhaigla
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Uuringutulemused leevendavadkahtlusi
prostatektoomia mõjust silma siserõhule

Kadi Heinsalu
kadi.heinsalu@aripaev.ee

Jaapanis läbi viidud uuring
on näidanud, etsilma sise-
rõhk kasvab robotite abil
tehtava radikaalse prosta-
tektoomiaajal, mil patsient
viibib järsukaldega asendis,
kuid sellega eikaasne ope-
ratsioonijärgsete tüsistuste
või nägemisvõime muutuste
riski suurenemist.

Varem on tõstatatud kaht-
lusi, et opereerimisasend,mil-
lekorralpeab pea asetsema jal-
gadest 23−45° madalamal, võib
kaasa tuua operatsioonijärg-
seid silmatüsistusi, nagu näi-
teks isheemilist optilist neu-
ropaatiat.

Kuid YukoHoshikawa (Püha
Luuka Rahvusvaheline Haig-
la, Tokyo) tegi koos kolleegide-
gakindlaks, etkuigi keskmine
silma siserõhk suurenes peaae-
gu kaks korda, olles enne ope-
ratsiooni 13,2mmHg ning ope-
ratsiooni ajal maksimaalselt
24,0 mmHg,ei täheldatudope-
ratsiooni järelmingeid märki-
misväärseid nägemisteravuse
või silmanärvikiukihi keskmi-
se paksuse muutusi ega muid
silmatüsistusi.

Uuring hõlmas 31patsienti,

kellele tehtirobotite abil radi-
kaalne prostatektoomia asen-
dis,kus pea paiknes 23° allpool.
Operatsiooni keskmine kestus
oli 4,57 tundi.

Teadlased mõõtsid iga pat-
siendi vasakut silma operat-
sioonipäeval, kui nad ärkvel-
olekus selili lamasid (algjoon),
vahetultpärast anesteesiat se-
liliasendis, operatsiooni ajal
iga tunni järel, vahetult pä-
rast seliliasendisse tagasi vii-
mist ning 30 minutit pärast
ärkamist.

Nad leidsid, et vahetult pä-
rast anesteesiat oli silma sise-
rõhk algjoonestmärkimisväär-
selt madalam, kuid tõusis see-
järeloperatsiooni ajal järk-jär-
gult, saavutades maksimumi
4 tunni järel. Kuid 30 minutit
pärast operatsiooni algjoone
näit taastus.

Vaja veeluuringuid
Ajakirjas British Journal of
Ophthalmologymärgib Hoshi-
kawa koos kolleegidega, et te-
gemist on esimese uuringuga,
mis puudutab silmatüsistusi
sellist tüüpi operatsiooni järel.
Nad leiavad, et nendetähelda-
tud silma siserõhu muutusi,
mida on märgatudka ühes va-
rasemas uuringus, põhjustab

tõenäoliselt raskusjõust tingi-
tudkeskveenirõhu suurenemi-
ne, ning neidvõibmõjutada ka
intraperitoneaalse CO2 absor-
beerimine operatsiooni ajal,
mis võibkoroidaalset verehul-
ka suurendada.

Teadlased märgivad,etnen-
de uuring oli väikese valimi
tõttupiiratud ning soovitavad
ühtlasi, etuurida tulekska sil-
ma siserõhu muutuste mõju
silmatüsistustele kauem kest-
va operatsiooni jaäärmusliku-
ma nurgagaasenditekorral. Sa-
mal ajal leiavad nad: “Enne ro-
botite abil tehtavat operatsioo-

ni on silmatüsistuste riski ar-
vestades mõistlik saada pat-
siendi põhjalikul teavitamisel
põhinev nõusolek.”

Ida-TallinnaKeskhaigla sil-
makliinikust öeldi,et raske on
seda teemat kommenteerida,
kuna nende silmaarstid ei ole
uroloogilistel operatsioonidel
vastavaid silmarõhu mõõtmi-
si teinud. Samuti ei oska nad
kommenteerida prostatektoo-
mia operatsioonilaua kaldeid.
“Kaldume arvama, et roboti-
tega prostatektoomiaid Eestis
ilmselt üldse ei tehta,” lisati
silmakliinikust.

31
~ inimest osales jaapanlaste
tehtud uuringus, millesleiti,
et radikaalse prostatektoomia
järel tekkivad muutused sil-
mas eiole püsivad.

Varem arvati, et robotite abil
tehtavaradikaalse prostatektoomia järelvõivad
tekkida silmatüsistused.
FOTO: VEIKO TÕKMAN

Tasub teada
Eesnäärmevähk
ehk prostata vähk
� Üks sagedasemaid vähkkas-
vajaid meestel.

� Eesnäärmevähk tekib siis,
kui eesnäärme rakud muu-
tuvadpahaloomuliseks. Kõi-
ge enam ohustab haigus üle
70 aasta vanuseid mehi;hai-
gestumise keskmine vanus on
71 eluaastat.Ainult ca 9% pat-
sientidest on eesnäärmevähki
diagnoositud nooremana kui
60aastaselt.

� Eesnäärmevähi ravi on ala-
ti individuaalne ja lähtubpat-
siendi jaarsti vahelisestkok-
kuleppest. Ilmasiireteta ja
naaberorganite haaratuseta
ehk paikse eesnäärmevähi ter-
vendavaks raviks on eesnäär-
me täielikeemaldaminekoos
seemnepõiekestega (radikaal-
ne prostatektoomia) jakiiri-
tusravi, kui patsiendi vanus
ja üldseisund seda võimalda-
vad ning ravi vastab patsien-
di soovile.

Allikas:orionpharma.ee
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FEMTOLASIK - 100% laseroperatsioon
Refraktiivkirurgia areng on
olnud väga kiire alates 1990.
aastast. Suur edasiminek on
toimunud kirurgilistes teh-
nikates, meetodites ja laser-
tehnoloogias. Kõik see on
teinud laserprotseduuri tur-
valisemaks, mugavamaks ja
lõpptulemuse täpsemaks.
Kõige viimasem selle vald-
konna tehnika saavutus on
femtosecond-LAS\K. Tege-
mist on 2000. aastast juuru-
tatud refraktiivkirurgia prot-
seduuriga, mis on Eestis ka-
sutusel juba üle viie aasta.

Femtosecond-LASIK on tuntud ka
kui LASIK-protseduur ilma mikrokera-
toomi lõikava terata. Lõikava tera ase-
mel kasutatakse siin arvuti poolt ju-
hitud infrapuna lainepikkusega ülikii-
re kestusega laserimpulsse, mille toi-
meaeg on ainult 200-300 femtose-
kundit. Neid impulsse lastakse laserist
sarvkesta välimise pinna alla 1 MHz
sagedusega miljon korda sekundis.
Selline meetod on täpne ja turvaline,
võimaldab opereerida õhukeste sarv-
kestadega silmi ning korrigeerida ka
plussprille.

Femtosecond-LASIKul on olulised
eelised teiste laserprotseduuride
(tavaline LASIK, PRK, LASEK, Epi-K,
puutevaba laserprotseduur) ees:

Laserkorrigeerivate protseduuride tur-
valisusreeglite kohaselt peab LASIK-
protseduuril lapi aluseks sarvkesta koe
paksuseks jääma vähemalt 250 mikro-
meetrit.
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Ziemer-femtolaseri poolt lõigatud
sarvkesta lapp on õhuke (alla 100 mik-
romeetri) ja ühtlane kogu lapi ulatu-
ses.

Ühtlase ja stabiilse lõike korral on
võimalik lõigata tõeliselt õhukest lap-
pi. Mida õhem on lõigatav lapp, se-
da rohkem sarvkesta kudet jääb pä-
rast eksimeerlaseriga lihvimist alles.
Lapialuse koe paksus laserlihvimise jä-
rel määrab ära edaspidise sarvkesta tu-
gevuse.

Epiteeli eemaldamisega seotud la-
serprotseduuridel peab sarvkesta ko-
gupaksuseks jääma vähemalt 350
mikromeetrit. Tänapäeval ei ole sarv-
kesta paksus enam põhjuseks, et va-
lida aeglase paranemisega ja ebasta-
biilsema tulemusega sarvkesta epitee-
li eemaldamisega seotud protseduur.

(SÜBSSS
Lapikese lõikamisega seotud võimali-
kud ohud on praktiliselt olematud.
Protseduuri ajal vaakumi kadumise
korral (tõsisem võimalik protseduuri-

aegne probleem) peatab laser auto-
maatselt oma töötamise ning edaspi-
dist nägemise kahjustust ei teki.

Lapi ühtlase ehituse ja sissepööra-
tud nurga tõttu on femtolaser-lapi kin-
nitumine alustoele kiirem ja tugevam
kui LASIK-lapi puhul. See vähendab
lapi serva lahtirebimisohtu võimalike
operatsioonijärgsete siImatraumade
tekkimise korral.

Operatsioonijärgsete uuringutega on
tuvastatud, et femtosecond- laseri ka-
sutamine ei vigasta silma sarvkesta sü-
gavamaid kihte. Patsiendile tähendab
see kiiret ja mugavat protseduurijärg-
set paranemist. Raviks vajalikke silma-
tilku kasutatakse 1 nädal.

Erinevalt epiteeli eemaldamisega
seotud protseduuridest ei ole prot-
seduuri eelne medikamentoosne ravi
vajalik. Samuti puudub vajadus pike-
maajaliseks hormoontilkade kasutami-
seks, mis omakorda võivad tõsta silma
siserõhku. Normist kõrgema silma si-
serahu tagajärjel korral võib kahjustu-

da nägemine.
femfosecond-laseriga lõigatud õhe-

ma lapi korral on väiksem nii kuiva-
silmsuse tekke ja ka süvenemise või-
malus. Selle põhjuseks on väiksem
sarvkesta närvikiudude kahjustus kui
paksema LASIK-lapi korral.

Samuti on protseduuri järel tuntav

ebamugavus-ja kipitustunne äärmiselt
lühiajaline (ca 1-2 tundi). Töövõime on
taastunud järgmiseks hommikuks.

Dr. Tiina Pakosta
Silmakirurg
Laservisiooni Silmakliinik
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Dilemma Kas prillid või läätsed?

Läätsekandja
meelespea
Selleks, et kontaktläätsede kandmine oleks ohutu,
on vaja meeles pidada teatud juhiseid.Probleemide
tekkides pöörduge silmaarsti või optometristi poole.
~Esimesel päeval ärge kand-
ke kontaktläätsi kauem kui 2–3
tundi. Päev-päevalt pikenda-
ge läätsedekandmise aega ühe
tunni võrra päevas. Keskmine
läätsedega harjumise aeg on
kaks nädalat.
~Sõltuvalt läätse tüübistvõib
kontaktläätsi kanda keskmi-
selt 8–12 tundipäevas. Ärge
kandke kontaktläätsi rohkem,
kui on ajaliselt ettenähtud.
~Peskealatikäsi, enne kui
läätse silmapanete või ära võ-
tate.
~Enne läätse silma panemist
veenduge, etlääts oleks õi-
get pidi.

~ Ärge ajage segamini vasaku
japarema silmakontaktläätse.
~ Meikige silmipärast läätse-
de silmapanekut ning eemal-
dage läätsed enne meigi maha-
võtmist.
~Enne silmapanekut ning
äravõtmistpuhastage läät-
si hooldusvedelikuga:aseta-
ge läätspeopessa, valagepea-
le mõni tilk hooldusvedelikku
ja hõõruge läätse õrnalt mõle-
maltpoolt või laske hooldus-
vedelikku survega kummale-
gi poolele.
~ Hooldusvedelikku tuleb
konteineris vahetada igapäev.
Kui läätsesidpikemat aega ei

kasutata, siispeab hooldusve-
delikku vahetamaiga näda-
la tagant.
~Läätse pinnale on kahjuli-
kud kõikvõimalikud aerosoo-
lid: juukselakk, deodorant jne.
~Kui silmadkipitavad või

läätsed tunduvad ebamuga-
vad, tuleks läätsed silmast
ära võttaning kontrollida, kas
need on ikka õigetpidi ja ter-
ved.
~Kui silmad onpikemat aega
punased võikipitavad, kand-

ke läätsede asemelprille. Vaja-
duselkonsulteerige silmaarsti
või optometristiga.
~ Viirusinfektsioonikorral
kandke samuti läätsedaase-
mel prille.
~Kontaktläätsedega on eba-
mugav olla tolmuses, suitsu-
ses ning kuivas keskkonnas.
~ Basseinis või mujal uju-
deskandke ujumisprille, sest
muidu võib vesikontaktläät-
sed silmadestvälja uhtuda. Li-
saks võibniikloori- kuika me-
revees leidudakahjulikke bak-
tereid.
~Arvutiga töötamine põhjus-
tab silmadekuivust. Et olukor-

da leevendada, kandke sel ajal
läätsede asemelprille.
~Kandke läätsekonteinerit ja
prille alati kaasas.
~ Ärge magage nii, etläätsed
on silmas.
~Laske silmadel vähemalt
üks päev nädalas läätsedest
puhata.
~Läätsedekandmise aeg al-
gab siis, kuiavate läätsepaki.
~ Vahetage läätsekonteinerit
iga 3–6 kuu järel.
~Kui olete hakanud läät-
si kandma, minge 3–6 kuu pä-
rast optometristi juurde järel-
kontrolli.

silmaarstid.ee

3–6
~kuud pärast seda, kui olete hakanudkontaktläätsesid kand-
ma, tuleksminna optometristi juurde järelkontrolli ja veendu-
da, etkannate läätsesidõigesti.

Kui silmadon pikemat aega punased võikipitavad, tuleks läätsed vahetada prillide vastu. FOTO: SIRETTRULL
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Nüüd Eestis saadaval
ühepäevased kontaktläätsed

TÕELINE LÄBIMURRE
LÄÄTSE MATERJALIS
• Tänu silikoon materjalile on saavutatud
kuus korda parem hapniku läbilaskvus võrrel-
des seniste ühepäevaste läätsedega.
• Pindmine hüdrogeelkiht annab läätsele
siidpehme pinna jakandmismugavuse kogu
päevaks.

Dailies Total

Proovi läätsi,
mis tunduvad nagu

silmas poleks
midagi!

Küsi infot parimatest optikakauplustest!



TU+
Kuivad silmad,
see ei ole sündroom,
vaid HAIGUS

Punased, väsinud silmad, valu, kipitus, sügelus, võõrke-
hatunne silmades hommikuti rähmased silmad – kõik
need on põletiku poolt põhjustatud kuiva silma haiguse
(KSH) sümptomid. Veel hiljuti nimetati seda kuiva silma
sündroomiks (KSS), kuid selle patoloogia ajal toimuvate
keeruliste protsesside tõttu, mis ei tekita mitte ainult
silmapinna põletikku, vaid kahjustab kogu pisarate pro-
dutseerimise protsessi (pisaraid produtseerivad näär-
med kahjustuvad ning hävivad pisarate koostisosi toot-
vad rakud), hakati 2013. aastal kuiva silma sündroomi
nimetama kuiva silma haiguseks (KSH).

Epidemioloogilised andmed on
näidanud, et kuni 34% elanik-
konnast võib põdeda KSH-st.
Kõige sagedamini haigestuvad

üle 40aastased naised, eakad ning ini-
mesed, kes elavad või töötavad kesk-
konnas, mis põhjustab silmade kui-
vust. KSH tõttu halveneb nägemi-
ne ning pidevalt esinevad sümptomid
halvendavad elukvaliteeti; on rasken-
datud sellised igapäevased toimingud
nagu lugemine, autojuhtimine, vä-
sinud ja punetavad silmad tekitavad
iseendaga rahulolematust, mis võib
areneda depressiooniks.
Kuiva silma haigus (KSH) – see po-
le lihtne ja tühine seisund, mille pu-
hul väheneb pisaravool, vaid see on
keeruline silmapinna haigus, mille
põhimehhanismiks on põletik ja selle
vallandavaks faktoriks on suurenenud
sioolada konsendratsioon pisarates
(hüpertoonilised pisarad).
Hüpertoonilised pisarad soodusta-
vad silmapinna rakkude surma ning
kutsuvad esile põletikku, mis hävitab
pisarate lipiide* ja mutsiini* tootvad
rakud, häirib pisaravedeliku ja val-
kude sünteesi. See muudab oluliselt
pisara koostist, pisar ei püsi silma pin-
nal (iseeneslik pisaravool ümbritseva

temperatuuri muutudes või muu ärri-
taja ilmnedes), ei täida pisara vajalikke
ülesandeid silma toita ja kaitsta. Tei-
sisõnu, pisar kaotab oma rolli. Sellisel
pisaral on lipiidide puudus, mistõttu
pisarakilel polekihti, mis takistaks vee
aurumist silma pinnalt. Vesi aurustub
kiiremini, põletik süveneb jarohkem
rakke saavad kahjustada: haigus süve-
neb, süptomidmuutuvad tugevamaks
ja nägemine halveneb.

KSHks võib pidada silma suutmatust
kohaneda agressiivse keskkonnaga,
mis on juba saanud lahutamatuks
meie eluviisi osaks. Väga sarnast hü-
pertoonilise keskkonna stressi koge-
vad ka teised meie keha rakud (näi-
teks neerudes, maksas, ajus), kuid
kõigil neil on olemas naturaalne
kaitseviis hüpertoonilise stressi
eest – see on osmoprotektsioon.
Osmoprotektsioon on väikeste, raku

ainevahetuses mitte osalevate orgaa-
niliste osakeste (osmoprotektorite)
võime kergesti tungida rakku ning
siduda selles nii palju vett, et rakk ei
kaotaks oma mahtu, jääksellu ning täi-
daks kõiki harilikke funktsioone soola-
ses (hüpertoonilises) keskkonnas.
2013. a lõpus meditsiini teadusaja-
kirjas Clinical Science tutvustati uut,
tõsisemat suhtumist kuiva silma hai-
gusesse ning selle ravimisse. Nüüd
soovitatakse ravida KSHd kõige-
pealt silmi peamise põletiku põh-
juse, hüpertoonilise stressi eest
kaitstes, tilgutades tilku, mis si-
saldavad naturaalseid osmopro-
tektoreid.
Pidev pisarate täiendamine loodusli-
ke inimesele loomulike osmoprotek-
toritega saame peatada hüpertooni-
lisest keskkonnast tingitud põletiku
looduslikul viisil. Sel viisil kaitstakse
rakke vedeliku kaotuse eest ja võivad
rakud isegi jääda ellu siis, kui pisara-
tes soolade kontsentratsioon suu-
reneb. Mida rohkem on tilkades
osmoprotektoreid, seda tugevam
on rakkude kaitse. On oluline, et
osmoprotektorid mitte ainult ei
satuks kiiresti raku sisse, vaid
oleksid võimelised sinna kauaks

jääma. Sellest sõltub osmoprotek-
tiivne toime. Näiteks glütserool tungib
rakku kiiresti, kuid ka väljub sealt sama
kiiresti (osmoprotektiivsed omadused
on nõrgad) ja erütritool satub rakku
kiiresti ja jääb sinna kauaks (osmopro-
tektiivsed omadused on tugevad), L-
karnitiin tungib rakku aeglasemalt,
jääb sinna kauaks, on silma põletiku
pärssiva ning raku valke stabiliseeriva
toimega (osmoprotektiivsed omadu-
sed on tugevad).

Praegu sisaldavad vaid OptiveTM ja
Optive PlusTM silmatilgad pikatoi-
melisi ja naturaalseid inimesele
omaseid osmoprotektoreid.

Lipiidid* –pisarates leiduvad naturaalsed rasvad
Mutsiin**– pisara pinnal olevaterakkude toodetav eritis, mis annab pisarale viskoossust jaaitab pisaral püsida silmapinnal

Terved pisarad sisalda-
vad osmoprotektoreid (L-
karnitiini, erütritooli, taurii-
ni), kuid nende hulk ei ole
piisav.

Tilgutades osmoprotek-
toreid sisaldavaid tilku, pi-
durdatakse põletikku, os-
moprotektorite kaitse tõttu
silmarakud taastuvad, taas-
tub terve pisarakile moo-
dustumine ja sümptomid
kaovad. Osmoprotektorid
pole luksus, vaid vajadus,
kui me soovime tervet sil-
ma

Terviseuudiste kliendileht ∫ EWOPHARMA AG EESTI FILIAAL 10.september 2014

on tilgutada Optive™ tilku kui muuta eluviisi!
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OSMOPROTEKTSIOON
on rakkude kaitse kuivamise eest.
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VõimalusedKasulikud ained söögist
või toidulisandina

Vitamiine on
vajaka silmade
tervise heaks
Nägemine on inimese üks tähtsamaid meeli.Liigne
arvutiga töötamine,auto juhtimine,pikaajaline
lugemine ja ülepinge tekitavad silmade väsimust.
Silmi saab hoida,kui õigesti toituda või võtta juurde
toidulisandeid.

Elen Nikker
Südameapteek

Silmatervist aitavad hoi-
daluteiin, zeaksan-
tiin,A-, E-, C-vitamii-

nid, tsink,mustikas ja oome-
garasvhapped.

Silmapõhjakeskkohas asub
kollatähn, mis on vajalik tera-
vaks nägemiseks (nt lugemi-
sel, peente üksikasjade kind-
lakstegemisel ja värvide eris-
tamisel). Kollatähnis on suu-
res koguses karotenoide. Nen-
de hulkväheneb aga järk-jär-
gult. Inimese silmasleidub
kahte sortikarotenoide: lu-
teiini jazeaksantiini.

Luteiin jazeaksantiin on
kollased pigmendid, mis on
nagu looduslikudpäikesepril-
lid, kaitstes silmakahjuliku
ultraviolettkiirguse eest. Uu-
ringud on näidanud, et luteiin
jazeaksantiinaitavad säili-
tadaparemat nägemist,eri-
ti hämaras valguses. Luteiin
jazeaksantiin võivad aeglus-
tadakollatähnikärbumist.Li-
saks onnendel ka antioksü-
dantne toime. Need neutrali-
seerivad valgusega kokkupuu-
tel vabanevaid vaburadikaale,
mis võivadkahjustada võrk-
kesta membraanilipiide. Lu-
teiinaitab hoida tervena ka
silmakahte väga tähtsat osa −
läätse jakollatähni.

~ Luteiinivajadus on suu-
rem vanuritel, suitsetajatel,
siniste silmadega inimestel ja
naistel menopausi ajal.

Luetiini jazeaksantiini lei-
dub näiteks maisis, spinatis ja
munas.

~ A-vitamiinon antiok-
südant, millel on olulineroll
nägemises. A-vitamiinkait-
seb silma limaskesta bakte-
rite eest, vähendades selle-
ga infektsioonideriski. Selle
puuduspõhjustab kanapime-
dust, kuivsilmsust ja sarvkes-
ta pehmenemist.

A-vitamiin aitab silmadel
kohaneda pimeduses, ennetab
kollatähni kärbumisest põh-
justatudpimedaks jäämist,
ennetabkae moodustamist,

hoiab silma limaskesta niis-
kena, aitabkaitsta sarvkesta

Inimene omastab A-vita-
miinipõhiliselt loomsetest
allikatest, kuid ka vähesel
määral taimsest toidustpärit
beetakaroteenist, muundades
sedaA-vitamiiniks.

~Tsink aitab A-vitamii-
nil imendudaja seeläbi luua
melaniini, mis kaitseb sil-
ma. Veelaitab tsink paranda-
da öist nägemist. Tsink kait-
sebkanapimeduse eest ja
hoiabära kollatähni kärbu-
mist. Suureskoguses sisalda-
vad tsinki austrid.Lisaks lei-
dub tsinkika loomalihas ja
munades.

~E-vitamiin on oluli-
ne antioksüdant, mida lei-
dub mitmes erinevas vormis,
kuid inimese organism omas-
tab sedakõige paremini alfa-
tokoferoolina.Arvatakse, et
E-vitamiinil on tähtisroll sil-
makaitses, näiteks on E-vita-
miinipuuduse üks tunnus-
test nägemise halvenemine.
Lisaks aeglustab seeka kolla-
tähni kärbumist ning takis-
tabkae moodustamist.E-vita-
miini saamepeamiselt taim-
setest toitudest(nt pähklid ja
erinevad taimsedõlid).

~E-vitamiiniga koos on
hea võttaseleeni, mis aitab
E-vitamiinil imenduda.
Seleen on antioksüdant, mis
soodustabkapillaaride aren-
gut japarandab vereringet,
sealhulgas aitab parandada-
silmavereringet.

~C-vitamiin on vesilahus-
tuv vitamiin jaantioksüdant,
mida leidubpaljudes puu- ja
juurviljades. C-vitamiin toe-
tab silmas olevaid veresooni,
tagades nendeelastsuse ja ta-
kistades kae moodustamist.

~Mustikaekstraktis sisal-
duvad toimeainedparanda-
vad nägemisvõimet hämaras
japimedas. Lisaks tugevdavad

need väikeste veresoontesei-
nu ning parandavad silma ve-
reringet.

Need ühendidaitavad
kaitsta ka silma võrkkesta ja
veresoonte bioloogilisi struk-
tuure oksüdatiivsetekahjus-
tuste eest.Lisaks aitab musti-
kaekstrakt silmadel kohaneda
pimedusega.

~ Silma arengus jakaitses
mängivad olulistrolli ka es-
sentsiaalsedrasvhapped.
On tõestatud, etkaks oomega-
3-rasvhappet, dokosaheksa-
eenhapet (DHA) jaeikosa-
pentaeenhapet (EPA), omavad
olulistrollinägemise arengul
jasäilitamisel.

~ Silma võrkkest sisaldab
kõrges kontsentratsioonis do-
kosaheksaeenhapet, mis vii-
tab selle olulisusele silmaai-
nevahetuses. Eikosapentaeen-
happel on tähtisroll DHA sün-
teesil.Mitmed uuringud on
näidanudEPA jaDHA oluli-
sust nägemisearengus lootel
ja imikutel.Täiskasvanutel ai-
tavad needrasvhapped kaitsta
silma võrkkesta.Silma võrk-
kesta, veresoonte janärvide
varustamine täiendava oome-
ga-3-rasvhapetekogusega ai-
tab säilitadanägemise tera-
vust. DHA on olulineka võrk-
kesta rakkude kaitsmiseks

~ Ka kuiva silma sünd-
roomi seostatakse oomega-3
puudusega. Rasvhapped EPA
jaDHA aitavad muuta jahoi-
da rasu hulka pisara lipiidkih-
tides.

Lisaks seostatakse oome-
ga-3 puudust erinevate silma-
haigustega, nagu näiteks kol-
latähnikärbumise ja glaukoo-
miga.

Parima tulemuseoma sil-
madekaitsmisel saab, kui ka-
sutada eelmainitudtoimeai-
neid koos. Apteekides on saa-
daval laiasvalikus erinevaid
tooteid silmadele.Sobiva pre-
paraadi aitab leida apteeker.

Parima
tulemuse

silmadekaits-
misel saab,
kui kasutada
eri toimeai-
neidkoos.
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Kupongi
ettenäitamisel
on konsultatsioon ning
BodyTronic 600 aparaadiga
3D tehnoloogias jalgade
ümbermõõtude mõõtmine
tasuta ning meditsiinilised
kompressioonsukad

Bauerfeindiortoosi -ja tursekeskus
Pärnu mnt. 76 10131 Tallinn
info@tursekeskus.ee tel+372 645 4250
www.facebook.com/tursekeskus



Magamisasend
mõjutab nägemisvõime kadu
glaukoomi korral
Lõuna-Korea teadlasedleia-
vad, et glaukoomiga pat-
siendidpeaksid vältima
ühelküljel magamist. Nen-
de uuring näitas, et see võib
olla seotud nägemisväljaka-
hanemisega allpool paikne-
vas silmas.

Teadlaste meeskond, keda
juhtisKi Ho Park (Souli Riikli-
ku Ülikooli Haigla), on seisuko-
hal, et saadud tulemustepõh-
juseks on tõenäoliseltsilma si-
serõhu mõju, mis suureneb la-
mavas asendis, eriti glaukoo-
miga patsientidel.

Varasemad uuringud on
näidanud, etkui patsient ma-
gab pidevaltküljeliasendis, siis
põhjustab see silmasiseserõhu
suurenemist madalamalpaik-
nevas silmas.

Park uuris koos kolleegide-
ga 692primaarse avatudnurga-
ga glaukoomiga patsienti,kelle
keskmine vanus oli60,6 aastat
ning kellest 510-l oli normaal-
rõhuga glaukoom ja 182-lkõrge
rõhuga glaukoom.

Teadlasedtegidkindlaks 430
(62,1%) patsienti, kellel esines
asümmeetriline nägemisväl-

javähenemine.Keskmine alg-
joonesilma siserõhkoli samu-
tihaigemas jatervemas silmas
märkimisväärselterinev.

Asümmeetrilise nägemis-
välja vähenemisega patsienti-
dest ütles 132 (30,7%), etnadee-
listasidmagada küljeliasendis.
Ning neist patsientidest eelis-
tas omakorda märkimisväär-
ne hulk − 89 (67,4%) − magada
pigem haigema silma poolsel
küljel kui tervema silmapool-
selküljel.

Ajakirjas American Jour-
nal of Ophthalmology ütleb
Park koos kolleegidega, etsaa-
dud tulemusedvõivad selgita-
da,miksnägemisvälja vähene-
mineglaukoomiga patsientide
hulgasprogresseerub vaatama-
ta sellele, et isteasendis on sil-
ma siserõhkkontrolli all.

Nad märgivad: “Antud uu-
ringu tulemused lubavadveen-
valt arvata, et magamisasend,
mida(avatud nurgaga glaukoo-
miga) patsiendid harjumusli-
kult eelistavad, võib olla seo-
tudintensiivsema nägemisväl-
javähenemisega.”

Terviseuudised

Glaukoomigainimesedpeaks vältimaühelküljel magamist.

Korduskasutusega
läätsed lisavad
silmapõletikke
Silma sarvkesta põletikke
võib esineda isegi kaks kor-
darohkem, kui varem arva-
ti. Archives of Ophthalmolo-
gys avaldatud uurimuses on
sellepõhjuseks peetuduusi
pikalt silmas hoitavaid läät-
sesid, millekasutamine on
sagenenud, kirjutas Soome
arstide ajaleht Mediuutiset.

Läätsedekasutajatel onniigi
üheksa korda suurem risk sil-
mapõletikuks kui neil,kes läät-
sesid eikasuta. Risk on seejuu-
res kaks korda suurem noortel
naistel võrreldes samaealiste
meestega.

“Inimesed kujutavad ette,
et nad võivad hoida läätsesid
nädalaid ja isegi kuid pidevalt
silmas neid vahepeal eemalda-
mata.Kuid silmadvajavad läät-
sedest puhkust. Samuti telli-
vad inimesed internetist sobi-
matuid läätsesid. Alati peavad

olemakorralikudprillid läätse-
dele vahelduseks,” rääkis uuri-
jaDavid Gritz.

Lisaks on uurijad avasta-
nud, et HI-viirus suurendab
samuti üheksakordselt silma
sarvkesta põletike tekke ris-
ki. Uuringus osales üle mil-
joni USAs Californias ravitud
patsiendi.

Terviseuudised

Läätsekasutajatel on suuremrisk silmapõletike tekkeks.

Uus sarvkestakiht on oluline silma
siserõhu hoidmiseks
Suurbritannia teadlasedon
kindlaks teinud, et hilju-
tiavastatud inimsilmakiht
on olulinekoe osa, mis aitab
säilitadasilma siserõhku ja
millel võib seetõttu ollakin-
delroll glaukoomi väljaku-
junemises.

Descemet’ membraani eel-
ne kiht, midatuntakseka Dua
kihina selle avastanud oftal-
moloogiaprofessorinime järgi,
on Nottinghami Ülikooli tead-
laste sõnul trabekulaarvõrgu
oluline laiendus.

“Inimese trabekulaarvõrk

on kiilukujuline koeriba, mis
ulatub ringjooneliselt üle sil-
ma eeskambri nurga,” sel-
gitab Harminder Dua koos
kolleegidega ajakirjas British

Journal of Ophthalmology.
Trabekulaarvõrgul on Dua ja
tema kolleegide sõnul märki-
misväärneroll silma siserõhu
säilitamisel, sest see tagabpai-
gavesivedeliku läbivoolu jaoks.
Halbläbivool onoluliseks glau-
koomi põhjuseks.

Dua uuris koos kolleegide-
ga 20 silmamuna, mis pärine-
sid 17 inimeselt.

Kuusteist silmadoonorit
olid surnud ning ainsa elava
doonori silmamuna oli orbi-
taalse pahaloomulise kasvaja
tõttu eemaldatud.

Doonorite vanus jäi vahe-
mikku 51 kuni 93 eluaastat,
keskmiseks vanuseks oli 87
aastat.

Kokkuvõttes lubavad need
tulemusedarvata, et Dua kiht
kujutab endast trabekulaarvõr-
gu pikendust.

“Need on olulised tähelepa-
nekud, mis täiendavad meie
teadmisi vesivedeliku äravoo-
lust ning peaksid avaldama
mõju tulevastele glaukoomiuu-
ringutele,” märgivad teadlased
avaldatuduuringus.

Terviseuudised

Trabekulaarvõrgul
on märkimisväär-

neroll silma siserõhu
säilitamisel,sest see
tagab paiga vesivedeliku
läbivoolu jaoks.
Harminder Dua, Suurbritan-
nia teadlane
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Tugevad silmad – hea nägemine

Originaalne
Rootsi tablett
silmadele
„Armastan väga lugeda, kuid tundsin, et
palju lugedes väsivad silmad kiiresti, tekib
pisaratevool ja tähed hakkavad jooksma.Nüüd
olen aga väga õnnelik, sest avastasin Rootsi
Blue Berry tabletid," jutustabKathy.

Avastas Blue Berry tabletid
„Ostsin apteegist Rootsi Blue Berry

r

sin Blue Berry ????????????????? Blue
Blue Berr>

Omeaa3

Ih

Nägemine!
Silmadjanägemine

Acisun redze
Avastas Blue Berry tabletid

„Ostsin apteegist Rootsi Blue Berry

tablette ja olen väga rahul, sest isegi

kaua lugedesei väsi mu silmad enam

ega jookse vett ning tähed püsivad

paigal. Olen väga õnnelik, et avasta-

sin Blue Berry tabletid. Soovitan Blue

Berrytablettekõigile, kes loevad palju,

juhivad õhtuti ja öösiti autot või veed-

avad kogupäevaarvutiekraani ees."

Nägemine!

Nägemine on üks olulisemaid ja

Originaalsed Rootsi tabletid
jakapslid Blue Berry
väliskeskkonnast kõige rohkem

infot.
on kaks – Blue Berry ???????? ?? Blue
Berry Omega 3????????

adel on puudus mõningatest toitaine-
test. Paljud tunnevad seda, kui loevad

kehvas valguses, juhivad öösel autot

või püüavad niiti nõelasilmast läbi

ajada.Seetõttu ei peaks ootama, kuni

teie silmad väsivad või hakkavad vett

jooksma. Silmade eest tuleb kogu aeg

hoolitseda.

OriginaalsedRootsi tabletid

ja kapslid Blue Berry

Blue Berrysilmadele mõeldud tooteid

on kaks - Blue Berry tabletid ja Blue

BerryOmega3 kapslid.

ToidulisandiBlueBerry tabletid si-

saldavadsilmadele kasulikku mustika
jahariliku silmarohuekstrakti. Mus-

tikaekstraktaitabhoida normaalset

nägemist.Silmarohuekstrakt toetab

normaalsetnägemistja võrkkesta

funktsiooni.Viinamarjaseemnete eks-

traktisleiduvadpolüfenoolid ontun-

tudomaantioksüdatiivsete omaduste

poolest,luteiinileidubsilma kol-

Blue Berry ??????? ?? Blue
knägemise eest.

Lisaks mustika ja hariliku sil-

marohu ekstraktile ning luteiini-

le on toidulisandi Blue Berry
Blue Berry Omega 3 ??????? ???????
ga-3-rasvhapped- EPA (eikosa-

pentaeenhape)ja DHA (dokosa-

heksaeenhape),A-vitamiin ja tsink.

A-vitamiin ja tsink aitavad säili-

tada normaalset nägemist. DHA

Mustikas
Vaccinium myrtillus ?? ????????????

Blue Berry tablette ja Blue

Berry Omega 3 kapsleid soovi-

tatakse tarvitada kõigil, kes loevad

palju, juhivad autot ja tööta-
vad arvutiga. Blue Berry tabletid ja
Blue Berry Omega 3 kapslid sobivad

igas vanuses inimestele, kaasa arvatud

neile, kes kannavad prille või kontak-

tläätsi.Tähtis onka mitmekesinejata-
sakaalustatudtoituminening tervislik
eluviis.
Mustikas

Vacciniummyrtillus onPõhja-Euroo-

pale omanemustikaliikning levinu-
??????? ?? Blue Berry Omega 3

müüakseRootsi apteekides. Musti-

kaekstrakt, mida kasutatakse Blue
Berrytablettide jakapslitevalmista-

NEW NORDICU
internetipood

Kas teie nägemine on hea?
Silmad kipitavad sageli, esineb pisaratevoolu.
Võrreldes varasemaga näete hämaras või pimedas halvemini.
Kauem lugedes hakkavad tähed jooksma.
Silmad on ereda valguse suhtes tundlikud.
Kaugemal olevaid asju või objekte ei näe selgelt.



Eripära Lapsed ei näe sageli lähedale

Millal ja
miks lapsega
silmaarstil
käia?
Enamik lapsi sünnibkaugnägelikena. Neile, kelle
kaugelenägelikkus on suur, tuleb väljakirjutada
plussprillid, et nägemine areneks, selgitab Tallinna
Lastehaigla silmaarst Epp Tomingas.

Miks tulebväikelaste silmi
kaks korda kontrollida: kol-
meaastaselt ja enne kooli?
Miks justneed vanused on
tähtsad?

Laste silmikontrollitakse
ka ennekolmandat eluaastat,
kui last jälgivperearst suunab
või lapsevanemad seda soovi-
vad. Uurime siissilmade ehi-
tust, hindame silmadekoos-
tööd.

Kõige paremaeg laste sil-
madekontrolliks on 3,5 aasta
vanuselt, sest selles vanuses
on laps koostööaldis, oskab ni-
metadakujundeid, milleabil
saamenägemisteravust mää-
rata. Selgitame välja, kas lap-
sel on kaugnägelikkus või lü-
hinägelikkus.

Kui on vaja, määrame lap-
seleprillid. Vajadusel kui nä-
gemine ühes või mõlemas sil-
mas ei olevälja arenenud,
alustameraviga. Raviks on
prillid japaremini nägeva sil-
ma sulgemine ehk oklusioon.
Juhulkui mõlemassilmas ei
ole nägemine arenenud, te-
haksesulgemist vahelduvalt:
ühelpäeval ühele, teiselpäe-
val teisele silmale kestusega
3−6 tundi päevas.Alla 3 aasta
vanuste laste nägemisteravu-
semääramine onraske, nen-
del saamemäärata silmaehi-
tuse kas aparaadi − refrakto-
meetri abil või teiselmeetodil−skiaskopeerides.

Järgmine kontroll on las-
tele ennekooli. Määrame nä-
gemisteravuse jakontrolli-
me, kas lapsel on kaugnäge-
likkus või on tekkinudlühi-
nägelikkus.

Enamasti on väikelastel
kaugnägelikkus, kuid miks?
Kui tihti neil esineb lühinä-
gelikkust jakas see onala-
tipärilik?

Silma sattuvad valguskii-
red peavad koondumasilma-
põhjale. Kaugnägelikkuse kor-
ral on silm väike ja silma sat-
tuvad valguskiired koondu-
vad silmapõhja taha.Lühinä-
gelikkusekorral on silm suur
ja silmasattuvad valguskiired
koonduvad silmapõhja ees.
Suure kaugnägelikkuse kor-
ral ei olelastel nägemine väl-
ja arenenud, nad ei näe selgelt
kaugele egaka lähedale. Lühi-
nägelikkuse korral ei näe laps
kaugele.

Enamik lapsi sünnibkaug-
nägelikena −kellel on kaug-
nägelikkus suurem, kellel
väiksem.Lapse kasvades kas-
vab silmkoos temaga ja kaug-
nägelikkus võib taandudavõi
muutudaainult väiksemaks.
Suure kaugnägelikkuse korral
ei ole nägemine korralikult
välja arenenud.Selleks, et nä-
gemine areneks, tuleblapsele
kirjutada välja plussprillid.

Suur kaugnägelikkus on
sageli pärilik.

Lühinägelikkust esineb

Kõige parem aeg
laste silmade kont-

rolliks on 3,5 aasta va-
nuselt, sest siis on laps
koostööaldis jaoskab
nimetada kujundeid,
milleabil saame näge-
misteravust määrata.
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APROPOS
SILMATILGAD
Sisaldab looduslikkekomponente:
• aaloe vera geeli
• mustika ekstrakti 0,4%
• kõrgelt puhastatud taruvaigu ekstrakti

EELISED
• PUNETA VA TELEja ÄRRITUNUD silmadele.
• Suurepärasel KAITSEVAD SILMI selliste ärritajate vastu nagu; tolm,

kuiv õhk, arvutiga töötamine, TV, keskonna saaste, tuul, UV-kiired jt.
• Pikaajalisel NIISUTA VAD,vähendades kuivust ning väsimustunnet.

T flprvpos.
24h

| Aj™
g. ‘TOt,8fe- punatava,ala silmaMa

: Staa.tna ÖKONOOMNE PA,£wo 10ampulli

• Sobivadkontaktlüütsedekandj utele.
• Sobivadsagedasekskasutamiseks.
• Ökonoomsedampullitagasikeeratava

(taassuletavajkorgiga.
TARUVAIGULE TEHTUD UURINGUTEGA ON LEITUD, ET
TARUVAIK ON AKTIIVNE ERINEVATE MIKROORGANISIMIDE
SUHTES, SEALHULGASBAKTERITE JA VIIRUSTE VASTU.

Propoli purissima
con Estratto di Mirtillo

e Aloe Vera

• Niisutavad.
• Punetavatele ja

ärritunud silmadele.
• Kaitsevad silmi.

Apropos

Tootja: Quidnovi Pharma S.p.A, Milaano, Itaalia
MAALETOOJA: Allium LIPI OÜ, Laagri Ärimaja, Vae 16,Laagri,
76401 Harjumaa, Eesti, info@allium.upi.ee, tel. 650 192 •gallium
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C-VITAMIIN

LIVE WELL
VITAMIN C N20
C-vitamiin on närvisüs-
teemi ja ainevahetuse
peamine turgutaja, aitab
vähendada väsimust ja
kurnatust.

Osta 1, saad teise
TASUTA! |

1+'
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VEREROHUAPARAAT

OMRON VEREROHUAPARAAT
M2 (MODIF. HEM-7121-E,
MANSETT 22-32CM) M2
On lihtne täisautomaatne
vererõhuaparaat, millel on kõik
baasfunktsioonid kiireks, mugavaks'
ja täpseks vererõhu mõõtmiseks
õlavarrelt.
INHALAATOR

VALIK LIVE WELL
TOIDULISANDEID

Bioaktiivsete toidulisanditesari
LIVE WELL pakub kontrollitud
kvaliteediga biolisandeid. Toodete
valmistamiseks kasutatakse kvali-
teetset looduslikku toorainet.

MULTIVITAMIINID ENERGIA

MULTIVITAMNS
& MINERALS

©
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ULTRAHELI-INHALAATOR
NB-02LA
Töökindel ultraheli-
inhalaator, mille abil
pihustada alumiste ja
ülemiste hingamis-
teede raviks kasuta-
tavaid ravimeid.

-ONIC AIR

W/

NÄRVISÜSTEEMILE SILMAVITAMIINID KALTSIUM

NÄOHOOLDUS
KÜPSELE NAHALE
EUCERIN® VOLUME-
FILLER SARI

Eucerin® Volume-Filler sari taastab
kaotatud volüümi, vormib näokon-
tuure, pinguldab nahka, vähendab
miimikajooni ja kortse - tulemuseks
nooruslikum välimus.

EucerinEucerin
A VÕLUME FILLER DAT

0 o

KAMPAANIAPERIOOD 1.-30.09.2014
TUTVU KÕIGI PAKKUMISTEGA WWW.EUROAPTEEK.EE • WWW.FACEBOOK.EE/EUROAPTEEK



väikelastel väga harva, ena-
masti on seepärilik. Lühinä-
gelikkust võib esineda enne-
aegsetel retinopaatiaga lastel.

Kui lapseleon määratud
plussprillid, siis kas nende
pideval kandmisel takasvab
silmahaigusest välja kooli-
ajaks? Millised ongarantiid?
Kui prille ei kanna, siiskui
ruttu silmahaigus süveneb?

Kui lapsel on väikekaugnä-
gelikkus, siis lapsekasvades
silmakasvabkoos lapsega ja
ennekooli võib lapsel olla sil-
maehitus korras. Kui aga lap-
sel on suur kaugnägelikkus,
siis kaugnägelikkus võib jää-
daküll väiksemaks, kuid see
eikao japrille tulebkandako-
gu elu.

Juhul,kui laps peab pril-
lekandma, aga seda ei tee, siis
ei arene nägemine välja.Väi-
kelapsel, kelle nägemine ei ole
korralikult arenenud, puudub
huvi lähitöö vastu, ta on see-
tõttu püsimatu jalähitööd te-
hes väsibkiiresti.

Koolilastel tekivadrasku-
sed õppimisel jasageli on neil
lastel peavalud. Kaugnäge-
likkusei süvene,vaidprillide
mittekandmisel võib nägemi-
ne halveneda.

Millised on maksimaalselt
ohutudprillid väikelapsele,
et taennastkogemata ei vi-
gastaks.

Väikelapse prilliraamid

võiksid olla plastist,pisut
suurema klaasiga, et kauge-
le ja lähedale vaadates vaa-
taks laps läbiprilliklaasi, mit-
te ei vaataks kaugele üle pril-
liklaasi ja lähedaleprilliklaasi
alt. Prilliklaasid peavad lastel
ohutuse mõttesolemakind-
lasti plastklaasid. Plastklaasid
ei purune niikergesti kui mi-
neraalklaasid.

Kuidas onkõige õigemravi-
da viiruslikku silmapõletik-
ku jakui kaua lasteaiastko-
ju jääda?

Tavaliselton viirusliksil-
mapõletik koos mõne viirusli-
ku külmetushaigusega ja võib
olla haiguseesimeseks sümp-
tomiks.

Viiruslikkusilmapõletik-
ku võiks ravida apteegis käsi-
müügis olevate silmatilkade-
ga. Kui lisandubmädane eri-
tis, siis tulekskasutada ars-
ti poolt väljakirjutatudravi-
meid. Tavaliselt saavad lap-
se silmad siis terveks, kui laps
on viirushaigusest parane-
nud.Lasteaeda võib minna
tervenenuna.

Millised silmahaigused või-
vad väikelast veel tabada?

Väikelapse silmadekont-
rollil võib avastada kõõrdsilm-
sust, kaasasündinud või lap-
seas alanud glaukoomi, kaasa-
sündinudvõi lapseeas tekki-
nudkaed, mitmeidpärilikke
silmahaigusi.

Kui lapsel on nägemisega probleeme, võidakse
välja kirjutada prillid. FOTO: RAUL MEE
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Mis on liighigistamine
ehk hüperhidroos?

Millised võimalused on
liighigistamise
leevendamiseks?

Küsimustik: kas sul on
hüperhidroos?

Vaata lähemalt:
www.higistamine.ee



Suur hulk diabeetikuid
kaotab nägemisvõime
Info Vaja on rohkem
teavitamist
Vaatamata viimase aja saa-
vutusteleenamiku diabee-
diga seonduvatenägemis-
probleemide ennetuses ja
ravis näitavadhiljutise uu-
ringu tulemused, etalla
poole ameeriklastest, kel-
le nägemist diabeeton kah-
justanud,on sellehaiguse ja
nägemisprobleemide vaheli-
sest seosest teadlikud.Üks-
nes kuus inimestkümnest
oli lasknud oma silmiuurin-
gule eelnenudaasta jooksul
täies ulatuseskontrollida.

Uuring, mida kirjeldati in-
ternetiväljaandes JAMA Opht-
halmology, näitas ühtlasi, et
peaaegu pooled nägemisprob-
leemidega diabeetikutesteiol-
nud sama perioodi jooksul nen-
de haigusega tegelevaid arste
külastanud.

Kõrge veresuhkru tase, mis
on seotud kontrollile alluma-

tu diabeediga, võib kahjusta-
datillukesi veresoonivõrkkes-
tas, silma tagaseina vooderda-
vas valgustundlikus koes. See
võib põhjustada nõrka vere-
varustust või vedelike lekki-
mist nendest veresoontest, mis
toobkaasa võrkkesta paistetu-
se. Haigus, mida nimetatakse
diabeedist tingitud makulaar-
seks ödeemiks, võib nõrgesta-
da tsentraalnägemist ja või-
met näha detailseid kujutisi,
nagu näitekskellegi teise nä-
gu. Aasta või pikema aja jook-
sul ravimata jäetudmakulaar-
ne ödeem võib kaasa tuua pü-
siva nägemisvõime kaotuse.

“Tervishoiuteenuseid osu-
tavariigina oleme me suutnud
kahetsusväärselt nõrgal tase-
mel selgitada oma diabeeti-
kutest patsientidele, et nende
haigus võib nägemisele laas-
tavalt mõjuda,” märgib uurin-

gut juhtinud Neil M. Bressler,
M.D., Johns Hopkinsi Ülikoo-
li meditsiinikooli oftalmoloo-
giaprofessor, jaJohns Hopkins,
WilmeriSilmainstituudi võrk-
kestaosakonna juhataja.“Mida
varem me diabeedist tingitud
silmahaigusele jaole saame,
seda suurem on tõenäosus, et
me suudame aidata patsienti-
del head nägemisvõimet säili-
tada.Uuring näitabselgelt, kui
palju tulebmeil veel vaeva nä-
ha, et inimesi sellest problee-
mist teavitada.”

Diagnoosiga onkiire
Diabeetikutel esineb vähe-
malt 10%line risk diabeedist
tingitud makulaarse ödeemi
väljakujunemiseks nende elu-
ajal, ning hinnangute koha-
selt on Ameerika Ühendriiki-
des ligikaudu 745 000 diabeeti-
kul tekkinudpaistetus maaku-
lis, võrkkesta keskosas.

Veel hiljuti kaotas 15% pat-
sientidest, kellel haigus välja
kujunes ja kes said selle tõrju-
miseks standardset laserravi,
ikkagi nägemisvõime. Nüüd

on Bressleri sõnul silma süsti-
tavad ravimid aidanud paiste-
tust alandada javähendadanä-
gemisvõime kaotuse riski vä-
hem kui viie protsendini. Ra-
vi tulemusena leiavad pooled
patsientidest, et nende näge-
mine on paranenud, mis muu-
dab kiire diagnoosi kriitiliselt
tähtsaks.

Uuringu jaoks kasutas
Johns Hopkinsi Ülikooli juhi-
tud teadlaste meeskond and-
meid, mis olidkogutud aastatel
2005 kuni 2008ameeriklastelt,
kes osalesid riiklikus tervise
ja toitumise uuringus (NHA-
NES). 798 üle 40aastaseinime-
sehulgas, kelleloli nende endi
sõnul diagnoositud teist tüüpi
diabeet ja teostatud võrkkesta
kontroll, esines 48 isikul dia-
beedist tingitud makulaarne
ödeem ning neiltküsiti uurin-
gukäigus, kas arst oli neile di-
abeedi ja nägemisprobleemi-
de vahelisestseosest rääkinud
(44,7% oli). Samuti küsiti neilt,
kas nad olideelmiseaasta jook-
sul diabeedi tõttu tervishoiu-
asutusse pöördunud (46,7% oli)

ning kas neile oli tehtud eel-
misel aastalsilmauuring, seal-
hulgas pupillide laiendami-
ne (59,7% oli). Ligikaudu 30%-l
diabeedist tingitud makulaar-
se ödeemiga isikutest oli ju-
ba välja kujunenud haigusega
seonduv nägemisvõime hal-
venemine.
Suurim mure teadmatus
Bressleri sõnul ei külasta mõ-
ned inimesed silmaarste või
diabeedispetsialiste ravikind-
lustuse puudumise tõttu. Ta
lisab, et peamiseks problee-
miks on tõenäoliselt teadma-
tus kaasnevatest riskidest ning
enamikku inimestestpole tõe-
näoliselt suunatud silmaarsti-
de juurde,kes suudaksidkiires-
ti võrkkesta seisundi kindlaks
teha.Bressler sõnul saabnüüd,
kui probleemi ulatuson teada,
töötada välja strateegiaid, mis
käsitleks patsientide teavita-
misega, eriarstiabi kättesaa-
davusega ja kuludega seotud
küsimusi.

Science Daily
tõlkis KalleKlein

1
~aasta või kauem ravimata
jäetud makulaarne ödeem võib
viia nägemisvõime kaotuseni.

Diabeetikud teavad, et peavadregulaarselt kontrollima
veresuhkrut. Silmade kontrollimisele pööratakse vähem
tähelepanu. FOTO: ERIKPROZES
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Kuidas valida lastele

Miks on lastele prille vaja ning millal on
õige aeg silmade kontrolliks, selgitavad
Norman-Optika optometristid.

Esmane soovituslik silmaarstikülastus peaks jääma 1. elu-
aasta algusesse, järgmised 3. ja 5. eluaastal või vastavalt
silmaarsti soovitusele.Lastele ei kirjutata prille alati ainult
nägemise korrigeerimiseks, vaid ka silmade võimalike häi-
rete, nagukõõrdsilmsuse, amblüoopia ehk laisa silma ja
silmadekoostöö probleemide, korrigeerimiseks. 7.–8. elu-
aastani on võimalikprillidega olukorda parandada. Seepä-
rast kutsutaksegi laste prille sageli “raviprillideks”.

Prilliraamide valimine
Lapsele prille valides seisab lapsevanem paljude valikute
ees:kuidas validaraame, milliseidprilliklaase tuleks eelis-
tadaning kuidas meelitada tõrkuv laps prille kandma.

Oluline on jälgida, et raam istub anatoomiliselt õigesti.
Laste raam võiks istuda näole lähemal jaolla väiksema
kaldenurga all kui täiskasvanutel.Raami raskus peab toe-
tuma ühtlaselt ninale ja kõrvadele ning toetus peab jaota-
tuma võimalikult suurelepinnale, et mitte takistada lapse
nina normaalsetarengut. Seepärast sobivad lastele hästi
plastikust prilliraamid. Samas metallraamidele on võima-
lik tellidaspetsiaalseid ninapatjasid, mis vaid kahe toetus-
punkti asemel pakuvad toetust kogu ninal. Õigesti valitud
raami sangad puutuvad peaga kokku alleskõrvade juures
ning nende kumerus algab kohe peale kõrval asetsevat
toetuspunkti –nii ei jää prillil ruumi ninale vajuda jakitsas
raam ei piira näokasvu.

se ja äravõtmise keeruliseks. Niipea, kui laps on nõus hea
meelega prille kandma, võib üle minna tavaliste sangade
juurde.Eelistada tasub vedrusangasid. Norman-Optikas
on müügil 180ºpainduvate sangadega Columbiaprilliraa-
mid, mis taluvad ka pisut kohmakamat raamide kasutust.

Midasuurem korrektsioon, seda väiksemaklaasiavaga
prilliraame võiks eelistada –nii jäävad klaasid õhemad
ega vajuta ninale. Suurema tugevuse korral on soovitus-
lik tellida õhendatud prilliklaasid. Kindlasti sobivad lastele
polükarbonaat-või Trivex-materjalist valmistatud prilliklaa-
sid, mis on on põrutuskindlad ning tagavad 100% UV-kait-
se. Mineraalklaas on lasteraamidesse vastunäidustatud.
Pinnakatetest on olulisimkõvapinna olemasolu.Peegeldu-
misvastane pinnakate tahab enam hoolt ning võib lapsel
kiiremini kriimustuda ning ära kuluda. Lisaks tuleb laste
puhul prilliklaase sagedamini vahetadaning kõvapinnaga
prilliklaasid on sageli soodsamad ja taluvad mitte-oskus-
likkukäsitlemist paremini. Prilliklaasidel võiks olla UV-kait-
se vähemalt lainepikkuseni 380 nm.

Head harjumused tuleks omaks võtta jubanoorena. Prillid
käivad pähe ning peast ära kahe käega võttes. Neid ei to-
hi väga väänutada ega üle pea tõmmata. Kui prillid ei ole
ees, siis nad on kas prillitoosis või õigesti lauale asetatud
(klaasid ülespoole).

Kui prilliraamid lapsele meeldivad, siis on ka suurem tõe-
näosus, et laps kannab neid hea meelega. Lastele, kes
ei soovi prille vägakanda, tuleks näidata, millistes nei-
le meeldivates tegevustes prillidest kasu. Kindlasti aita-
vad siin kaasa laste lemmikvärvid ja lastepärased must-
rid. Oma osa annab ka ilus prillitoos, mida lasteaias-koolis
rõõmugakotist teistele näitamiseks välja võetakse ja sealt
endaleuhkelt ilusad prillid ette pannakse. Norman-Optika
valikus on palju ilusaid värvilisi prilliraame Kenzo, Julbo,
Chevignoni,Levi’se ja Columbiakaubamärkidelt.

Lasteprillide sangaotstesse saab asetada ümber kõrva
kaarduvad sangaotsad, mis teeb aga prillide pähepanemi-



Glaukoom −ravimatu ja
progresseeruv haigus
Ida-TallinnaKeskhaigla sil-
maarsti Pille Teini sõnul
on glaukoom pikaajaline
progresseeruv haigus, mis
nõuab sageli toopilise ravi
kasutamist ningregulaar-
seidarstivisiite. Tein tõdeb,
et glaukoomi ei saakahjuks
välja ravida, kuid seda võib
kontrolli all hoida. Seetõttu
on eduka haiguse käsitlemi-
seks olulinearstiga pideva
koostöö tegemine.

Glaukoom annab endast
märku ebamäärase silmava-
lu või peavaluga otsmiku või
kulmu piirkonnas, surumis-
või survetundega silmas, nä-
gemise häguseks muutmise
ning halode nägemisega. Äge-
da glaukoomihoo korral esinev
tugev silma- japeavalu otsmi-
ku piirkonnas võibkiirguda ka
kätte ning inimene võibtunda
iiveldust või oksendada.

Tein toob esile haiguse va-
rase diagnoosimise olulisuse,
mille puhul aitab ravi aeglus-
tada nägemisnärvi kahjustu-
se edasi arenemist ja säilita-
da pikemaks ajaks olemasole-
vaid funktsioone. Samas lau-
sub Tein, et sageli ei põhjus-
ta haigus algstaadiumis valu
ega märgatavaidsümptomeid,
mistõttu ei pruugi inimene
haigusest teadlik olla. “Glau-
koom progresseerub tasahil-
ju, kuni tekivad taaspöördu-

matud nägemisnärvi kahjus-
tused,” sõnabTein.
Elukvaliteedi säilitamine
Haiguse diagnoosimist alus-
tatakse rutiinsest nägemiste-
ravuse määramisest ja prilli-
dega korrigeerimisest. Samu-
ti on võimalusteks silmade lä-
hivaatlus biomikroskoobiabil,
nägemisnärvi diski ja närvi-
kiudude seisundi hindamine,
silmarõhu või sarvkesta pak-
suse mõõtmine, vaatevälja-
de testimine staatilise või ki-
neetiliseperimeetria abilning
eeskambri nurga vaatlus spet-
siaalse gonioluubi abil.

Teini sõnul on glaukoo-
mi ravi eesmärgiks säilitada
olemasolev elukvaliteet, mis
on tihedalt seotud nägemis-
funktsiooni ja vaatevälja säili-
tamisega. Siiani on ainus efek-

tiivne ravivõte silma siserõhu
langetamine. Glaukoomidiag-
noosimise järelalustatakse ta-
vapäraselt medikamentoosse
raviga, millele võib kaasneda
laserravi jasealt edasi juba ki-
rurgiline ravi.

Rohelise kaena tuntudhai-
gust iseloomustavadvaateväl-
ja skotoomid jakontsentriline
ahenemine ning hilisstaadiu-
mis nägemisteravuse vähene-
minekuni silma täielikupime-
duseni. Peamiseks riskitegu-
riks nägemisnärvi neuropaatia
väljakujunemisel onhaigusega
kaasnev kõrgenenud silma si-
serõhk. Riskiteguriteks on va-
nus, lokaalsed ja süsteemsed
vaskulaarsed tegurid ja pere-
kondlik eelsoodumus. Ette-
vaatlik tulebollaka steroidide,
eriti silmatilkadekasutamisel.

Ida-Tallinna Keskhaigla

Glaukoomi
võib vajaolla
ravida kirurgiliselt.

FOTO: IDA-TALLINNAKESKHAIGLA

Pärast 45. eluaastat on vajaprille,
mis hõlbustavad niikaugele kui ka
lähedalevaatamist

JaanPõrk
Pereoptika, StockOptika ja

Säästuoptikakaupluste juhataja

Jubaammustest aegadest
on inimesed parema nä-
gemise saamisekskasuta-

nud optikaabi. Suureks avas-
tusekskujunes läätsede ehk
prilliklaaside abil kujutise te-
ravustamine nägemise pa-
randamiseks. Avastati, et mii-
nus- ehk nõgusa läätsega saab
parandada kaugele nägemist
japluss- ehkkumera läätsega
lähedale vaatamist.

Tänapäeva teadus töötab
selle nimel, etmuuta läätsede
kasutamine inimestele või-
malikult mugavaks ja lihtsus-
tada prillikandjate elu.

Progresseeruvad prilliklaa-
sid võimaldavadkandjal nä-
ha selgelt niikaugele kui ka
lähedale.Lugemisprillide ka-
sutajale onkindlasti tuttav
tunne, et vaadates lugemis-
prilliga arvutiekraani, tun-
dub see udune, rääkimata
kaugemal asuvatest objekti-
dest.Kaugele vaatamise pril-
liga on aga kehvem lugeda.

Progressiivne prilliklaas
on kõrgtehnoloogiliselt töö-
deldudprilliklaas, kus läät-
se on töödeldudvastavalt iga
konkreetse inimese vajadu-
sele nähakorraga niikauge-
lekui ka lähedale. Igasugused

silmatorkavad lisandidklaasil
puuduvad. Klaasid on töödel-
dud selliselt, et ülemise osaga
näeb hästikaugele, keskel on
kanal, millega näeb arvutit ja
alumine osa on lugemiseks.

Progressivsete prilliret-
septide määramine japrillide
valmistamineon väga täpne
töö. Iga millimeeterpeab väga
täpselt paigas olema. Seepä-
rast saavad häidprogressee-
ruvaid prille valmistadaai-
nult hea jamoodsa aparatuu-
riga ning kogenud töötajatega
optikafirmad.Ka prillikand-
ja ise peab siinjuures natu-
ke vaeva nägema, et progres-
seeruvate prillidega hästinä-
gema õppida. Asi on selles, et
inimese aju peab saama aru,
kuidas silmad töötavad.

Kui inimene onpikka aega
valedeprillidega vaadanud,
peab ta aju ka õigete prillidega
vaatamiseks ümber harjuma.
Progressiivsete prillide kand-
japeab kindlasti arvestama,
et tulebhakatarohkem pead
keerama kui silmi liigutama,
sest eri kaugustele vaatami-
seks on progresseeruvate läät-

sede sees nnkanalid. Progres-
seeruvate prillide kandja sil-
mad liiguvad üles jaalla.Kui
inimene soovib vaadatakõr-
vale, peab ta agapead liiguta-
ma. Ebameeldiv võib olla see,
etklaasi äärtes tekivad moo-
nutused, aganendest tuleb
õppida mööda vaatama.

Progressiivseid prille on
valmistatud tänaseks juba
mitukümmendaastat. Prog-
ressiivse prilli hinna määrab
kvaliteet, st nägemiskanalite
disain jaklaasi kate. Tänapäe-
va peegeldumisvastased kat-
ted on vastupidavad kriimus-
tusele jaon kergesti puhasta-
tavad, kuid vajavad hoolt. Kat-
tedkardavad kuuma ja järske
temperatuurimuutusi. Ka ah-
juaur võibklaase kahjustada.
Kuiva tolmu prilliklaasil hõõ-
rumine võrdubliivapaberiga
pühkimisega.

Prille tellides tuleks rää-
kida prillipoe teenindajale ja
optometristile oma vajadus-
test jaselgitada, millistesolu-
kordades te millist nägemis-
teravust vajate. Nii saame val-
mistadaprillid, mis vastavad
just teievajadusele.

Prillidon tänapäeval kind-
lastika ehteks ja nendega
saabkujundada oma imagot.
Progressiivsd prillid muuda-
vad elu lihtsamaks ja tõstavad
oluliselt teie elukvaliteeti.

Kui inimene on
pikka aega valede

prillidega vaadanud,
peab ta aju ka õigete
prillidega vaatamiseks
ümber harjuma.
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TALLINN JA HARJUMAA
POSTIMAJAPEREOPTIKA-Narva mnt 1(tel. 603 44 55, postimaja@optiline.ee)
STOCK OPTIKA-Stockmanni vastas, Tartu mnt 18 (tel. 6620240, gsm +372 56820044, stock@optiline.ee)
WW PASSAAZI PEREOPTIKA-WwPassaazAia 3/VanaViru 10, Tallinn (tel. 6616007, gsm+37256820045, ww@optiline.ee)
NÕMME PEREOPTIKA-Apteegi kõrval, Pärnu mnt 326, Tallinn (tel. 6559544, gsm +372 56970606, nommepere@optiline.ee)
MUSTAMÄE MUSTIKAPEREOPTIKA-Mustika Prisma, Tammsaare tee 116 (tel. 6979879, gsm+37256611506, mustika@optiline.ee)
VIIMSI SPAOPTIKA-Viimsi SPA,Randvere tee 11, Haabneeme, Tallinn(tel. 6011570, gsm +372 568 80957, viimsi@optiline.ee)
PERE OPTIKA-Ravi 27, Lastepolikliinik, Tallinn (tel. 6414567, gsm +372 55602779, pereoptika@optiline.ee)
KEILAPRILLIÄRI - Jaama 6,Keila (tel. 6781955, keila@optiline.ee)
KEILASTOCKOPTIKA-Keila Selver, Piiri tn 12Keila (tel. 6391530,keilastock@optiline.ee)
TARTUMAA
LÕUNAKESKUSE PEREOPTIKA-Ringtee75, Tartu(tel. 7310202 tartupere@optiline.ee)
TARTUSÄÄSTUOPTIKA-Veeriku selveris,Vitamiini 1,Tartu(tel. 7336736, gsm +372 56880954, tartu@optiline.ee)
TARTUANNELINNASÄÄSTUOPTIKA-Jaamamõisa Selveris, Jaama74,Tartu (tel. 7317077, gsm +372 56970603, annelinna@optiline.ee)
ELVAHAIGLAOPTIKA-Elva Haigla, Supelranna 21 (tel. 7457227, elva@optiline.ee)
IDA-VIRUMAA
IIDLAPRILLIÄRI - Maleva 25,Kohtla-Järve, Iidla (tel. 3320444, gsm +372 56880960, iidla@optiline.ee)
KOHTLA-JÄRVE PEREOPTIKA-Vironia Keskus(uus Maxima) Järvekülatee 50,Kohtla-Järve (tel. 3376003)
JÕHVI STOCK OPTIKA-Jõhvi Selveris,Narva mnt 8 Jõhvi(tel. 3346999, gsm 56970604, johvistock@optiline.ee)
SILLAMÄE SÄÄSTUOPTIKA-SillamäeSäästumarket, Virupst. 6, Sillamäe(tel. 3924642, gsm +372 56880953, sillamae@optiline.ee)
NARVAPEREOPTIKA-Narva Prismas, Kangelaste 29, Narva (tel. 3564401, gsm +372 56880951, narva@optiline.ee)
NARVAKREENHOLMI SÄÄSTUOPTIKA-Kreenholmi Säästumarketis,Kreenholmi 50, Narva
(tel. 3562627, gsm +372 56880952,kreenholm@optiline.ee)
JÕGEVAMAA
JÕGEVASÄÄSTUOPTIKA-(Jõgeva haiglas) Piiri 4 Jõgeva(tel. 7763777)
PÕLTSAMAAPEREOPTIKA-Maximamaja, Kesk tn 6,Põltsamaa(tel. 7769377, gsm +372 56880959, poltsamaa@optiline.ee)
PÕLVAMAA
PÕLVAHAIGLASÄÄSTUOPTIKA-Põlva Haigla,Põlva Uus tn. 2 (tel. 7995253,polvahaigla@optiline.ee)
PÕLVASTOCKOPTIKA-Põlva EDU keskuses,Kesk 39/Aasa1, Põlva (tel. 7970313,polvastock@optiline.ee)
RÄPINAPERE OPTIKA-Räpina haigla, Võru 1,Räpina (tel. 7999242, rapina@optiline.ee)
PÄRNUMAA
PÄRNU PEREOPTIKA-Kaubamajakas,Papiniidu 8/10 (tel. 4455955, gsm +372 56820046, parnu@optiline.ee)
SAAREMAA
AJAMAJASAARE OPTIKA-Ajamajas,Tallinnatn 16, Kuressaare (tel 4524778, gsm +372 56970605, ajamaja@optiline.ee)
SAAREMAARÜÜTLI SPAOPTIKA-Pargi 12,Kuressaare (tel. 4548118)
VALGAMAA
VALGAHAIGLASÄÄSTUOPTIKA-Peetri 2,Valga (tel. 7665279, gsm +372 56880958)
OTEPÄÄ SÄÄSTUOPTIKA-Lipuväljak 7, Otepää (tel. 7333 258, gsm +372 56970602, otepaa@optiline.ee)
VÕRUMAA
VÕRU SÄÄSTUOPTIKA-Lembitu 2a, Võru(tel. 7822877, gsm +372



TU+
Arvutikasutajal peaksid taskus olemakunstpisarad

Sügis toob arvutiekraanikasutajad taas
tundideks kuvari ette. Pikaajaline ek-
raanivaataminevõibkaasa tuuasilma-
dekipitust, laugude punetust japeava-
lu. Pole harvad juhtumid, kus tüütu-

le ebamugavustundele silmas järgneb ärritus
japõletik.

Kuivade silmade probleemi esineb suurel
osal inimestest, sõltumata vanusest. Põhju-
seks on pidev arvutikasutamine, lugemine(sil-
mi väsitabka e-luger), naistelbeebipillid, me-
nopaus, koguni laugude lõikus võib hilisemat
kuivsilmsust põhjustada.

Laugude põletikku ja ärritust kutsutakse
blefariidiks. Blepharon tähendab ladinakeeles
laugu ning blepharitis tähendab lau põletikku.
Blefariit ehk lauservapõletik on laialt levinud
krooniline silmahaigus.Kuiva silmaga inimes-
test esineb seda70-l protsendil.

Blefariidil on kaks vormi. Nn eesmine blefa-
riit ehkväliminelauserva põletik haarab silma-
lau jalauserva eesmistosa, kus paiknevad rips-
med.Sellist välimist lauserva põletikku seosta-
takse meie normaalsessemikrofloorassekuulu-
vate bakterite stafülokokkide rohkusega või on
siis tegemist nn kõõmatõvegaripsmete piirkon-
nas. Kui põletik haarab lauserva tagumist osa,
kuhu avanevad rasunäärmed (meibomi näär-
med), kutsutakse seda meibomiidiksehk tagu-
miseks blefariidiks.See onseotudrasu eritamise
häirega. Nimelton meibominäärmete ülesanne
toota silmapindakatvapisarakilekoostises vaja-
likku rasu, et takistadapisarakile aurumist sil-
ma pinnalt.Kui rasu ei toodeta piisavalt, suure-
neb aurumine ja tekib„kuiv silm” ning krooni-
line silmadeärritus. Tihtipeale esinevadeesmi-
ne ja tagumine blefariit koos. Blefariidi tagajär-
jel võivad tekkidarahetera jaodraivaningblefa-
riit onüheks kuiva silma sündroomipõhjuseks.

MIS ON KUIVA SILMA SÜNDROOM?
See onüldmõistehaigustele, mison tingitud sil-
ma pinna puudulikust niisutamisest pisarave-
delikuga. Pisaravedeliku tootminevähenebnäi-
teks mitmetehaiguste või ravimite tarvitamise
tagajärjel, aga ka vanusega. Teiseks põhjuseks
on pisaravedeliku suurenenudaurumine silma
pinnalt, esinedes blefariidi jameibomiidikorral.

Kuiva silma sümptomiteks on kuivus-, hõõ-
rumis- või purutunne, vahel ka sügelus. Eba-
mugavus süveneb silmadega pingeliselt tööta-
des; arvutit või televiisorit vaadates, lugedes,
autoga sõites,samuti konditsioneeritudõhuga
ruumis. Silmad on sageli punased, kardavad
valgust. Nägemine võib olla udune japaraneb
silmi sagedamini pilgutades. Sageli võivad sil-
mad olla märjad või vett joosta,kuna puudub
pisarakile kaitsev funktsioon.

Nendelevinud probleemide vastu aitab kõi-
ge paremini silmaniisutamine.Kui varasema-
tel aegadel on kasutajat tagasi hoidnud pigem
järjekindlusepuudumine kunstpisarate tilgu-
tamisel jakindlasti ka silmatilkadelühikesäi-
livusaeg, siis tänapäevased lipiide sisaldavad,
säilitusainevabadkunstpisarad kaitsevad pü-
sivalt silma tundening avatud pudelikest võib
kaasas kanda mitu kuud. Kunstpisarate pika-
ajalisel kasutamisel ei nõrgene nende toime
ning need ei tekita sõltuvust.

Eelistada tasub uue põlvkonna
lipiide sisaldavaid kunstpisaraid
Uuemad kunstpisarad sisaldavad lipiide, eisi-
salda säilitusaineid japüsivad silmas tunde.
Cationorm on kunstpisar, mis leevendab kuiva
silma sümptomening laugude põletikust tingi-
tudvaevusi. Apteegi käsimüügis saadaolev ra-
vim taastab pisarakilerasukihti, mille tulemuse-
na väheneb pisarate aurustumine silmapinnalt.
Mikson soolasisalduse tasakaalpisarates
vajalik? Pisarate liigse aurustumise või vähe-
se tootmise tagajärjel lähebpisarate koostis
ja soolasisalduse tasakaalpaigast ning selle
tagajärjel tekib silma pinnarakkude kahjustus
ning krooniline põletik. Cationormtasakaalus-
tab soolade sisaldust pisarakiles ehk korrigee-
rib pisarate osmolaarsust. Sellegakaitseb
ravim silma pindmisi rakke kuivamise eest.
Millesttekibpiimja kunstpisara efektiivne
toime?Elektrostaatiline külgetõmme, kus po-
sitiivselt laetud silmatilkseondub negatiivselt
laetud silma pinnaga, tagab silmatilkade üht-
lase jaotumise silma pinnal ning pikaajalise
ja efektiivse toime. Ühtlasi niisutab jakaitseb
piimjas emulsioon silma pinda ning vähen-
dab hõõrdumist silma pilgutamisel. Ravim
aitab kaasa ka põletikust kahjustatud silma
pinna rakkude paranemisele.
Cationorm eisisalda säilitusaineid,kuid säilib
kaua. Kasutajal eiole vaja muret tunda toote
riknemise pärast, kuna Cationorm on kasutus-
kõlblikkolm kuud peale pudeli esmakordset
avamist. Sobib ka prillikandjatele ning on hõlp-
sastikasutatav koos kontaktläätsedega.

Toidulisandid silmade jaoks
Viimase aja teaduslikud uuringud on tõesta-
nud, et omega-3 rasvhapete lisamine toidu-
le vähendab blefariidist, meibomiidist jakui-
vast silmast põhjustatud sümptomeid ning pa-

randab rasunäärmete tööd.Neid rasvhappeid
sisaldavad rohkelt rasvased merekalad (lõhe,
heeringas, forell), sojaoad,rapsi- ja linaseem-
ned ning neist valmistatud õlid.
Toidulisand Lutax AMD Plus sisaldab lisaks
omega-3 rasvhapeteleka mustikaekstrakti,
mis kaitseb silma võrkkesta ja veresoonte
bioloogilisi struktuure oksüdatiivsete kahjus-
tuste eest. Samas toidulisandis sisalduvad E- ja
C-vitamiin ning vask ja tsink tugevdavad silma-
de loomulikku antioksüdantset kaitsesüstee-
mi ning aitavad säilitada normaalset nägemist.
E-vitamiin kaitseb omega-3rasvhappeid lagu-
nemise eest.

Arsti kommentaar

Katrin Hannus

Kuivadest silmadest saamerääkida siis,
kui oma pisarad ei paku piisavat nii-
sutust silmadele.Ebapiisaval pisarate

kogusel võib ollamitupõhjust, näiteks mitte-
küllaldane pisarate produktsioon või pisarate
koostise ebatasakaal.

Kindel on see, etkuivad silmadpõhjusta-
vad ebamugavustunnet silmades. Kuiva sil-
mavastu aitavadkas elustiilimuutus või kui-
va silma tilgad,mis käsimüügis apteegis saa-
daval.Tõsistel kuiva silma juhtudel on mõel-
dav ka kirurgiline abi.

Kuiva silmapõhjuseks võivad ollaka sil-
ma lau probleemid: laupõletik-blefariit, silma-
lau sisse-või väljapööre. Keskkonnast tingi-
tudkuiva silma põhjused on tuul, kuiv õhk,
silmade harvpilgutamine, arvutiga töö, luge-
mine jaautosõit.

Soovitan patsientidele alati lugeda ravimi-
te kõrvaltoimeid; arvutiga töötades, autosõi-
dul, lennureisidel päästavad kuiva silma til-
gad võikunstpisarad.

Ida-TallinnaKeskhaigla
silmakliinikuambulatoorse
osakonna juhataja

Kuiva silma sümptomid:
? torkiv, liivatera tunne silmades
? limajas eritis silmanurkades
? suurenenud tundlikkus tuulele jasuitsule
? valguskartus
? punane silm
? võõrkeha tunne silmas
? silmade vesitsemine
? nägemise halvenemine päeva teises pooles
? kontaktläätse kandmisraskused

Kuiva silma põhjused:
? Vanus 50+.Vanusegapisarateproduktsioon
väheneb.
? Postmenopausi periood naistel. Siin on
seoshormonaalsete muutustega.
? Teatud haigused vähendavadpisarate
produktsiooni: diabeet, reumatoidartriit, luu-
pus, sklerodermia, Sjögreni sündroom,kilp-
näärme probleemid ja A–vitamiinipuudus.
? Sarvkesta laseroperatsiooni järgne sei-
sund. Kuiv silm on operatsioonijärgneseisund
ja tavaliselt mingi aja jooksulmööduv nähtus.
? Pisaranäärmekahjustus, kas põletik või
näiteks pisaranäärmekiiritusravijärgne kah-
justus.

Ravimid, mis põhjustavad
kuiva silma:
? vererõhuravimid
? antihistamiinikumid jalimaskesta turset

vähendavad ravimid
? hormoonasendusravi
? teatud antidepressandid
? mõned
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Santen
Kuivadele, väsinud ja ärritunud silmadele dryeye

Cationorm® niisutab, libestab ja kaitseb teie silmi.
Cationorm® toimibkõigile kolmele pisarakile kihile, tulemuseks on pikaajaline ja tõhus toime.
Piimja vedeliku taoline emulsioon, mis on sarnane loomulikule pisarale, kandub kiiresti ja ühtlaselt silmapinnale ning

P tagab hea niisutuse ja mugavustunde silmades. Ei tekita hägusust.
Silmatilgad on säilitusainevabad ning sobivad kasutamiseks kõikide kontaktläätsedega.
Alati tasub eelistada säilitusainevabasid tilkasid, kuna säilitusaine võib ärritada silma või isegi süvendada silmade kuivust.
Kasutuskõlblikud 3 kuud peale pudeli esmakordset avamist.
Soovitatav annus on 1 tilk silmadesse 1-4 korda päevas või vastavalt vajadusele.
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