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Lugejale

Lugupeetud lugejad. Tédnan teid, et te olete tundnud huvi meie tegevuse vastu. Kuigi
meie lugejaskond ei ole suur, loodame, et suudame pakkuda omalt poolt natukenegi
abi ja teadmisi, millega toime tulla niihdsti tinnituse, kui ka Meniere'i haigusega.
Kéesolevat aastat jatkame uuendatud juhatusega. Teeme omalt poolt koik, et
saaksime edaspidigi pakkuda teile uudiseid maailmast ja oma iihingu tegevusest.

Meie iihingu viimaseks tegevuseks sellel kevadel oli ndustamine Hiiumaal, Kérdlas.
Kuigi pohitdhelepanu oli suunatud kuulmisnoustamisele, oli meil voimalus radkida ka
tinnitusest ja puudutada mone sonaga ka Meniere'i haigust. Loodetavasti sellised
kohtumised jatkuvad ka tulevikus.

Hetkel tegutseme selle nimel, et meie iihingul oleks rohkem rahalisi vGimalusi,
mille tulemusena voiksime pakkuda laialdasemat noustamistegevust iile kogu Eesti.

Ilusat suve soovides
Eesti Tinnituse ja Meniere'i Uhing



Muusikaline tinnitus
(muusikaline hallutsinatsioon)

Tinnitus on heli, mida kuuldakse ilma vdlise heliallika olemasoluta. Seekord radgime
aga tinnituse erivormist, mis erineb monevorra klassikalisest tinnitusest. Teemaks on
muusikaline tinnitus ehk muusikaline hallutsinatsioon.

Mis on muusikaline hallutsinatsioon?

Muusikaline hallutsinatsioon (MH) véljendub olematu muusika kuulmises. Erinevate



helide kuulmine tinnituse puhul on tavaline ndhtus, kuid tavaliselt on need mingid
abstraktsed helid — kohin, sumin, vile jne. Ainult vdike hulk inimesi kuuleb selle
asemel muusikahelisid.

Missugune on MH?

Muusikalisel hallutsinatsioonil on tihedad seosed reaalse eluga ja vdga tihti
peetaksegi kuuldavat muusikat reaalselt olemasolevaks, kuni selgub, et tikski
heliallikas ei edasta seda. See kehtib eriti siis, kui seda kuuldakse esmakordselt. Heli
esineb tavaliselt lithikese fragmendina monest tuntud muusikapalast voi laulust,
kusjuures nii muusikat, kui laulu kuuldakse hdmmastavalt tGepdraselt. Seejuures
kuuldakse neid helisid sellistena, nagu neid tajuti enne kuulmispuuet, st. selgetena ja
puhastena.

Kellel voib tekkida MH?

Kuigi igaiiks vOib kogeda muusikalist hallutsinatsiooni, esineb see siiski naistel
sagedamini, kui meestel. Samuti on selle esinemissagedus tdendolisem iile 60-
aastaste inimeste puhul.

Mis pdhjustab MH?

Nagu klassikalise tinnitusegi puhul, ei ole ka siin kindlakstehtud pohjust avastatud.
Védga harva voib muusikaline hallutsinatsioon olla pdohjustatud tosisest
haigusseisundist, nditeks aju verevarustushdiretest voi ajukasvajast. Voimalikud on
ka teised haiguslikud siimptomid, mida on vastavate uuringutega voimalik kindlaks
teha.

Muusikaline hallutsinatsioon on ka rohkem levinud isikutele, kellel on epilepsia voi
Alzheimeri tObi. SeetOottu on vdga oluline teatada oma arstile muusikalise
hallutsinatsiooni esinemisest, samuti nagu ka ndgemisprobleemidest, peavaludest,
pearinglusest, konehdiretest voi liikumisraskustest.

Kas MH voib olla pohjustatud ravimite poolt?



Nagu ka tinnituse puhul, on muusikalise hallutsinatsiooni tekkimises siiiidistatud
mitmeid ravimeid, mis kas tekitavad voi voimendavad seda ndhtust. See seos ei ole
arvatavasti kuigi suur ja enamustel juhtudel on MH tingitud millestki muust. Erandiks
on moned ravimid, mis pohinevad oopiumil, nagu tramadool, morfiinsulfaat ja
oksiikodoon,  mille  puhul on MH  tekkimine  kindlaks  tehtud.
Kui te arvate, et teie MH pohjuseks voib olla iiks neist ravimitest, on oluline, et te ei
1opeta selle tarvitamist viivitamata, vaid ainult koosttds arstiga, kes muudab
raviskeemi vastavalt vajadusele.

Kas MH on psiihhiaatriline probleem?

Mbobned inimesed, kellel esineb muusikaline hallutsinatsioon, on mures, et tegemist
voib olla vaimse seisundiga, nagu nditeks skisofreenia. Kuigi skisofreenia puhul on
tavaline, et kuuldakse hddli, on vdga harv kogemus, et nendeks hddlteks oleks
muusikaline hallutsinatsioon. Ka muid vaimuhaiguste vorme ei ole seni seostatud
sellega.

Enamik {ksikisikutel, kes kannatavad muusikalise hallutsinatsiooni all, ei ole
mingeid psiihhiaatrilisi hdireid, kuigi MH on iisna levinud isikutel, kellel on haigus,
mida nimetatakse obsessiiv-kompulsiivseks hdireks, mis kutsub esile korduvaid
pealetiikkivaid ja piinavaid motteid ja tugevat vajadust teha sageli ja korduvalt
moningaid toiminguid, nagu nditeks kdtepesemine.

Kuigi hinnanguliselt umbes 4 10-st iiksikisikust, kes kannatavad skisofreenia all,
kogevad muusikalist hallutsinatsiooni mingil eluhetkel, on see harvaesinev ndhtus ja
on oluline markida, et enamikel muusikalise hallutsinatsiooni all kannatavatest
inimestest ei ole skisofreeniat.

Kas MH-d on voimalik ravida?

Kui muusikalise hallutsinatsiooni algpohjus on muude voimalike haiguste
valistamismeetodiga kindlaks tehtud, vGib sageli selle mdju ka vdhendada. Koige
tavalisem ja kergesti ravitav pohjus on kuulmislanguse tagajarg, mille puhul voib olla
kasu kuuldeaparaadist. Teie arst voib viia ldbi rea uuringuid, mille puhul ka pohjus
kindlaks tehakse.



Paljud inimesed leiavad, et MH muutub vdahem pealetiikkivaks, kui see seisund on
selgitatud ja nad on kindlad, et tegemist ei ole rasketele tervisehdiretele viitavate
pohjustega. Kui MH on jdtkuvalt tiilikas, saab seda saab leevendada samasuguste
tehnikatega, nagu tavalist tinnitustki. See tdhendab, et tuleb jarjekindlalt tegutseda
kas tinnituse iimberdppe voi meditatsiooniga.

Inglise keelest H. Kudevita

Survetunne korvas, tinnitus ja kuulmiskaotus

Autor Charles Smithdeal 24. juuni 2011

Endoliimfaatiline hiidrops on murettekitav seisund patsientidele ja
arstidele. Seda on monikord kasutatud ka Meniere'i haiguse nimetusena,
kuigi see on vaid osa haigusest. Meniere'i haigus on kolme siimptomi triaad,
mille pani kirja prantsuse arst Prosper Meniere juba 19. sajandil.

Inimestel tekib vahete-vahel tinnitus koos tundega, et korvas esineb
rohutunne. See esineb tavaliselt iihes korvas korraga, kuigi ka molemas
korvas esinemine ei ole haruldane. Taiskorvatunne voib kaasneda koikuva
kuulmislangusega ja suurenenud tinnitusega.

Sisekorv on suletud siisteem, mis koosneb teokujulisest poolring-kanalite
siisteemist ehk vestibulaarelundist. Kogu siisteem on kaitstuna koljudones.
See sisaldab orna sisekorva — tigu, mis saab helivonkeid ja edastab saadud
elektrilised impulsid kuulmisnarvi kaudu ajju. Samuti toimib sisekorv ka
tasakaaluelundina. Sisekorv on taidetud vedelikuga, mida nimetatakse
endolimfiks.



Kui sisekorva koguneb liigne vedelik, siis tulemuseks on suurenenud rohk
suletud sisekorva struktuurides - tuntud endoliimfaatilise hiidropsina.
Vedeliku liikumine sisekorvas toimub vaga aeglaselt ja mingit ,kaitseklappi”
vedeliku rohu vahendamiseks ei ole inimesele looduse poolt kaasa antud.
Vedeliku kogunemine ja iilerohu tekkimine voib kesta mitu tundi voi paeva
enne kui see taas normaliseerub. See suurenenud surve voib pohjustada
kuulmiskadu, tinnitust ja raskeid tasakaaluhiireid — pearinglust e. vertiigot.
Korduvate vertiigo haigushoogudega kaasnevad sageli tugev iiveldus ja
oksendamine ning voib kesta tundidest kuni 6opaevani.

Otsest pohjust, mis tekitab vedeliku kogunemise sisekorva, ei ole veel
leitud. Selle leevendamiseks on tootatud valja mitmed kirurgilised meetodid,
kuid need ei ole mitte alati osutunud tohusateks. Ka ei ole seni
kasutuselolevad ravimid taitnud oma otstarvet.

Hiljutised uuringud on toestanud, et tundlikkus teatud ainete, antud juhul
toiduainete suhtes, voib pohjustada vedeliku kogunemist sisekorva. Minu
isiklike kogemuste pohjal on tundlikkus nisutoodete suhtes koige levinum
siiidlane, millele jargnevad mais, piimatooteid ja sojatooted. Teised on
kunstlik magustusaine aspartaam

http://www.looduspere.com/aspartaam-on-murk-ettevaatust

ning sailitus- ja maitsetugevdusainena tuntud naatriumglutamaat

https://mllaanetu.wordpress.com/2013/01/23/pahad-poisid-
naatriumglutamaat-ja-aspartaam/

Tundlikkus mone aine vastu ei ole tiiesti sama, mis allergia. Kui sa oled
toesti allergiline millelegi, voib ka vaikseim kogus pohjustada allergilisi
reaktsioone, nagu nahaloove, hingeldus jne. Allergilisi siimptomeid voib
edukalt vahendada ravimitega nimega antihistamiinid. Samad ravimid ei aita
toidutalumatuse puhul, sest selle tekkemehhanism on teistsugune. Kui
allergiline reaktsioon voib tekkida aine — allergeeni kogusest soltumata, siis
toidutalumatuse puhul on oluline tarbitava toidu kogus. Naiteks voib inimene
tarbida ilma mingi korvalnahuta viilu saia, kuid kaks viilu tekitavad juba


http://www.looduspere.com/aspartaam-on-murk-ettevaatust/
https://mllaanetu.wordpress.com/2013/01/23/pahad-poisid-naatriumglutamaat-ja-aspartaam/
https://mllaanetu.wordpress.com/2013/01/23/pahad-poisid-naatriumglutamaat-ja-aspartaam/

reaktsiooni.

Minu aastatepikkuse praktika jooksul on mind kiilastanud sajad haiged,
kellel esineb survetunne korvas, mis kaasneb tinnituse ja raskekujulise
pearinglusega. Paljude patsientide puhul vihenesid voi taandusid taielikult
haigusnahtused, kui nad lopetasid nisutoodete tarbimise. Koige sagedamini
kadus inimestel just tinnitus. Minu kogemuse pohjal on nisu koige
problemaatilisem koikidest toidutalumatust tekitavatest toiduainetest, eriti
kultuurides, kus nisust valmistatud tooted on laialdaselt levinud. Ma olen
puutunud kokku suurema vastumeelsusega korvaldada nisu oma toidulaualt,
kui ihegi teise toiduaine puhul. Olen ka nainud koige hammastavamaid
tulemusi nende seas, kes jargisid seda soovitust tapselt. Markus: ma ei
soovitanud neil vadhendada nisu tarbimist. Ma iitlesin, et korvaldage see oma
meniiiist taelikult

Kui teil esinevad Meniere i haiguse siimptomid, soovitan vaga, et te kohe
kirjutate iiles koik, mida olete soonud eelmise 48-72 tunnni jooksul. Parast
kolme v0i nelja episoodi, saate teada, mis on teie simptomite iihine tegur.
Kas on selleks moni kindel toiduaine voi selle koostisosa? Siis teate, mida
valtida tulevikus. Et olla kindel, korvaldage see toiduaine vahemalt kolmeks
nadalaks oma toidusedelist ja jalgige, kas teie siimptomid leevenevad. Siis
lisage see tagasi oma meniilisse ja jalgige jalle, mis juhtub. Tulemus voib olla
soltuv ka kogusest. Seega voib minna mitu paeva, kuni te markate muutusi
halvemuse suunas ja siimptomid taastuvad. Niiiid te teate, mis on siiiidlane.
Samas ei pea selleks olema tingimata ainult iiks toiduaine, vaid lisaks kas
moni teine voi  koguni monede  toiduainete  kombinatsioon.

Soovitus: vaadake iile oma igapaevane meniiii, eriti toidud, mis sisaldavad
nisu, maisi, piimatooteid ja sojat. USA-s sisaldavad paljud pakendatud
toidud, eriti kiirtoidud, nisu. Suure gluteenisisaldusega on ka sojakaste, hiina
toidud ja enamikud kiirtoidud. Aspartaami magustajana leidub limonaadides,
pakendatud toitudes, ravimites, hambapastas ja suuvees.

Igal nahtusel, nagu ka haigusel on oma pohjus. Selle ennetamine on
tunduvalt olulisem, kui mistahes ravi. Minu soovituse jargimine votab aega,
kuid viib teid lopuks oma haiguse pohjuse moistmiseni. Samuti pidage
meeles, et teie arst ei pruugi olla teadlik selles. Kui see on nii, voib ta teha teile



ettepaneku ravida hoopiski "toiduallergiat". Proovige selle asemel minu
soovitusi. Tulemused vo6ivad teid iillatada.

Markus: dr. Charles Smithdeal on endine tinnituse ja hiiperakuusia all

kannataja, kes on tanaseks vabanenud molemast stimptomist.

Inglise keelest
H. Kudevita

Allikas: http://EzineArticles.com/?expert=Charles SmithdeaMMenieerik

o
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Menieerik ja iimbruskond

“

Paljudele inimestele voib pildilolev porandakate tunduda omapédrasena voi koguni
meeldivana. Aga mitte menieerikutele. Mitte ainult kiirelt liikuvad ja vahelduvad
pildid silme ees ei tekita tasakaaluprobleeme. Seda vo0ivad poOhjustada ka
paigalseisvad, kuid kirevad vérvid. Korvalseisja ei pruugi aru saada, miks menieeriku
esimene reaktsioon sellist vaatepilti ndhes, on lahkuda sellest ruumist. Hullemaks
teeb olukorra see, kui oleme sunnitud liikuma niisugusel porandakattel voi ruumis,
mille seinad on rahutu mustriga.
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Sellepdrast on esimene soovitus menieerikutele: hoolitsega selle eest, et teie
eluruumides on tagasihoidlikud varvid ja mustrid.

Mitte koikidele menieerikutele ei moju sellised poranda- ja seinakatted ithtmoodi.
Kuid reeglina ei ole need soovitavad.

Patsiendi jutustus

Anna Loponen, Soome

Alljargnev on minu lugu tasakaalusiisteemi haigusest. Algusest alates.

Alustan juttu sellest, kuidas see algas. Oli aasta 1987. Olin siis 14-aastane. Istusin
peale koolipdeva loppu bussipeatuses ootamas bussi. Méletan, kuidas dkki tekkis peas
korgele vingumisele sarnanev heli. Jargmiseks tundsin, et lamasin asfaldil, maailm
keerles, oli kohutav iiveldus. See korgetooniline vingumine oli jube. Soovisin ainult,
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et see karussell 16ppeks ja ma suudaksin tdusta. Bussijaamas oli kindlasti inimesi t661
sellel kellaajal, kuid keegi ei tulnud mind aitama. Lopuks pearinglus lakkas ja suutsin
ennast piisti ajada. Joudsin kuidagi koju.

Radkisin muidugi emale sellest juhtumist. Minu suurim soov oli unustada iileelatu
ja soovisin, et see ei korduks enam.

Uhel koolipdeval soitsin jélle bussiga koju, seekord ema ja iihega oma vendadest.
Miletan, et vdljusime bussist ja siis algas jdlle sama tuttav vingumine peas. Ja siis
kadus tasakaal. Olin jdlle pikali keset maanteed, kus sellel ajal oli iisna vilgas liiklus.
Mailetan 1dbi udu, et ema piiiidis saada kontakti minuga. Karussell oli tulnud tagasi.
Oksendasin. Ma ei madleta isegi, missugune kolmest nooremast vennast oli seekord
koos meiega.

Ema oli kohkunud. Ta iitles, et ma oleksin voinud niimoodi jadda auto alla ja kiisis,
mis mul viga on. Ma ei osanud ei siis ega hiljem vastata muud, kui seda, et kdigepealt
kuulsin peas vingumist ja siis markasin, et olen karussellis, mis lisas kiirust ja et mul
oli meeletu iiveldus. Ja et ma ei suuda tousta enne, kui koik on moodas.

Sain aja kooliarsti juurde. Ta ,ei suutnud leida minu juures midagi normaalsest
korvalekalduvat”. Utles vaid, et tegemist on tdendoliselt teismelise
hormooniprobleemidega. Saatis mind siiski haiglasse neuroloogi ja korvaarsti
vastuvotule, kes ei leidnud samuti minus mingit viga.

Haigushooge tuli ja m66dus kuu jooksul. Need olid alati samasugused — koigepealt
vingumine ja siis tasakaalukaotus. Jdrele jdi alati suure vasimuse ja ebameeldiva
tunde.

Ja siis need haigla testid. Neuroloog teatas, et ,leidis moningase korvalekalde”,
kuid mitte midagi sellist, mis oleks pohjustanud pearinglust. Korvaarst omakorda tegi
tasakaalutesti ja audiogrammi, kuid ei neiski leidunud mingit viga. Loplikuks
diagnoosiks tuli hiiperventilatsiooni kahtlus ehk tavakeeles paanikahdire kahtlustus.
Nende arvates teismelise tundemaailm ja koolielu ilmselt pohjustavad minu
haigusndhud. Olin kaheksandas klassis koolivdgivalla ohver. Mul soovitati vihendada
stressiolukordi ja hoolitseda piisava puhkamise eest.
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Juhtusin kuulma kahe inimese omavahelist jutuajamist. Ma ei kavatse nimetada
nende nimesid, kuna nad olid mulle vdrdlemisi 1dhedased. Uks neist iitles, et see on ju
ndha, et mul on midagi viga, mille peale teine vastas, et ah mis, ta on ju teeskleja.
Voite vaid oletada, mida ma tundsin, kui kuulsin seda. Ma teadsin, et mul on midagi
viga. Hoolimata sellest, et arstid ei olnud seda viga leidnud.

Haigushood jatkusid tubli poole aasta jooksul reas. Siis olukord rahunes monevorra.
Aastate jooksul haigushood ei hdirinud mind enam. Oli mingil maéédral
tasakaaluprobleeme, kuid need ei olnud kuigi tdsised. Nendega Oppis toime tulema,
kuna need ei olnud vdga rasked. Jalgrattasdit oli veidi raskendatud, aga ma ei
pooranud sellele erilist tdhelepanu.

Olukord muutus 2007. aasta kevadel. Kdigepealt hakkas tunduma, nagu maapind
oleks teinud kukerpalli jalgade all. Jargmiseks kadus tasakaal. Alles siis madrgati
tervisekeskuses, et vasakpoolses tasakaaluelundis on ,,midagi ebaselget”. Noh, kogu
asi pandi 10puks korge veresuhkru siitiks. Tasakaaluelundi olukorda ,,jéddi jélgima”
Tegelikult ei jalginud seda keegi.

20.12.2007 kaotasin jdlle tasakaalu. Sellele liitus kaks teadvusekaotust 10-15 minuti
jooksul. Maletan jdllegi seda vingumist, aga seekord teises korvas. Sellele jargnes
pearinglus ja siis olin jdlle porandal, piss piiksis. Minu korteriperemees kutsus vilja
kiirabi, mille meeskond helistas kohe Turu linnahaigla valvearstile. Arsti kiisimused
olid klassikalised: Kas patsient on joonud? Kas patsiendil on palavikku? Vastus
molemale kiisimuksele oli ,,Ei”. Arst kaskis jdtta mind koju puhkama ja soovitas
votta mul Buranat.

Asi joudis 16puks Turu Ulikooli Kliinikusse 02/08. Kontrolliti tasakaalu ja tehti
audiogramm. Diagnoos: vasaku kdrva Meniere'i haigus

Siigisel 09/08 sai diagnoos kinnituse, et tegemist on vasaku korva Meniere'i
haigusega.

Meniere'i haiguse diagnostilised kriteeriumid:

1. Pearinglus, mille puhul tundub keerlevat timbrus ja mis kestab vdhemalt 20
minutit.

2. Kuulmislangus, monede arstide arvates madalamate helide puhul
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3. Halb enesetunne koos tinnitusega.
Uhe sonaga mul diagnoositi klassikaline Menierei haigus.

2008. aastal algas sama lugu, aga seekord teise korvaga. Uued tasakaalu- ja
kuulmistestid. Minu raviarst {itles vaid, et ,kiill niilid paremas korvas on midagi
lahti”. Kiisisin, mis nimelt. Vastus oli: ei tea, aga midagi on.

Minu elukaaslaseks said pidev pearinglus ja tasakaaluprobleemid. Minu raviarstid
Turu Ulikooli Kliinikus laulsid kooris, et see ei kuulu Meniere'i haiguse juurde. Nagu
ka mitte korvavalud. Lopuks hakkasin otsima ise vastuseid kiisimustele.

Olin edaspidigi Turu Ulikooli kliiniku patsient ka peale 2009. aastal toimunud arsti
vahetuse jdrele. Kogu aeg korrutati sama: ,Meniere’i haigusele on omane
haigushoog. Mingisugused valud, isegi korvavalud ei kuulu selle haiguse juurde.”
Teiste sonadega, mulle tehti selgeks, et nad ei ole vOimelised mind aitama.

2009. aastal tehti kaela tomograaf, sest ka selles ilmenad probleemid voivad
pohjustada pidevat pearinglust. Tulemus oli tdiesti negatiivne, ei ilmnenud isegi minu
eale vastavaid kulumisi.

Tildinesin sellest. Rohkem ma ei ldinud nende arstide jutule. Ja just siis kuulsin
Soome parimast korvaarstist, Meniere'i haiguse ja tasakaaluspetsialistist Ilmari
Pyykdst. Panin tema juurde aja kinni Helsingis.

Ta {itles peale uuringuid, et ma olen podenud seda juba 1992. aastast alates.
Tollased uuringutulemused, audiogrammid ja tema poolt tehtud uuringud ja testid
radkisid selget keelt sellele, kes oskas neid lugeda. Ta mainis ka, et haigus on mul
molemas korvas.

Praeguseks diagnoosiks on siis pearingluse ja muude siiptomite alusel kahtlemata
Meniere'i haigus. Pyykkd oleks alustanud gentamiitsiiniravi kohe, kui oleks
selgunud, kumb korv pohjustab rohkem probleeme. Selle jaoks on tulemas
lisauuringuid.

See teadmine, et ma sain I6puks vastuse, et minu teismelise karussellid ja
korvakohinad on olnud algusest peale Meniere'i haigus, toi mulle pisarad silmi. Ema
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ndgi, et mul on midagi viga, minu tuttav pidas mind teesklejaks. Ja arstid, kes ei
tundnud &dra haigust! Sama pdeva ohtul 10petasin oma arvepidamise minevikuga ja
sain 10puks rahu tagasi.

See oli ndudnud 23 aastat minu elust, kuni kohtusin Soome parima arstiga, kes
andis mulle elu tagasi.

Ma ei radkinud sellest alguses kellelegi, kuid enam ei kavatse ma vaikida. Tahan
kuuluda tugiriihma kohe peale seda, kui mu pearinglus lakkab. Tahan ka loovutada
oma keha meditsiinilste uuringute jaoks peale minu surma. Sellest saadava raha jatan
pdrandina Meniere'i ja teiste tasakaaluhaiguste uurimiseks. Selle tdidesaatmiseks
olen juba votnud {ihendust juristiga. Tahan anda oma vdikese panuse, et saaks aidata
kasvoi {ihte inimest. Kui see on nii, siis olen tdithud oma eesmdrgi siin elus.

Tugirtihm ja Ilmari Pyykko on minu paastjad.

See on minu lugu tasakaaluelundi haigusest. Vabandan, kui see ldks liiga pikaks ja

tdnan, kui jaksasid lugeda selle 16puni.

Soome keelest tolkinud
H. Kudevita

Abivahendid tinnituse puhul

Palju on raigitud mitmesugustest abivahenditest, mida kasutades on voimalik

16



leevendada tinnituse poolt tekitatud ebameeldivusi. Tutvume allpool iihe sellisega.
Kéesolev tekst ei ole moeldud reklaamiks, vaid lihtsalt seadme tutvustuseks. Kuna
ma ise ei ole kunagi kasutanud iihtegi sellist seadet, ei oska ma ka kinnitada voi
timber liikata selle moju tinnituse vdhendamisele. Seda aparaati on voimalik tellida
interneti vaheldusel, kuid enne seda on siiski motet proovida toime tulla ajakirjades
esitatud teraapiaid kasutades.

Heligeneraator
Sound Oasis S-650-01

Taustaheli aitab uinuda:

Voimalus valida aeg, millal heli vélja liilitub

Voimalus vahetada helikaarte

Varustatud 12 erinevat helitausta sisaldava helikaardiga

Voimalik osta lisaks erinevate helidega helikaarte

Taustavalgusega dratuskell (erineva heledusega) dratab heli voi summeriga

Paus/Maéngi kordab automaatselt valitud helitausta

4-positsiooniline taimer: pidev, 30, 60, 90 min. pluss sujuv vaigistamine

Lisana 1 heliteraapia siisteem, 1 helikaart, 1 vooluadapter;

Helikaardil on: ookean, vihm, oja, valge heli (white noise), metsamaastik,
dikesetorm, orel ja palju muud

Olemas iihenduskontakt korvaklappide voi helipadja jaoks

Hind $79.99
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www.serenityhealth.com/sound oasis s-01 sleep sound therapy system-p-2590-1-

en.html

Kaunist suve soovib Eesti Tinnituse ja Meniere'i Uhing!
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Eesti Tinnituse ja Meniere’i Uhing (ETMU)
Registrikood 80324194
A/a Swedbank, 221051948521
Aadress Toompuiestee 10, 10137 Tallinn (Eesti Puuetega Inimeste Koja majas, EVL
kontoris)
Tel. 6 616 394

e-post info@tinnitus.ee

Uhingu kodulehed
www.tinnitus.ee
http://heinar220.webs.com

Juhatuse esimees
Heinar Kudevita
meniere.ee@gmail.com

Juhatuse litkmed
Ene Oga
Elin Podra

Uhingu teabepidevad tomuvad iga kuu viimasel teisipdeval kell 18.00 Tallinnas,
Toompuiestee 10 Eesti Vaegkuuljate Liidu ruumis teisel korrusel. Osavott koigile
tasuta.

Liikmeksastumise sooviavaldust saab esitada e-posti voi telefoni teel, samuti
teabepideval. Uhe aasta lilkmemaks 3 eurot, mis tuleb tasuda aasta alguses voi
liikmeksastumise pdeval.
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