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Lugejale

SINILILL

Kased on kikkis ja kdgugi kukub,
sinilill vdike, mis sina veel tukud?
Touse, mu sobrake, iiles niiiid juba,
kdes on sul ammugi ditsemisluba.
(Heljo Ménd 1986)




Pearinglus ja selle pohjused (jarg)

Pingest tingitud peavalu ja pearinglus

Olavoélihaste pingesolek on iika tavalisemaid pdhjuseid ebaméiraste pearingluste
puhul tdoealise elanikkonna hulgas. Pearinglus esineb sellisel puhul pigem 60tsutava,
kui poorlevana. Pearinglusega voib liituda iiveldus ning survetaoline peavalu, mille
puhul inimene tunneb, nagu tema pead surutaks kokku. Siimptomid tugevnevad
pdeva jooksul. Kliinilistes uuringutes tdheldatakse 0lavoo lihaste pingesolekut ja ka
valulikkust. Olad vdivad olla tdstetud voi ettepoole surutud. Peakallutused Kkiilje
suunas voivad olla piiratud, kui silmaterade niistagmust, nagu asendist tingitud
pearingluse puhul, ei esine.

Teraapiaks on vajalik kaelalihaste pingesoleku pohjuste viljaselgitamine ja nende
leevendamine. Kui neile siimptomitele on eelnevalt esinenud pea- VvOi
kaelavigastused, on pohjust sooritada uuringud rontgeni vOi tomograafiga.
Fiisioteraapiline konsultatsioon ja ravi on vajalik samuti nagu pohjuste
vdljaselgitamine. Pohjusteks voivad olla t66 iseloomust tingitud koormused, aga ka
inimese valed asendiharjumused. Ajutine ravi medikamentide ndol tuleb kone alla
vaid slimptomite algstaadiumis, kuid pikemaajaliseks raviks ei ole see soovitav.

Pearinglus kui neuroloogilise haiguse tagajarg

Paljude neuroloogiliste haigusega voib esineda tasakaaluprobleeme, pearingluse
tunnet. liveldus ja oksendamine ei ole primaarsed siimptomid. Ajupoolkerade,
vdikeaju, seljaiidi vOi perifeersed narvihaigused (poliineuropaatia)* avalduvad
tasakaaluhdiretena. Parkinsoni tove ja teiste sellesarnaste haiguste puhul norgenevad
tasakaalu kompenseerivad refleksid, mis pohjustab tasakaalu halvenemist ja isegi
kukkumisi. Parkinsoni tobi voit tekitada ka dkilist vererohu langust pikaliasendist
seisma toustes.

* poliineuropaatia kohta voib lugeda siit:_
http://www.eestiarst.ee/static/files/054/polyneuropaatiad_ja_nende_diagnoosimise_ta

napaevased kriteeriumid.pdf

Aju vereringehdired algavad alati ootamatult ja voivad modduda kiirelt, kuid samas
voivad ka pohjustada tagajargi. Kaelaarterite vereringehdire pohjustab peaaegu alati
pearinglust. Sagedamini liitub kaelaarterite vereringehdirega muid siimptome, mis


http://www.eestiarst.ee/static/files/054/polyneuropaatiad_ja_nende_diagnoosimise_tanapaevased_kriteeriumid.pdf
http://www.eestiarst.ee/static/files/054/polyneuropaatiad_ja_nende_diagnoosimise_tanapaevased_kriteeriumid.pdf

kinnitavad, et tegemist on ajust tingitud probleemidega. Stimptomitena voivad olla
ndgemishdired, konehdired voOi tasakaalukaotusest pohjustatud kokkuvajumine.
Sellised haigushood vdivad korduda. Kahelindgemine haigushoo ajal voib viidata
tosisematele aju verevarustushdiretele ja lisandunud ajuinfarkti riski olemasolule.

Neuroloogilistest haigustest on basilaarsel migreenil omadus esineda peavaluna,
pearinglusena, kahelindgemisena, liigutuste kontrollimatusena, tasakaalu- ning
konelemishdiretena. Basilaarse migreeni hooge esineb sageli noortel naistel, mis
vanusega kaovad. Langetovehoogude puhul voib esineda samuti dkiline pearinglus.

Viéga harva on pearinglushoogude pohjustajaks moni parilik haigus.

Stidame riitmihdired vO0i ravimid voOivad samuti pohjustada pearinglust.
Pikemaaegsed v0i korduvad pearinglused voivad olla mingi tOsisema haiguse
tunnuseks. Sellepdrast on nende esinemisel vajalik kontrollida patsiendi iildist
tervislikku seisundit. Siidame riitmihdired, aneemia voOi &kilised vererchu
vaheldumised, mis poOhjustavad pearinglust, nduavad hoolikaid uuringuid, mille
tulemusel voib mddrata vastava ravi.

Pearinglus ei ole harv ndhtus ravimite korvalmaojust tingituna. Kui pearinglus esineb
ravimite tarvitamise alguses voi ka selle ajal, on pohjust oletada, et ravim ei sobi
antud patsiendile. Ka mitme ravimi samaaegne tarvitamine v0ib tekitada samasugust
tulemust.

Pearinglus esineb sageli stressi ja paanikat tekitavates olukordades
Tugev emotsionaalne pinge voOib tekitada pearinglustunnet. Paanikahdirete all
kannatavatele inimestele on see {isna tavaline kogemus. Pearinglussiimptomi
esinemine on sellisel juhul tingitud {imbritsevast keskkonnast - korgusekartus,
kauplusejdrjekord, {imbritsev rahvahulk, aga samuti moni ootamatu, Kkiiret
lahendamist noudev situatsioon jne. Sellisel juhul on abi ravimitest, kui ka
meditatsioonitaolistest teraapiatest.

Pearingluse =~ puhul on  vaid harva  kiisimus  tOsisest  haigusest.
Pearinglus on vordlemisi tavaline. Enamuses juhtudest on tegemist ohutu ndhtusega,
mille pohjus on lihtsalt kindlakstehtav patsiendi kaebuste siistemaatilise
labit6otamisega ja ka kliiniliste uuringutega. On siiski imekspandav, et selle kiillaltki
levinud stimptomi puhul ei ole siiani vdlja t66tatud iihist diagnoosimissiisteemi ja siit-
sealt kogutud andmed on sageli ebatdielikud. Sagedamini on tegemist aeg-ajalt
esineva pearinglusega ja vaid harva on kiisimuses tdsine haigus. Neuroloogilised voi
korvaarsti poolt sooritatavad uuringud on vajalikud siis, kui pearinglusega liitub
muidki siimptomeid: kuulmise norgenemist, konehdireid, kahekordset ndgemist voi
muid ndgemisprobleeme.



Samas tuleb arvestada sellega, et ohutukspeetud healoomuline asendist tingitud
pearinglus voit tekitada ohumomente nditeks liikluses voi todolukorras. Pearinglise
ravivoimalused on vordlemisi piiratud ja eriti asendist tingitud pearingluse korral ei
ole neist abi. Tasakaalundrvi poletiku puhul soovitatakse tarvitada ravimeid vaid
lithiajaliselt.

Viis uut avastust stressist
- ja kuidas transsendentne mediteerimine voib aidata

Stress on, nagu juba korduvalt rddgitud, osaline paljudes tervisehddades. Selleks, et
saavutada rahu vaimsel tasandil, on soovitav viia ldbi vdhemalt iiks transsendentse
mediteerimise seanss iga pdev. Uued avastused meditsiini valdkonnas toovad esile
muidki poOhjuseid mediteerimiseks. Allolev loetelu stressi mojust ilmus hiljuti
meditsiiniajakirja Huffongton Post artiklis.

1) Stress norgendab organismi voimet paraneda.

Wake Forest University loomkatsete abil, mille tulemused avaldati ajakirjas Journal
of Clinical Investigation, maérgiti, et stress voib aidata vdhirakkudel pidada vastu
ravimite mojule. Lisaks sellele see ajavahemik, mil vahk diagnoositakse ja selle ravi
alustatakse ning ka sellele jargnev aeg, mil vahk on praktiliselt voidetud, on véga
stressirohked. Miami iilikooli uurijad panid tdhele, et stressi véltimine voib parandada
vahi ravitulemusi.

2) Stress muudab ajumahtu vaiksemaks.

Yale iilikooli uuringute pohjal tehti kindlaks, et stressitekitavad olukorrad, nagu
abielulahutus voi t6okaotus, voivad tegelikult muuta ajumahtu vdhendades hallide
ajurakkude arvu inimese tundemaailma ja fiisioloogilise tegevusega liituvatel aladel.
Uurijad  hoiatavad, et sellised muutused voivad viidata tulevatele
psiiihikaprobleemidele. Uuring avaldati ajakirjas Biological Psychiatry.

3) Stress pohjustab laste enneaegset vananemist

Noortel lastel, kes on kogenud kiusamist, seksuaalset drakasutamist ja vagivalda, tehti
kindlaks muutused ajurakkudes, mis omakorda pohjustab ajurakkude enneaegset
vananemist. Uuring avaldati ajakirjas Molecular Psychiatry.
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4) Stressi poolt tekitatud geneetiline haire voib muutuda parilikuks

Cambridge ilikooli uuringute kohaselt stressi poolt pohjustatud kahjulikud mojud
geenidele voivad pdrilikkuse teel kanduda iile tulevastele sugupdlvedele. See uuring
seab kahtluse alla varajasemad kasitused, et vdlispidiste tegurite nagu stressi poolt
pohjustatud muutused kaovad jargneva sugupdlve jooksul. Uusring avaldati ajakirjas
New Scientist

5) Stress muudab raskemaks gripi podemise

Uuringute kohaselt on stressil kahjulik mdju immuunsussiisteemile. Ajakirjas
Proceeding of the National Academy of Sciences avaldati hiljuti uuring, millega tehti
kindlaks, et stress voib mojuda raskendavalt gripilpddemisele. Uurijad selgitasid, et
krooniline stress pohjustab kortisooli iiletoodangut, mis hdirib organismi
poletikuvastast tegevust.

Onneks on meie organismil omad vahendid stressi mdju vidhendamiseks voi sellest
vabanemiseks. Igapdevased nssendentse meditatsiooni seansid on voimas vahend,
mis annavad inimese ndrvisiisteemile voOimaluse siigavaks puhkuseks ja sellega
voimaldavad tulle toime stressi poolt pohjustatud ndhtustega. Uuringute pohjal aitab
igapdevane transsendentne mediteerimine vdhendada madrgatavalt stressi ja lisab
organismi vastupanuvoimet stressiga toimetulekuks.

Naiteks on kindlaks tehtud, et stressihormooni- kortisooli sisaldus organismis
vaheneb juba peale 20-minutilist mediteerimist. Vordluseks voeti katseisik, kes istus
sama aja lihtsalt suletud silmadega ilma teadliku mediteerimiseta. Samuti on
tdheldatud, et regulaarse mediteerimise tulemusena stabiliseerub autonoomse
ndrvisiisteemi  tegevus, vastpanuvOoime stressile  kiireneb ja ajutegevus
stressiolukorras voimendub.

Uks olulisemaid uuringutulemusi saadi Kalifornia Irvune iilikoolist, kus aju
magnettomograafiliste uuringute pohjal tehti kindlaks, et juba viis kuud kestnud
igapdevaste meditatsiooniseansside jdrel olid katsealused 50% vdhem vastuvotlikud
stressidrritustele, kui enne mediteerimist.

Juba ammu enne seda, kui stressi moju tervisele oli tuntud, rédikis iilemaailmselt
tunnustatud meditatsiooni propageerija Maharishi selle kasulikkusest ja vditis, et
transsendentne mediteerimine voib vdhendada terviseprobleeme. Kaasaegse stressi
moiste arendaja Hans Selye vestles sellel teemal Maharishiga 1970. aastal ja vditis
juba siis, et "Transsendentse meditatsiooni fiisioloogilised mojud on tdpselt need,
mida organism ise votaks ette stressi maandamiseks."

Uuringute pohjal ei ole enam iillatav, et iiha rohkem arste, nagu Norman Rosenthal ja



Pam Peeke, soovitavad oma patsientidele mediteerimist. On tehtud kindlaks, et
transsendentne meditatsioon peale stressi vahendamise, vahendab ka haiguskulusid.
See on vOimas ja kéttesaadav abivahend, mille peaks votma omaks iiha kallinevate
ravimeetodite kdes vaevlev tervishoiusiisteem.

tm.org/blog/research/5-scary-things-about-stress/

Meniere i haigus - valgusfoor inimese
igapdevaelus

@ viicso @
Meniere'i haigus

. on nagu .
@ valgusfoor @

Monikord kasib aeglustada

Meniere'i haigus muudab inimese elu pohjalikult. Haigushoogude vahelisel perioodil
tunneb inimene ennast suhteliselt tervena. Seda eriti haiguse algstaadiumis. Ta voib
tegutseda sama aktiivselt, kui enne siimptomite ilmnemist. Mitte midagi ei viita
sellele, et kurikaval haigus on valinud ta enda ohvriks. Selliseid hdid perioode voib
esineda sageli vOi ka harva. Need voivad olla nii pika- kui ka liihiajalised. Ei ole harv



juhus, kui esimeste haigushoogude vahel on aastaid, mis annab inimesele pOhjust
oletada, et haigus on taandunud.

Nii see kahjuks siiski ei ole. Saabub toehetk, kui haigushood sagenevad ja sunnivad
inimest heitma voodisse, muutes ta moneks ajaks tegutsemisvoimetuks. Kohutav
enesetunne, lakkamatu iiveldus, hulluksajav tinnitus korvas, pidev pearinglus, mis ei
lase isegi silmi sulgeda, sest siis tekib tunne, nagu inimene vajuks kuhugi pohjatusse
stigavikku. Pea liigutamine on voimatu, keha on kaetud kiilma higiga, tasakaal
puudub tdiesti. Ainult selle tunde {ileelanud inimene teab, mida see tdhendab. Kunagi
lohutas mind iiks mu kolleeg, kui ma radkisin talle oma olukorrast. Ta iitles, et kui ma
saan silmi lahti hoida, siis saan ma ju ajakuluks lugeda. Lugeda? Seda olukorras, kui
silmad ei suuda fikseerida iihtegi suurematki objekti, radkimata peenikesest
triikikirjast? Kui mottetegevus, nii palju, kui seda sel hetkel on, ei suuda
kontsentreeruda lihtsamalegi iilesandele? Ei, lugemine on kiill viimane asi, mille
peale moelda voiks.

Kui haigushoog on selleks korraks méddunud, tunneb inimene ddretut vasimust. Ja
see tunne jadbki valitsevaks menieeriku jaoks. Ta vdsib kiiremini, kui tervena,
alateadlik enesekaitseinstinkt ei lase tal tunda elust roomu, sest ta teab, et iga hetk
vOib teda tabada uus haigushoog. Pea podramine kiiljelt kiiljele vallandab
pearingluse, mis olenevalt olukorrast voib olla harvemal juhul kerge, kuid tavalisemal
juhul ebameeldivalt raske. See omakorda sunnib hoiduma pealiigutustest, mille
tulemusena inimene valib jdiga peahoiaku, pohjustades nii pingeid kaelas ja 6lavoo
lihastes. Liikumine lagedatel aladel, nagu vdljakutel, tekitab ebakindlust, sest
menieerik tunneb ennast kindlana ainult juhul, kui tema korval on mingi liikumatu
objekt - sein v0i aed. Vastasel juhul meenutab tema konnak purjus inimese taarumist.
Mina olen sel puhul kasutanud sellist meetodit: olen valinud silmadega mingi
kaugemalasetseva objekti, nditeks laternaposti, ja kondinud otsejoones selle suunas
keeramata sellelt pilku korvale. Kuid sama halb on menieeriku jaoks olukord ka
tihedas inimhulgas voi intensiivse liiklusega linnatdnaval viibides. Kui me kinnitame
oma pilgu millelegi ja samas ndeme meie ndgemisvédlja ddrmistes osades toimuvat
liikumist, siis drritab see niigi pingulolevat aju tasakaalukeskust.

Kuna Meniere'i haigus on vdga individuaalne, siis eelpoolkirjeldatud siimptomid ei
ole sugugi ainsad, millega podeja peab kokku puutuma.

Tuhanded inimesed on sunnitud tulema toime sellise olukorraga. Meditsiin on hetkel

veel vOoimetu neid tOhusalt aitama, kuigi uuringud kdivad pidevalt. Jadb iile vaid
loota, et kunagi leitakse abi ka menieerikute jaoks.

Heinar Kudevita



Lugeja kirja pohjal

Korvavile leevenduseks

Ida-Tallinna Keskhaigla korva-nina-kurguarst

Mare Kalvet

V.A. TALLINNAST: Miks korvad 166vad pilli? Eriti 66sel. See dratab unest ja hdirib
uuesti uinumist.

G.R. RAPLAMAALT: Mul on juba modnda aega korvus nagu rohutirtsusirin,
monikord tugevam, monikord norgem. Millest see tuleb ja mida saab ette votta?
T.S.: Mul juba aastaid piniseb peas pidevalt, vasakus korvas on pulseeriv kohin (pulsi
riitmis). Kelle poole poérduda?

Mbnel vilistab korvas voi korvades, teisel susiseb miski, kolmandal piniseb...
Miks tinnitus tekib, sellele iihest vastust ei ole, kuid seda vaevust annab leevendada.

Tinnitus ehk korvavile on sage nédhtus, mis esineb 17 protsendil elanikkonnast ja 33
protsendil eakatest inimestest. Kuna tinnituse tajumine on vdga reaalne, kuigi puudub
vdline heliallikas, nimetatakse korvavilet ka fantoomkuulmiseks (vrdl fantoomvalu).
SeetoOttu ei ole voimalik tinnitust objektiivselt moota.

Peaaegu koik inimesed kuulevad oma elu jooksul korvavilet liihemat voi pikemat
aega. Seda eriti pdrast suures miiras viibimist, nditeks pdrast valju muusikaga
kontserdi voi 66klubi kiilastust.

Tinnitus voib olla igas vanuses inimestel — see ei ole sugugi ealine hdire. Lastel ja
teismelisel esineb samuti korvavilet ja tilitundlikkust helide suhtes (hiiperakuus), kuid
nad teadvustavad seda alles tdiskasvanuks saades. Koigepealt tuleb alati selgitada, et
selle pohjuseks ei ole kesk- voi sisekorvaviga.

Miks tekib tinnitus?



Tinnituse tekkepdhjusi on palju, nditeks:
*viibimine miiras

*kuulmislangus

*korva- vOi peavigastused

*moned korvahaigused

*kesk- ja/voi sisekorvapoletikud
*emotsionaalne stress

*0sa ravimite korvaltoime.

Paljudel tinnitusega inimestel aga ei ole eespool loetletud probleeme, sealhulgas
kuulmislangust. Et aru saada, mis juhtub, kui on korvavile, tuleb teada, kuidas meie
korvad tdotavad.

Heli teekond kuulmisrajal

Korv koosneb kolmest osast: vilis-, kesk- ja sisekorvast. Korva osad muudavad
mehaanilised helivonked narviimpulssideks, mis kulgevad mé6da kuulmisnarvi iiles
ajukoorde. Alles siis, kui helisignaal jouab ajukoores olevasse kuulmiskeskusesse,
saame aru, et kuulsime heli.

Kuulmisrajal on olemas kompleksne filtrisiisteem, mis voimaldab sisse liilitada
helisid, mis on meile tdhtsad, ja vdlja liilitada neid, mis ei ole meile olulised. Ajus on
ka silisteem, mis reageerib heli tdhendusele ja aitab omakorda mojutada helide
filtreerimise siisteemi. Nditeks kui kuuleme suures seltskonnas, et keegi nimetab meie
nime, liilitume sisse, et kuulda, mida meist radgitakse. Seega heli, mis tdhendab meie
nime, on meile jaoks vidga tahtis. Kui aga nimetatakse kellegi voora nime, ei tee me
sellest vdljagi. Filtrisiisteem to6tab pidevalt, et sddsta meid pidevalt {imbritsevate
loendamatute helide riinnaku eest.

Juhul kui hakkame korvavilet kuulma, tdhendab see seda, et meie filtrid korva(de)s
on hakanud millegipérast seda heli ldbi laskma ja ajukoorde edasi saatma. Kui selle
signaali kuulmine tekitab drritust ja murelikkust, on meie reageerimissiisteemid
hddlestanud filtrid nii, et need signaali 1dbi laseksid ja iiha tugevamini.

Tinnituse ravi seisnebki selles, et Opetada inimest seda hdirivat heli ignoreerima.

Koigepealt perearsti juurde

Koigepealt tuleb podrduda perearsti poole, kes teeb kindlaks teie korvade seisundi:
vaigu voi poletiku olemasolu. Vajadusel suunab ta edasi juba korva-nina-kurguarstile.
Viga paljudes maades on olemas tinnitushaigete tugisiisteem: seltsid, koolitused,
telefoniabi, info internetis ja triikistena. Tugigruppides to6tavad koos eri valdkondade
spetsialistid — psiihholoog, audioloog, fiisioterapeut, muusikaterapeut jt —, et aidata
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hddalistel korvavilega kergemini toime tulla. Eestis kahjuks selline siisteem peaaegu
puudub.

Millist abi saab kdrva- nina-kurguarstilt?

Tavaliselt alustatakse harjumisravi ehk habituatsiooniteraapiaga. See muudab inimese
helile reageerimissiisteemi nii, et jark-jargult hakkab ta tiha vdhem drritavat heli
tdhele panema.

Habituatsiooniteraapia holmab noustamist, kuulmisabivahendeid, lodvestus- ja
heliteraapiat.

Noustamine on ravis vdga olulisel kohal: nii saame aru, kuidas korvavile tekib,
tinnitusest radkimine ja probleemi kellegagi jagamine teeb ka enesetunde paremaks.

Kui esineb kuulmiskahjustus, aitab kuulmisaparaat tinnituse korral jdrgmiselt:
*kompenseerib kuulmislanguse

*|opetab korvade pingutuse, et kuulda hésti tdstab ajju joudva info hulka, haarates
endaga kaasa timbruskonnast pdrit taustahelid. Koik see aitab korvavilelt tdhelepanu
korvale juhtida.

Ka lodvestumine on tdhtis

Kuna stress ja tinnitus esinevad véga sageli koos, siis korrapdrane l6dvestumine on
vajalik nii tihel kui teisel juhul. Samade votetega, millega kontrollitakse stressi, saab
vahendada ka tinnitust.

Muusika ei tohi olla liiga emotsionaalne ja drritav, vaid just sellele inimesele sobiv,
kusjuures sama muusikat tuleb kuulata vdga pikka aega. Voib ka ise lindistada
loodushéili, mere- ja metsakohinat. Ukskodik mis heli me ka valime, peab see meile
korvu kostma veidi vaiksemalt kui tinnitusheli. Uinumishdirete korral saab
magamistoas kasutada meeldivaid taustahelisid.

Jadb loota, et ei ole kaugel aeg, kus ka meie tinnitusehaigetele on emakeeles
kdttesaadavad vastavad raamatud, plaadid ja internetiteave ning et meilgi tekivad
tinnitusabigrupid.

Praegu saavad haiged abi:
Tartu Ulikooli Korvakliiniku kuulmis- ja kdnestamiskeskusest
Ida-Tallinna Keskhaigla kuulmiskeskusest

http://www.kodutohter.ee/arhiiv/200702/main3.html
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Eesti Tinnituse ja Meniere'i Uhing soovib koigile ilusat kevadet!
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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
Juhatuse esimees
Heinar Kudevita

meniere.ee@gmail.com

Juhatuse liikmed
Ene Oga
Elin Podra

000

Uhingu teabepdevad 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
teabepdeval. Uhe aasta liikmemaks 3 eurot.
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