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ALLERGILINE NOHU
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Allergiline nohu on nina limaskesta ulitundlikkus erinevate allergeenide
vastu. Kui nina ja ninakérvalkoobaste limaskest puutub kokku
allergeeniga, vabaneb ninas olevatest rakkudest bioaktiivne aine histamiin.
Histamiin pdhjustab ninas turse, stigeluse ja suurenenud limaerituse.

Allergiline nohu vdib olla
¢ sesoonne ehk hooajaline (nimetatakse ka heinanohuks);
e aastaringne.

Allergilise nohu p&hjuseks vdivad olla jargmised allergeenid
e Oietolmud;
¢ hallitusseened;
e tolm (tolmulestad);
¢ loomade karvad;
o Qditsvad heintaimed (esinevad ainult kindlal aastaajal);
e toidu- ja maitseained.

Allergilise nohu vaevusi vdivad silivendada saastunud 6hk, suitsuhais,
tugevad Idhnad ja temperatuuri kbikumine.

Millised on simptomid?
e ninastgelus,

e aevastamine,

e Kkipitustunne ninas,

e rohke vesine eritis ninast vdi selle vajumine tahapoole ninaneelu
suunas,

e ninahingamise takistus.

Kaasneda voivad pisaravool, silmade punetus, siligelus ja turse ning

I6hnatunde véhenemine.

Allergilise nohu simptomitele vdivad lisanduda vasimus, unehaired,
kontsentratsioonivdime langus ja depressioon. Samuti vdivad esineda
kurgu ja keele kuivus, kérvade stigelus ja peavalu.

Kuidas allergilist nohu diagnoositakse?

e Té&pne anamnees (kisimustik) allergia eelsoodumuse suhtes, kui ka
varem esinenud allergiliste reaktsioonide kohta.

¢ Nina ja ninaneelu vaatlus, vajadusel ninalima uurimine.
e Vastavalt vajadusele rontgenoloogiline uuring ja/voi allergiauuring.

Kuidas allergilist nohu ravitakse?

e Antihistamiinsed ravimid - nende toime on kiire, nad vahendavad
efektiivselt aevastamist, vesist eritist ninast, ninasigelust, silmade
punetust, sugelust ja turset, vdhemal maéaral mojutavad nad
ninakinnisust. Antihistamiinseid ravimeid vib tarvitada vaid paevadel,
kui esinevad allergianahud. Hooajalise allergilise nohuga patsiendid
peavad ravimeid tarvitama kogu hooaja valtel.

Antihistamiinseid ravimeid on v@imalik vaikestes kogustes osta ilma
retseptita.

¢ Ninasisesed glukokortikoidaerosoolid - véahendavad nina limaskesta
poletikku ja ninakinnisust. Glukokortikoidaerosool on retseptiravim,
mille maarab kas perearst, allergoloog vdi kdrva-nina-kurguarst.

e Spetsiifiline immuunravi - seisneb véaikeses annuses allergeeni
korduvas slstimises allergoloogi kontrolli all. Ravi kestab 1 - 3 aastat.
Immuunravi on tavaliselt tbhus, vahendades haigusnahte ja
allergiaravimite vajadust.

¢ Ninaloputused fiisioloogilise lahusega, et vihendada allergeeni hulka.

e Kirurgiline ravi juhul, kui eelnevalt loetletud ravimeetodid on osutunud
ebaefektiivseks, sel juhul suunab perearst Teid saatekirjaga kdrva-
nina-kurguarstile.

Teile sobiva ravimeetodi maarab Teie arst.

Varane ja korraparane allergilise nohu ravi vfib ennetada tiisistuste
valjakujunemist (nt kdrva ja ninakdrvalkoobaste pdletikud). Véimalusel
valtige kontakti ainetega, millele Te allergiline olete.



