Kodune enesehooldus

Jargige arsti poolt maaratud ravi.

Jargige Teile maaratud dieeti. Véltige piimatooteid juhul, kui
need halvendavad Teie enesetunnet.

Kui Teil on kdhulahtisus, siis andke oma soolele puhkust,
juues palju vedelikke, nagu vesi, mahl, tee, puljong. On vaga
oluline, et jooksite sageli, et valtida dehudratsiooni
kujunemist. Kui joomine tekitab iiveldust, imege jaakuubikuid.

Oppige kasutama siigavaid sisse- ja véaljahingamisharjutusi
ning teisi I6dvestavaid harjutusi, kui tunnete end stressis
olevat.

Puhake ja magage piisavalt.
Oppige &ra tundma haiguse dgenemise tunnuseid.
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Haavandiline koliit

Patsiendiinfo



Haavandiline koliit on jAmesoole ja parasoole krooniline
podletikuline protsess. Haavandilise koliidi tekkpdhjus on ebaselge.
Haigus vdib ageneda stressi tottu, kuid stress ei ole haavandilise
koliidi tekkepdhjus.

Sumptomid
e Kohulahtisus, enamasti kaasneb ka vere voi lima eritus;
e krambitaoline valu alakdhus;
e dehldratsioon (vedelikupuudus);

e palavik;
e kaalulangus;
e VvAasimus.

Tavaliselt vahelduvad haigusndhtudega perioodid simptomivabade
perioodidega (remissioonidega).

Uuringud

e Vereanallusid, et selgitada vélja pdletiku ja voimaliku
aneemia olemasolu;

e irrigograafia (jaAmesoole rontgeniuuring paraku kaudu soolde
viidud kontrastaine abil);

e sigmoidoskoopia vdi kolonoskoopia (uuringud jamesoole
seisundi hindamiseks, mille k&igus viiakse paraku kaudu
soolde painduv toru).

Kui Teile teostatakse sigmoidoskoopia voi kolonoskoopia, siis
tehakse uuringu kaigus ka biopsia. Biopsia tdhendab seda, et
voetakse koetiikk voi rakumaterjal, mida hiljem mikroskoopiliselt
uuritakse.

Ravi

Teie arst vOib soovitada Teile valgu- ja kaloririkast eridieeti. Soltuvalt
seisundist, vdite vajada kas kiudaineterikast vdi vastupidi, madala
kiudainete sisaldusega toitu.

Mdnedel juhtudel vdib vajalik olla ka haiglaravi. Teie ravi voib sel
juhul sisaldada:

o veenikaudset vedelike ja toitainete asendamist;

o verellekandeid;

o antibiootikume véimaliku infektsiooni raviks;

e nasogastraalsondi paigaldamist, et eemaldada labi nina
makku viidud sondi kaudu maosisu, vBimaldades maol ja
soolestikul puhata.

Rasketel haigusjuhtudel on naidustatud kirurgiline ravi. See véib
tdhendada jamesoole taielikku eemaldamist ja ileostoomi rajamist.

lleostoomi rajamisel tuuakse peensoole I6pposa labi vaikese avause
kdhu eesseinale ja valjaheide hakkab kogunema nahale kleebitud
kotti.

Paranemine

Moningatel juhtudel ei esine parast ravi kuude voi isegi aastate
jooksul mingeid kaebusi. Paljudel juhtudel tekivad haigusnahud
siiski uuesti. Enamasti saab haavandilist koliiti hoida kontolli all
ravimite ja eridieediga; kui Teie sumptomid on aga rasked, voib olla
vajalik kirurgiline ravi.

Voimalikud tusistused ja ohud

Kuna haavandilise koliidi haigetel on suurenenud oht haigestuda
soolevahki, siis tuleb kaia regulaarselt arsti juures oma tervist
kontrollimas.



	  

