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Allergiahaigused, mis toovad kaasa lisavajadusi: astma, allergiline nohu, atoopiline dermatiit,
urtikaaria, toiduallergia, ravimiallergia, anafiilaksia. Uhel inimesel on sageli mitu allergiahaigust.
Alljargnevalt on esitatud liihikokkuvdtted haiguste definitsioonide, avaldumise esinemissageduse ja
lisakuludega ning takistustega igapieva- ja tooelus.

Astma on sage krooniline hingamisteede podletikuline haigus, mis algab lapseeas ja véga sageli jatkub
tdiskasvanueas. Haigusele on iseloomulikud kéhahood, hingamistakistus bronhides tekkiva silelihaste
kokkutdmbe, turse ja sekreedi tttu, Shupuudushood. Eesti uuringute alusel on kooliealistel lastel astmat 5-
10%-1 ja 80%-I neist on haigus kerge kuluga. Raske kuluga astmat on 3-4%-l. Nooremas eas on haigust
enam poistel, hiljem tiidrukutel. Ravimitega on vdimalik haigusnidhte kontrolli all hoida ja seepérast
radgitakse vdhem haiguse raskusest, pigem on oluline, kas haigusndhud on kontrolli all v3i mitte. Astma
kontrolli all olekut hinnatakse astma kontrolli testidega (AKT). Enamik astmaga patsientidest vajab
aastaringset ravimite kasutamist ja raskete ning keskmise raskusega haigusjuhtude puhul on vajalik nt
infektsiooni foonil tekkiva dgenemise puhul ka hospitaliseerimine. Regulaarselt on astmaga patsiendid nii
perearsti kui eriarsti (lastearsti-allergoloogi, pulmonoloogi vdi allergoloogi-immunoloogi) jélgimisel.
Astma kulg voib muutuda aastatega kergemaks voi raskemaks, haigus voib taanduda voi tekkida alles
taiskasvanueas (nt kutseastma, hilise algusega astma).

Astmahaigel on lisakulud seoses eriarsti juures kdimisega, ravimite ostmisega (poletikuvastased ravimid on
enamasti aastaringseks kasutamiseks, bronhilddgastid astmahoo leevendamiseks, antihistamiinid jm),
kodus sobiva elukeskkonna loomisega, fiisioteraapia protseduuridega. Takistused v&ivad tekkida hobidega
tegelemisel, elukutse valikul, vdib tekkida vajadus timberdppeks (loomakarva-allergiaga inimene ei saa
tootada nt veterinaarina, laboriloomadega, loomaaias jne), dietolmuallergiaga inimesele ei sobi nt t66
aianduses, pollunduses (korreliste allergia, aga ka kontakt taimekaitsevahenditega), metsanduses (puude
dietolmud jne). Probleemne on to6tamine juuksurina — pleegitavad ained, varvid), pagarina ja kokana (jahu,
ensiiimid, kuumus), keemiatdostuses (erinevad kemikaalid), saeveskis, mooblitdostuses (puidutolm,
liimid), Kkoristajana ja ujulates (klooriiihendid), elektroonikatodstuses (kolofooniumi aurud, triikikojas
(isotsiianaadid) jpt. Umbritsevad inimesed vdivad astmahaige kéha tdttu karta nakkuse saamist ja seetdttu
on sageli vaja selgitada, et allergiast voi &rritajast (nt tubakasuits, lillelohn, 16hnadli, dhuvérskendaja jm)
poOhjustatud koha ei ole mingilgi moel nakkav.

Kuni 80%-1 astmahaigetest kaasneb astmaga allergiline nohu ja see raskendab haiguse kulgu oluliselt.
Ninakinnisuse tottu on sageli héiritud 66uni ja igapdevased toimingud. Magamatuse tagajirjel tekkinud
paevane unisus on ohtlik nii liikluses kui todiilesannete tditmisel. ,,Kui nina on kinni, ei liigu ka mdistus.*
Igapdevaelus on vidga vaja arvestada sellega, missuguste allergeenidega on oht kokku puutuda ja neid
vOimaluse piires véltida. Nii nagu astma, seab ka allergiline nohu piirangud elukutse valiku osas. Suured
ravikulud on seoses ravimitega (ninahormoonid, antihistamiinid). Lisakulu voib olla seoses allergia
spetsiifilise immuunraviga.

Atoopiline dermatiit/ekseem on krooniline nahahaigus, mis algab lapseeas ja jatkub tdiskasvanueas kas
nahaprobleemidega ja/vdi hingamisteede haigusega. Patsientide diagnostika ja raviga tegelevad lastearstid-
allergoloogid, dermatoloogid ja esmatasandil perearstid. Patsientidel on lisakulutused seoses eriarsti juures
kdimisega ja suured kulutused seoses ravimite kasutamisega ning seda nii ravikreemide Kui
hoolduskreemidega seoses. Vajalikud kreemikogused on tavaliselt suured ja allergilisele nahale moeldud
tooted on sageli nn tavakreemidest kallimad. Atoopilisele dermatiidile on iseloomulik naha tundlikkus
viliste drritajate suhtes (liigne kuivus ja liigne niiskus, sage pesemine, pesuvahendid, higistamine, érritavad
kangad, kontakt metallide ja kosmeetikumidega), emotsionaalne stress, mis pdhjustab siigelemist ja
haigusprotsessi dgenemist. Haigus mdjutab psiilihikat, sest see on teistele inimestele nihtav ja nahasiigelus
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on oluline une ja igapdevaste tegevuste segaja. Psithhodermatoloogia on erivaldkond, mis tegeleb
kroonilise nahahaigusega kaasnevate psiiithikaprobleemide uurimisega ja patsientide ndustamisega.

Kodige raskemaks allergiaviljenduseks on anafiilaksia, mis on potentsiaalselt eluohtlik seisund. Tegemist
on mitut elundkonda haarava allergilise reaktsiooniga, mis vajab digeaegset diagnoosimist ja ravi. Ohud on
seotud toiduallergiaga, ravimite kasutamisega (antibiootikumid, mittesteroidsed poletikuvastased ained,
opioidid, mitmed siidamehaiguste ravis kasutatavad preparaadid, rontgenkontrastained jpm), Kiletiivaliste
putukate noelamisega (mesilased, herilased). Lastel on rohkem anafiilaktilisi reaktsioone seoses
toiduainetega, tdiskasvanutel ravimite ja putukate ndelamisega. Anafiilaksia tekke ohu korral (kui see on
kord juba olnud voi risk selle tekkeks on suur — nt raske toiduallergia astmaga patsiendil) on vajalik kiire
eneseabistamise vOoimaluse olemasolu (patsient peab kaasas kandma adrenaliidi automaatsiistalt EpiPen).
Vajalik on ldhedaste informeerimine sellest probleemist, et vajadusel teataks kiiresti kutsuda kiirabi voi
toimetataks haige oma transpordiga erakorralise meditsiini osakonda. Raske toiduallergiaga inimesed ei saa
sageli siiia thiskondlikes toitlustusasutustes, sest neil v3ib tekkida tugev reaktsioon juba imevéiksele
allergeenikogusele.  Allergia  tekkimist v3ib  pdhjustada  juba  ainuiiksi  s66dud  toidu
kokkupuude/kontaminatsioon konkreetsel inimesel allergiat pohjustava toiduainega (nt pahklid, seemned)
vOi isegi toiduvalmistamisel tekkiv toiduaur (kalaallergia).

Allergiahaigusi {ildiselt ei hédbeneta, vorreldes néiteks psiihhiaatriliste haigustega. Astma voib olla
alaravitud ja seega muutuda ohtlikuks, niiteks kui on pohjendamatu hirm ravimite kdrvaltoimete ees, ei ole
piisavalt raha ravimite ostmiseks, nende kasutamine ununeb vdi haiguse raskust alahinnatakse. Krooniliste
nahaprobleemidega kaasneb védga sageli hirm ravimite kdrvaltoimete ees, alati ei kasutata piisavalt nn
hoolduskreeme, sest need on kallid.

Toiduainetega seoses mdeldakse endale sageli kiilge reaktsioone, mida tegelikult ei ole, ja vilditakse
toiduaineid, mida ei peaks iildse véltima.
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