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Paraku on patsient parast 1oikust
endast lisna véljas ja stressis ega vota
mu juttu eriti vastu. Sellisel néustami-
sel on tulemus parem nadal-kaks péa-
rast oppi. Selleks ajaks on nutud nu-
tetud ja olukorraga mingil méiéaral ko-
hanetud,” selgitab fiisioterapeut Reio
Vilipuu.

Jaanuaris 2014 alustaski Vilipuu
rinnavihipatsientide noustamist
Magdaleena polikliinikus. Seda koos-
toos juba varem tegutsenud rinnater-
visekabinetiga, mille meeskonna moo-
dustavad giinekoloog dr Gabor Szirko
jatldkirurg dr Urmo Johanson (kes mo-
lemad ise ka opereerivad), giinekoloog
dr Anu Suurpalu ja &mmaemandad.

Kui keegi spetsialistidest patsien-
di juures midagi markab, suunatakse
ta edasi fiisioterapeudi vastuvétule.
Ida-Tallinna keskhaiglas (ITK) ravitud
rinnavihihaiged paasevad sinna rut-
tu ja ilma lisakulutusteta.

“Tihti koguneb péarast rinnaoppi
kaenla alla ja rinnalihase piirkonda
vedelik, seda punkteeritakse rinna-
tervisekabinetis ja tildkirurgi juures.
Vedeliku kogunemine kestab iildjuhul
paar kuud ja siis hakkavad patsiendid
kdima regulaarselt kontrollis.” Selle
aja jooksul tekib kindlasti kiisimusi ja
paralleelselt tervisekontrolliga saab
niiid kiia ka flisioterapeudi juures
noustamisel. Vajadusel korratakse haig-
las raagitu rahulikult tile, moodetakse
kiate imbermootu, mida jalgima haka-
ta, ja antakse nou ka juhuks, kui
kasi/kded peaks paiste minema.

Mida paistes kiega peale hakata? Ala-
ti on lihtsam tegelda probleemiga
kohe, mitte oodata, kuni asi hulluks 14-
heb. Vilipuu sonul on oluline kohe al-
guses dra moota moélema kie iimber-
moot randmest alates kuni kaenla-
auguni iga 4 cm tagant. “Liimfiturse al-
gab liimfisolmede eemaldamise jarel
alati olavarrest ja liigub allapoole sor-
mede suunas. Kui kogu aeg kisi moo-
ta ja on niha, et moéne kuu parast on
olavarre timberm6ot naiteks kaks sen-
timeetrit suurem, tihendab see, et hak-
kab tekkima kéeturse. Siis pole motet
kodus nukrutseda ja oodata, vaid tu-
leb alustada taastusraviga.”

Vilipuu sonul kiib tursega alati
kaasas nahaalune immuunpuudulik-
kus, mille suurim risk on roospoleti-
ku teke, mis omakorda kahjustab
liimfisooni. Roospodletik pohjustab



jallegi liimfostaasi uuesti tekkimist
voi senise siivenemist. See on ring,
millesse sattumist saab oige tegutse-
misega viltida.

“Turses kde puhul aitab ainult
liimfiteraapia: limfimassaaz ehk ma-
nuaalne limfidrenaaz (MLD), mas-
saazijargne spetsiaalne kompres-
sioonsidumine, voimlemisharjutused
ja edaspidi terve elu kompressioon-
varruka kandmine.”

Fisioterapeut juhib tihelepanu
ka sellele, et varrukas peab limfitur-
se korral tingimata olema lamekoes
(kiisige tervisepoest, kust ostate, tap-
selt jarele!), sobima kie mootude ja
kujuga, olema mugav, piisavalt tuge-
va surveastmega (23-32 mmHg) ega

tohi mitte mingil juhul soonida. “80%
kogu loplikust tulemusest saamegi
tdnu kompressioonile: kompressioon-
sidumisele voi -varruka kandmisele,
liimfimassaazi moju iiksi kestab vaid
mone tunni.”

Mida varem alustada, seda parem on
tulemus. Nii tervise kui ka rahakoti
seisukohalt — lumfiteraapiat haige-
kassa ei rahasta, samuti ei kuulu
kompressioonvarrukad (ka kompres-
sioonpolvikud ja -sukad, kui liimfo-
staas on tekkinud jalgades pérast vaag-
napiirkonna liimfisolmede eemalda-
mist voi kiiritust emakakaela-, tupe-,
munasarja- voi niiteks eesndarme-
vahi tottu) riigi kompenseeritavate
abivahendite hulka.

“Liumfimassaazis ja sidumas tu-
leb enamasti kiia iga paev voi vahe-
malt 2-3 korda nidalas ja kokku ole-
nevalt turse suurusest moni nadal ku-
ni pool aastat. Uhe seansi hind algab
25-35 eurost, kuus voib siis kuluda
isegi 300 eurot ja rohkemgi. Sidumis-
materjal laheb kde puhul maksma
keskeltlabi 40-50 eurot. Pluss komp-
ressioonvarrukas, mille hind on
45-150 eurot. Ilmselt 14heb vaja kaht
varrukat juhuks, kui iiks pesus on,”
saab Vilipuu kokku rahanumbri iile
poole tuhande euro. Fiisioterapeut
lisab, et halvemal juhul, kui turse on
joudnud juba sormedeni, voib tarvis
minna ka Kinnast.

Limfiteraapia ei ole alternatiivme-
ditsiin! “Liimfiteraapiat on meil ku-
ni viimase ajani peetud tabuks voi
vihemasti alternatiivmeditsiiniks.
Koigesse, mis puudutab liimfi, suh-
tutakse sageli suure hirmuga — arva-
takse, et limfimassaaz kannab voi-
malikud alles jadnud viahirakud moo6-
da keha laiali. See ei ole kindlasti
nii — seose puudumist limfimassaa-
7i ja metastaaside, vahi taastekke voi
muu paikme haaratuse vahel kinni-
tavad ka viimaste aastate teadusli-
kud artiklid!”

Kui kési alles hakkab tursesse mi-
nema ja seda pannakse oigel ajal ta-
hele, ei 1ahe massaaZi ja spetsiaal-
set sidumist enamasti vaja.

“Turses kéie puhul aitab ainult
liimfiteraapia.”

REIO VILIPUU

“Turses kée tottu tekivad ka 6la-
ja seljavaevused, tundehéired, tasa-
kaalutunne vo6ib héiritud olla, sest
uiks kehapool on ju raskem. Liimfostaasi
kolmandas ja neljandas staadiumis
voib jase valutama hakata ning kao-
tab oma funktsionaalsuse,” lisab
Vilipuu veelgi argumente, miks tur-
ses kitt ei saa tihelepanuta jatta.

Liimfiteraapia tulevik ei ole enam
siiski nii tume kui varem. “Meil on
2009. aastast MTU Eesti Liimfiteraa-
pia Liit. Kutsekojas kéib liimfitera-
peudi kutse loomine ja me loodame,
et kutsestandard jouab komisjoni et-
te juba sel kevadel. Kui koik ldheb
hasti, saab siigisest Eestis teha
limfoterapeudi kutseeksamit. Prae-
gused lumfiterapeudid on koik kas
oppinud vilismaal voi siis nende juu-
res, kes mujalt juba koolitajalitsent-
si saanud.”

Lootus on saada liimfiteraapia ka
haigekassa hinnakirja, Eesti Taas-
tusarstide Selts ja Eesti Liimfiteraa-
pia Liit on teinud selleks taotluse.
“Tark on alustada kitsamalt, naiteks
ainult vihipatsientidega. Raha on
kindlasti vihe ja kui taotleda seda
haigekassalt koigi liimfiteraapiat va-
javate inimeste jaoks korraga, siis
ilmselt jaguks seda vaid monele k-
sikule igas valdkonnas, tekiks rahul-
olematus ja segadus,” pooldab Vili-
puu asjade jarkjérgulist arengut. @)

EESTI NAINE - 115



