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Paljudel inimestel on kõrge 
arteriaalne vererõhk, aga 
osa neist ei tea seda. Põhjus 
on selles, et kõrge vererõhk 
ei pruugi olla tuntav.

Mõnikord võib kõrge vererõhu (hü-
pertensiooni) puhul siiski esineda 
peavalu, raskustunne peas, rõhumis-
tunne kõrvades jm.

Kõrgenenud vererõhuks peetakse 
süstoolset vererõhku > 140 mmHg 
ja diastoolset vererõhku > 90 mmHg. 
Kõrgenenud arteriaalne vererõhk esi-
neb umbes veerandil maailma elanik-
konnast. Seda on üha rohkem ning ar-
vatakse, et aastaks 2025 on need häi-
red juba kolmandikul täiskasvanutest. 
Eestis on umbes igal kolmandal täis-
kasvanul probleeme kõrgenenud vere-
rõhuga ja suremus südame-veresoon-
konna haigustesse, võrreldes teiste rii-
kidega, suur.

Mis mõjutab vererõhku?
n Oluline on pärilik soodumus.
n Väga olulised on psühhoemotsio-
naalsed mõjurid, nagu stress ja pinge-
line vaimne töö.
n Ülekaal – vere kolesteroolisisaldus 
suureneb.
n  Vererõhu tõus võib olla seotud 
mõne elundi või elundkonna haiguse-
ga, nt neerude, endokriinse, südame 
veresoonte ja/või närvisüsteemiga.
n Ebaõige toitumine – palju rasvast ja 
magusat.
n Suitsetamine ja alkoholi liigtarbi-
mine.
n Vähene kehaline aktiivsus.

Kõrge vererõhk on tähtsaimaid ris-
kitegureid ateroskleroosi tekkimisel. 
See omakorda on üks isheemiatõve 
tekkepõhjusi.

Nagu juba mainitud, ei tea osa ini-
mesi midagi oma vererõhu kõrgene-
misest. Seetõttu tuleks vähemalt kord 
aastas vererõhku kontrollida. Hüper-
tooniatõbe võib hakata kahtlustama 
alles siis, kui vererõhu mõõtmisel kol-
mel korral samades tingimustes on tä-
heldatud normaalsest kõrgemat vere-
rõhku. Peab arvestama, et vererõhk 
võib ühekordselt tõusta närveerimi-

sel, pärast alkoholi tarvitamist või suu-
remat kohvijoomist jne.

Tänapäeval on ravimite abil võima-
lik vererõhku edukalt kontrolli all hoi-
da. Tingimus on, et ravimit või ravi-
meid kasutataks pidevalt, s.t iga päev. 
Annuse määrab arst, rohtu võetakse 
üks või kaks korda päevas. Mõne ra-
vimi maksimaalne toime saabub al-
les nädala jooksul pärast tarvitamise 
alustamist. Teinekord tuleb esialgset 
annust tõsta või arstimit vahetada.

Vererõhu ravimite hulk on suur, 
igaüks leiab arsti abil endale sobi-
va. Näiteks määratakse diureetiku-
me, Ca antagoniste, AKE inhibiitoreid 
ja muid. Vahel on vaja võtta korraga 
kaht eri rohtu.

Mõne arstimi kasutamisel võivad 
esineda kõrvalnähud: väsimus, näo 
punetus, peavalu, peapööritus, köha, 
iiveldus, jalgade turse või allergia (näi-
teks nahalööve). Sellest tuleb tohtrile 
kohe rääkida.

Kõiki ravimeid peab kasutama täp-
selt arsti ettekirjutuse järgi. Tingimata 
tuleb tähelepanelikult läbi lugeda ka 
pakendis olev infoleht.

Eestis kasutatakse vererõhku alan-
davaid rohtusid ühe elaniku kohta 
tunduvalt vähem kui Soomes. Seega 
mitte kõik, kes peaksid neid võtma, 
ei tee seda. Kui ravimeid ei kasutata, 
võib tekkida näiteks ajuinsult.

Kuidas kõrgvererõhktõbe 
ennetada
n Vähendage stressi.
n Püüdke lõõgastuda.
n Olge füüsiliselt aktiivne – võimel-
ge, ujuge, matkake, sõitke jalgratta-
ga jne.
n Ärge suitsetage.
n Ärge liialdage alkoholiga.
n Proovige saavutada normaalne ke-
hakaal.
n Järgige tasakaalustatud ja tervislik-
ku toitumist (piirake rasvade, suhkru ja 
soola söömist). Toit peab sisaldama roh-
kesti puu- ja köögivilju, täisteratooteid.
n Kasutage toidulisandit, mis sisaldab 
kalaõli ja oomega-3-rasvhappeid.
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