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ga, joodi vaegus toidus ja vees, sün-
nidefektid, hüpofüüsi haigus ja kae-
la- või peapiirkonna kiiritusravi. 

Ette võib tulla ka kaasasündinud 
hüpotüreoosi. Selle haiguse osas 
uuritakse kõiki vastsündinuid (kui 
lapsevanemad pole sellest keeldu-
nud), et avastada probleem võima-
likult varakult. Hilinenud diagnoos 
võib tähendada nii füüsilise kui 
vaimse arengu häireid.

Hüpotüreoosile võivad viidata 
järgmised kaebused ja sümptomid: 
väsimus, jõuetus ja nõrkus, kaalu-
tõus, juuste väljalangemine, haprad 

küüned, kuiv nahk, kõhukinnisus, 
külmatunne, hääle madaldumine, 
menstruaaltsükli häired, rasestu-
misraskused ja mälu halvenemine. 
Kuna paljud neist sümptomitest või-
vad esineda ka teiste haiguste ja sei-
sundite puhul, siis ainult nende ole-
masolu ei kinnita veel haiguse esi-
nemist. Hüpotüreoosi diagnoosida 
saab siiski ainult verest määratud 
hormoonanalüüsi alusel.

Hüpotüreoosi välja ravida ei saa, 
küll aga aitab igapäevane asendus-
ravi levotüroksiiniga hoida kilp-
näärme hormoonide taseme nor-
maalsena ning inimene saab elada 
sellist elu nagu tavapäraselt. Vajalik 
on selleks õige ravimiannus, mille 
määrab raviarst. 

Kilpnäärme ületalitlusega 
intensiivistub ainevahetus
Kui kilpnääre talitleb liiga aktiiv-
selt, tootes liialt palju kilpnäärme 
hormoone, tekib hüpertüreoos ehk 
kilpnäärme ületalitlus (kasutatak-
se ka mõistet türeotoksikoos). Hü-
pertüreoosi enam levinud põhjus 
on autoimmuunne haigus – Gra-
vesi tõbi. Ka kilpnäärmepõletikud, 

liigne kilpnäärmehormoonide tar-
bimine (ravi eesmärgil kilpnäärme 
alatalitluse puhul) ning liigne joodi 
tarbimine võivad hüpertüreoosi esi-
le kutsuda.

Kilpnäärme ületalitlust iseloo-
mustavad järgmised sümptomid ja 
kaebused: südamepekslemine, när-
vilisus, unehäired, kõhulahtisus, 
juuste väljalangemine, käte värise-
mine, kaalulangus, menstruaaltsük-
li häired jm. 

Kõik need sümptomid võivad, 
nagu hüpotüreoosigi puhul, esine-
da ka teiste haiguste korral – selgu-
se aitab tuua arst, kes hüpertüreoosi 
kinnitamiseks või välistamiseks teeb 
jällegi vereanalüüsi. 

Raviks on mitmeid võimalusi. Sa-
gedasim on tablettravi (türeostaati-
kumidega), mis pärsib kilpnäärme-
hormoonide sünteesi. Ravi võib kes-
ta pikalt ning haigus võib näilise edu 
saavutamise järel tagasi tulla. Teine 
võimalus on radiojoodravi, mis ta-
kistab kilpnäärme hormoonide va-
banemist. Mõnikord osutub vajali-
kuks kirurgiline ravi.
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n Kilpnäärmehaigused võivad 
alata igas eas. 
n Kilpnäärme üle- või alatalitlust 
ei saa diagnoosida üksnes sümp-
tomite põhjal, vajalik on kilp-
näärmega seotud hormooni(de) 
määramine verest.
n Sage kaebus “tükitunne” või 
“poomistunne” kurgus ei tähenda 
tavaliselt kilpnäärmehaigust, vaid 
võib olla seotud stressiga. Kaebu-
sest tasub siiski arstile rääkida.
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