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SUGELISED ei ole
pesemata inimese haigus

Suigelised on ammu teada-
tuntud tugevat suigelust
pohjustav nahahaigus, mis
on vaga nakkav ja voib esine-
da igas vanuses inimesel.

Siigeliste tekitajaks on parasiit — sii-
gelislest (Sarcoptes scabiei var. Homi-
nis), kes enamasti palja silmaga néh-
tav pole. Pérast nahale sattumist tun-
gib lest naha pindmisesse kihti, kuhu
uuristab 0,5-1 cm pikkuse kédigu. Kéi-
gud sisaldavad siigelislestade valjahei-
det, aga ka mune, millest tekivad uued
parasiidid, kes on valmis mone aja pa-
rast jallegi inimest nakatama.

Siigelised levivad nahakontakti kau-
du inimeselt, kes haigust poeb. Kindlas-
ti pole tegu nn répase ja pesemata ini-
mese haigusega. Sageli toimub nakatu-
mine (eriti noortel tdiskasvanutel) sek-
suaalkontakti teel voi {ihes voodis ma-
gamisel, kuid monikord piisab ka kat-
lemisest.

Stigelislest voib inimesest eemal elu-
sana sdilida kuni kaks péeva, mistot-
tu pole nakatumine voodipesu, riiete
ja esemetega (lastel karvased mangu-
asjad!) samuti voimatu. Neljajalgseid
sopru siigelislestade levitamises siiii-
distada ei maksa, kuna loomade kau-
du siigelised ei levi.

Piinav siigelus
ja iseloomulik lI6ove

Esimesed stimptomid ilmnevad 3-6
nédalat parast nakatumist, korduval
nakatumisel ka juba 66pdeva moodu-
des. Stigelised annavad endast tun-
da tugeva siigeluse néol, mis on eriti
intensiivne Shtuti ja 66siti. Soojas (nt
dusi all) muutub stigelus veelgi hulle-
mini talutavaks. Stigelemine on tingi-
tud allergilisest reaktsioonist — seda nii
lestadele endile kui nende munadele ja
valjaheitele.

Nahal on niha iseloomulik 166ve,
mis paikneb tdiskasvanul eelistatult
randmete piirkonnas, sérmede vahel,
kiitinarlohkudes ja kaenlaaukudes, tu-
haratel, rinnanibude ning naba imb-
ruses, mehel sageli ka sugutil.

Kuna lestad vildivad neid nahapiir-
kondi, kus on rohkelt rasunddrmeid,
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Siigeliste tekitajaks on siigelislest, kes
enamasti palja silmaga nahtav pole.

siis tdiskasvanul 166vet enamasti néol,
peapiirkonnas, rinna- ja selja ilaosas
ei leia. Erandiks voivad olla vanurid
ja norga immuunsiisteemiga inime-
sed, kelle puhul v&ib haigus kergesti
iile keha levida. Véikelastel v6ib 166-
vet esineda koikjal, kaasa arvatud pea-
nahk ja ndgu.

Loobeelementideks on siimmeetri-
lised pisikesed punakad paapulid (v6i-
vad meenutada villikest voi putuka-
hammustust), millele kratsimise jérel
lisanduvad punetus ja koorikud. Va-
hetevahel on néha ka ménemillimeet-
riseid stigeliskéike, mille 16pus asetseb
vaike punakas paapul.

Kui kratsimisega kaasneb bakte-
riaalne poletik voi on 166bele méaéri-
tud mingisuguseid kodus olevaid kree-
me, voib 166be viljandgemine muutu-
da ja stigelishaigus olla raskemini diag-
noositav.

Oigesti tehtuna on ravi tdhus

Sageli saab haiguse kindlaks teha tiiii-
pilise 166be ja nakatunu kaebuste alu-
sel. Diagnoosi voib kinnitada nahakaa-
pe materjali uurimise voi, harvemal ju-
hul, nahatiiki votmise abil. Vahel voib
arst teha ka néiteks joodi- voi briljant-
rohelisetesti, mis aitab siigeliskéike pa-
remini ndhtavale tuua. Kui diagnoos
juba kindel, on ravi sageli vaga tohus.

Kasimiitigist saab siigelisekahtluse
puhul osta kas 5% Nix-kreemi voi Spre-
gali. Nix-kreem kantakse Shtul nahale
(iile kogu keha, k.a naba, genitaalid ja
kiitinealused), hoitakse peal 8-12 tun-
di ja pestakse siis maha.

Spregal on lahus, mida pihustatak-
se ihtlaselt nahale ja jaetakse sinna sa-
muti umbes 12 tunniks. Nédala péarast

voiks kas Nix-kreemiga voi Spregaliga
tehtud ravikuuri korrata. Raviks voib
kasutada ka vana head vaavlisalvi, mil-
le retsepti valjastab arst. Siigeluse lee-
vendamiseks sobivad kédsim{iiigist saa-
da olevad allergiarohud (antihistamiin-
sed preparaadid).

On véga tahtis, et ravitaks koiki pe-
relifkmeid ja kontaktseid iihekorraga,
olenemata sellest, kas neil esineb stige-
liste tunnuseid voi mitte. Kindlasti tu-
leb ravimit panna kogu kehale (v.a pea
taiskasvanul) ja parast kdtepesu kided
uuesti ravimiga kokku maarida.

Ravi 16ppemisel peab vahetama
voodipesu ja réivad ning pesema neid
vahemalt 60 kraadi juures. Pehmel
mooblil on soovitatav kuni nddal mit-
te istuda. Laste puhul ei tohi unustada
manguasju, mida peab samuti korrali-
kult puhastama. Karvased ménguasjad
voib naiteks musta kilekotti panna ja
nédalaks rodule seisma jatta — siis su-
reb siigelislest ja uuesti nakatumist on
voimalik valtida.

Siigelus kestab sageli
ka parast ravi Ioppu

Juhul kui parast ravi siigelus veel 1-2
nédala jooksul kestab, ei tdhenda see,
et ravim oleks olnud ebaefektiivne. Sii-
gelust voivad pohjustada naha pinna-
le jadnud surnud lestad, mis kutsuvad
esile allergilist reaktsiooni voi kratsi-
misest tekkinud nahapoletik. Harvad
on juhud, kui siigelised ei allu esmase-
le ravile ja voib vajalikuks osutuda ra-
vimi vahetus.

Kui siigelistest jagu pole saadud,
on pohjuseks sageli kontaktsete ravi-
mata jatmine, ravimi ebadige kasuta-
mine vOi nakkusohtliku timbruse (rii-
ded, minguasjad) to66tlemata jatmine.
Seega, kui on kahtlus stigelistele, tasub
alati naha- voi perearstiga nou pidada,
seda eriti siis, kui esmane ravi pole to-
husaks osutunud.
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