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Uneaegsed hingamishiired ja norska-
mine mojutavad oluliselt inimeste pae-
vast enesetunnet, tuues kaasa visimust ja
unisust, toovoimet halvendavaid kesken-
dumis- ja méluhaireid, sidame- veresoon-
konna ning endokrinoloogilist haigestu-
mist, rasvumist, ning sotsiaalseid suhteid
mojutavaid meeleoluprobleeme ja arritu-
vust. Seega on uneaegsed hingamishiired
oluline probleem, mida uurida ja ravida.

Uneaegsete hingamishiirete uurimi-
seks kasutatakse rahvusvahelise standar-
dina poliigraafilist voi poliisomnograa-
filist uuringut. Poliigraafilise uuringu
raames registreeritakse ithe 60 valtel pat-
siendi uneaegset hingamist, norskamise
esinemist, organismi hapnikuvarustust,
siidametegevust ning patsiendi uneaeg-
set Lkehaasendit. Poliisomnograafilise
uneuuringu kaigus moodetakse lisaks ka
patsiendi aju elektrilist aktiivsust, mis
annab lisainfot uneaegsete hingamishai-
rete poolt pohjustatud une mikrokatke-
miste kohta. Poliisomnograafiline uuring
on vajalik, kui lisaks uneaegsele hinga-
mishiirele kahtlustatakse ka mone muu
unehdire esinemist. Skriiningeesmarkidel
on voimalik unehiirete esmaseks hin-
damiseks kasutada ka pulssoksiimeetri-
list uuringut, kuid kuna antud meetod ei
pruugi peegeldada hingamishdire tegelik-
ku ulatust, siis on alati soovitatav eelis-
tada polii(somno)graafilist uuringut voi
kasutada positiivse pulssoksiimeetrilise
uuringu tulemuse kinnitamiseks taienda-
vat polii(somno)graafilist uuringut.

Juhul kui uneuuringu kaigus ilmneb,
et patsiendil esineb uneaegne hingamis-
haire v6i norskamine, millega kaasuvad
pdevane vasimus ja unisus, siis on voima-
lik kasutada erinevaid vahendeid prob-
leemi lahendamiseks. Mooduka ja raske
uneapnoe esmasena soovitatud raviviis
on positiivse ohurohu (PAP) aparaadi ravi.
PAP ravi ajal asetab patsient 66seks niole
maski ja 1dbi 6huvooliku juhitakse apa-
raadist hingamisteedesse sobiva rohuga
o6huvool, mis aitab hoida une ajal hinga-
misteid avatuna. Teatud hulgale patsien-
tidest ei ole PAP aparaat vastuvoetav ravi-
viis. Vaike hulk patsiente hindab ka peale
spetsialisti poolt toetatud kohanemise pe-
rioodi maski kandmist ebamugavaks voi
mitteesteetiliseks voi ei suuda pikaaegse
koduse proovimise jarel PAP aparaadiga
harjuda.

PAP ravi liheks alternatiiviks on suu-
sisesed aparaadid. Nimelt on Ameerika
Unemeditsiini Selts (American Academy
of Sleep Medicine; AASM) oma 2015. aas-
ta juhendis standarditena vilja toonud,
et suusisesed aparaadid on tidiskasvanu-

tel esmane soovituslik raviviis primaarse
norskamise puhul (millega ei kaasne obst-
ruktiivset uneapnoed) ning teise jarjekor-
ra raviviis obstruktiivse uneapnoe puhul,
kui patsient ei talu PAP ravi voi soovib PAP
ravile alternatiivset ravi.

Suusisese aparaadi all moeldakse ap-
noe ja norskamise ravi kontekstis alaloua
ettetoomise aparaati (mandibular reposi-
tioning device; MRD). Aparaadi t66pohi-
mote on hoida une ajal alalouga eespool,
mis aitab laiendada hingamisteid ning
viltida ohuteede kokkulangemist. Tanu
paremale 6hu liikumisele hingamisteedes
aitab aparaat valtida apnoe- ja/voi norska-
misepisoodide tekkimist.

Uks enim alaléua ettetoomise aparaadi
kasutust takistavatest teguritest on surve
loikehammastele, mis tekitab seadme ka-
sutamisel ebamugavust ja valu ning voib
pohjustada hammaste nihkumist.

Kaasaegsed seadmed on need, kus puu-
dub kontakt seadme ja eesmiste hammas-
te vahel ja vihenenud on surve esiham-
mastele, ning vihenevad kasutamisel
tekkivad pinged lihastes ja liigestes. Sa-
muti on suund sellele et arendatakse jar-
jest vaiksemaid ja 6hemad aparaate.

Aparaat valmistatakse patsiendi jaoks
individuaalselt, kasutatakse skanneerimi-
se tehnoloogiaid ning kaasaegseid mater-
jale.Oluline on vihenda materjali taluma-
tust suuoones.

Uheks eduka aparaadikasutuse eeldu-
seks on viltida ebamugavustunnet ala-
loualiigestes ja lihastes, selleks aktiveeri-
takse aparaati vdikeste sammude kaupa,
jattes patsiendile voimaluse adapteeru-
miseks. Nii paraneb oluliselt ka ravisoo-
dumus.

Alaloua ettetoomise aparaatide ka-
sutamine ei sobi patsientidele, kellel on
hambaid timbritseva koe poletik, mis poh-
justab igemeis ja loualuudes diistroofilisi
muutusi. Igemehaigused ning lihikese
kliinilise krooni v6i kulunud hambad ras-
kendavad aparaadi pilisimist suus. Ka eba-
piisav hammaste arv ning alakaare pro-
tees ei soosi aparaadi edukat kasutamist.
Oluline on, et enne aparaatuurse ravi
alustamist ldabiks patsient hammaskon-
na kontrolli, et ennetada tekkida voivaid
probleeme. Peale hambaarstlikku kont-
rolli, voetakse patsiendilt hambajiljend,
mille alusel valmistatakse individuaalne
aparaat. Kontrollvisiitide kaigus aktivee-
rib hambaarst aparaati, milletottu on olu-
lised regulaarsed visiidid nii hambaarsti-
kui ka unearsti vastuvotule.

Suusisese aparaadiga ravi tohususe
hindamiseks on soovitatav poole aastase
kandmise jarel 1dbi viia korduv uneuu-
ring., Uneuuring annab objektiivse iile-
vaate uneravi efektiivsusele lisaks pat-
siendi poolsele subjektiivsele hinnangule.
Vajadusel saab suusisest aparaati kasuta-
da kombineeritult positsioonravi- ja PAP
ravi seadmega.
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