COVID-19-infektsioon ja narvislisteem

COVID-19-epideemia oli 2020. aasta
ullatus ja ehmatus - epideemiaid
on maailmas olnud ja tuleb veelgi,
aga tdnapdeval meie vanas heas
Euroopas elu pidurdumist sellisel
madral, nagu see juhtunud on, ei
osanud keegi oodata. Praeguseks
oleme jéudnud teadvustatud reaalsu-
seni — aastataguse iileilmse puhangu
jarel ja teise laine toustes on kogu-
nenud mirkimisvéérselt teadmisi
haiguse olemuse kohta. Niitid teame,
et dgeda respiratoorse infektsiooni
nii kaasuvate kui ka jadkndhtudena
esinevad sageli kardiovaskulaarsed
hiired, aga haaratud on ka teised
elundisiisteemid.

Nérvisusteemi tlsistuste uuri-
miseks ja tulemuste avaldamiseks
kutsuti 1. aprillil 2020. aastal kokku
Euroopa Neuroloogiaakadeemia
(EAN) t66rithm EANcore COVID-19,
mis on olnud téhusa rahvusvahe-
lise infovahetuse tooriistaks oma
regulaarsete e-kohtumistega ja
tthisuurimustega. Uhise teadusvor-
gustiku toel on 1dbi viidud uuringud
neuroloogiliste simptomite kohta
COVID-19-nakkuse korral ning vilja
tootatud konsensus neuroloogiliste
haigustega patsientide kisitluseks
pandeemia tingimustes (1, 2).

Kevadel 2020 korraldas EANcore
COVID-19-patsientidel rahvusva-
helise seireuuringu, mis néitas,
et lisaks sagedastele infektsiooni
tildndhtudele - peavalule ja miial-
giale - esines 49,2%-1 kirjeldatud
patsientidest I6hnatundlikkuse
kadumine ehk anosmia (mida prae-
guseks teataksegi kui iseloomulikku
simptomit ja pikaajalist jadkndhtu),
aga ka maitsetundlikkuse hiire
(39,8%), teadvusehiired (29,3%),
pstthhomotoorne rahutus (26,7%)
ja aju vaskulaarsed haired (21%)
(D). Selle esmase uuringu tulemusel
sai selgeks, et kuivord SARS-CoV-2
pohjustatud nakkuse tlisistusena
esineb nii perifeerse kui ka kesk-

narvisiisteemi kahjustusi, on vaja
haiguse kisitlusse kaasata neuro-
loogid (3). Ka varasemate 2003. ja
2012. aastal koronaviiruste SARS-
CoV-1 ja MERS-CoV-i péhjustatud
epideemiate Kliiniline analiiiis nditab
neuroloogiliste siindroomide esine-
mist, sh epileptilised hood, ajuin-
farkt ja ajuhemorraagia, entsefaliit,
pollineuropaatia ja miiopaatia, kuid
need epideemiad ei levinud {ilemaa-
ilmselt ega pohjustanud suremust
vorreldavalt COVID-19-ga (4).

2020. aastal 27 publikatsiooni
alusel ilmunud neuroloogilise siimp-
tomatoloogia lilevaates COVID-19-in-
fektsiooni korral on kirjeldatud
koige sagedamini 16hna- ja maitse-
tundlikkuse vihenemist, ménede
uuringute jargi kuni 85-88%-1
COVID-19-patsientidest, aga haigus
on tisistunud ka meningiidi voi
entsefaliidi, erinevates avaldustes
insuldi (ajuinfarkt, venoosne siinus-
tromboos, ajuhemorraagia) voi
neuropaatiaga (sh Guillaini-Barré /
Miller Fisheri siindroomi juhud). See
viitab viiruse SARS-CoV-2 neuroin-
vasiivsusele ja parainfektsioossetele
narvististeemiga seotud kompleksse-
tele mehhanismidele, milles on roll
nii immuunsiisteemi haaratusel kui
ka ajuhtpoksial (5).

Liikvori uuringuid on neuroloo-
giliste simptomite korral SARS-
CoV-2 poliimeraasi ahelreaktsiooni
(PCR) tundlikkuse ja antikehade
hindamiseks humoraalse immuun-
reaktsiooni niitajana tehtud vihe.
Lisaks entsefaliidikahtlusele on
lumbaalpunktsiooni liikvori uuri-
miseks soovitatud ka neil COVID-
19-juhtudel, kui on tekkinud neuro-
loogiline koldeleid voi epileptilised
hood, aga ka delirioossete seisundite
ja teadvusehdirete korral.

Olulise tihtsusega narvisiisteemi
haaratuse hindamisel on kontrastai-
nega magnetresonantstomograafia
(MRT) ning perifeersete ndrvikahjus-

tuste korral elektroneuromiiograafia
(ENMG), méeldes ka kriitilise haiguse
neuropaatia voimalusele pikaajalise
intensiivravi korral (5). Kuivord
neuroloogilised nihud on COVID-
19-patsientidel sagedased ja voivad
plisida jadknahtudena, 16i EAN
rahvusvahelise registri Ean Neuro-
covid ReGistrY (ENERGY), millega on
tihinenud 254 neuroloogikeskust 69
riigist, sh Eestist (6).
COVID-19-pandeemia on tosta-
tanud kiisimuse dgedate ja krooniliste
neuroloogiliste haiguste kasitlemisest
piirangute tingimustes, nii tervishoiu-
korralduslikest aspektidest kui ka
nakkuse véimalikust mé&just haiguste
kulule ja ravivajaduste muutumisele.
Tulenevalt neuroloogilise haiguse
erakorralisusest ja konkreetse
haiguse mojutatavusest respiratoorse
infektsiooni poolt on vilja tootatud
konsensuslikud soovitused, mille
puhul on vilja toodud erakorraliste
seisundite (nt insult, poletikuline
poliineuropaatia) ja hingamisras-
kustega neuroloogiliste haigustega
(nt amiiotroofiline lateraalskleroos,
miasteenia) seotud erisused, aga
antud ka soovitused spetsiifiliste
kontaktuuringute tegemiseks (nt
neurofiisioloogilised uuringud), abiva-
jadusega patsientide kasitlemiseks
ning kaugkonsultatsioonideks (2).
SARS-CoV-2 vastu vaktsineeri-
mine on kaasa toonud eriaspektid
neuroloogilisest vaatevinklist, kuna
paljud kroonilised neuroloogilised
haigused suurendavad nakatumis-
riski. COVID-19-infektsiooni korral
voivad kroonilise neuroloogilise
haiguse ndhud stiveneda ning lisan-
duda tdiendavad nédrvisiisteemi
kahjustused, aga ka infektsiooni
kulg on raskem ja suremus keskmi-
sest korgem. Lisanduvateks teguri-
teks on sotsiaalse distantseerumise
moju kroonilise haiguse rutiinsele
kéasitlusele ja ravitulemusele, vaim-
sele tervisele ja elukvaliteedile (7).
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Maailma Terviseorganisatsiooni
hinnangul on pagulaste ja kehvades
sotsiaal-majanduslikes tingimustes
elavate inimeste korval haavatavad
rithmad nii kaasuvate krooniliste
haigusseisunditega kui ka teiste
infektsioonhaigustega inimesed.
Eelnevat arvesse vottes teeb EAN
ettepaneku liilitada krooniliste neuro-
loogiliste haigustega patsiendid prio-
riteetsete vaktsineeritavate gruppide
hulka (2, 8). Seejuures on védga tahtis
nn tervisekirjaoskus (health literacy),
s.t erineva vanuse ja sotsiaalse taus-
taga rahvastikurithmade arusaamine
pandeemia olemusest ja COVID-19-in-
fektsiooni nakatumise riskidest ning
simptomitest, samuti asjaolust, et
vaktsineerimine on ainus viis COVID-
19-epideemia l16petada (8).

Ei ole kindlat toestust, et
taimetoitlus oleks tervisele
soodne

Ennekdike sotsiaalmeedias, aga
ka ajaviite ja elustiili meediaval-
jaannetes propageeritakse taime-
toitlust kui levinud terviseriske -
siidamehaigust, diabeeti, diverti-
kuliiti - vihendavat dieeti. Samas
teaduslikud uuringud seda kindlalt
ei kinnita. Mittetulunduslike elekt-
roonsete teaduslike meediaviljaan-
nete vorgustik The Conversation
avaldas hiljuti Oxfordi tilikooli
epidemioloogide kirjutise, milles
kirjeldatakse viit pohjust, miks
seniseid uurimusi taimetoitluse
tervislikkusest ei saa toendus-
pohiseks pidada.

1. Védhe on kvaliteetseid uurin-
guid taimetoitluse tervisemdju
kohta. Kuigi taimetoitlaste
arv kasvab kogu maailmas,
moodustavad nad tiihise vdhe-
muse maakera rahvastikust. Et
selgitada taimetoitluse tervi-
semojusid, on vajalikud suure
osalejate arvuga uuringud,
kus on jalgitud uuritavate
haigestumist erinevatesse
haigustesse pikema aja viltel
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javorreldud andmeid segatoit-
laste haigestumisega. Senistes
sel teemal avaldatud uuringutes
on jalgitud vaid mone tuhande
taimetoitlase haigestumist
vorreldes traditsioonilist dieeti
jargivate isikutega.

2. Uuritavad taimsed dieedid
on erineva koostisega. On
uuringuid, kus osalejate dieeti
kuuluvad varsked puu- ja
aedviljad, rohkesti valku sisal-
davad oad, pdhklid, seemned
ja tervislikud rasvad. Samas on
avaldatud uuringuid, kus taime-
toilase mentiisse kuuluvad
pastad, tomatipasta ja marga-
riin. Arusaadavalt on sellised
erinevad dieedid erineva mojuga
ega anna selget iilevaadet taime-
toitluse mojust tervisele.

3. Toidulisandid ning vajalike
mineraalide ja vitamiinidega
rikastatud toiduained. Toidu-
lisandeid ja rikastatud toiduai-
neid sisaldavate dieetide moju
tervisele on uuritud nii taime-
toitu kui ka loomseid produkte
sisaldavate dieetide korral.
Sellised uuringud ei vdéimalda
vorrelda taimetoitluse ja sega-
toitluse tervisemdjusid.
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4. Uued taimsed toidud. Viimasel
ajal on hakatud propageerima
uute taimsete produktide kasu-
tamist toiduks. Kuna neid on
kasutatud veel viga lithikest
aega, ei ole kindlaid andmeid,
milline on nende védrtus toidu-
ainena ja pikemaajaline moju
tervisele.

5. Erinevate dieetide indivi-
duaalne ja populatsioonipdhine
moju vdib olla erinev. Enamikus
dieetide méju uuringutes on
hinnatud dieetide mdju popu-
latsioonile. Eri isikud véivad
neid aga taluda erinevalt, sest
arvesse tulevad individuaalsed
eripdrad, néiteks geneetilised
tegurid ja eluviis. Seega ei saa
erinevate tegurite moju grupi-
uuringutes automaatselt koiki-
dele isikutele iile kanda.
Autorite hinnangul ei saa tdna-

pédevaste teadmiste pohjal pidada

taimetoitlust tervist soodustavaks
harjumuseks.
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