lammutada, mille tulemusena rakkude oma-
dused muutuvad. Haigus areneb aeglaselt,
periood asbestiga kokkupuutest Kliiniliselt
selgelt diagnoositava haiguseni on tavaliselt
20-35 aastat.

Mesotelioomi avastamiseks tehakse ront-
gen- voi kompuutertomograafilised uuringud.
Diagnoos kinnitatakse pleura- voi kdhukel-
mebiopsiaga. Ravi on kombineeritud (medi-
kamentoosne, kiiritus- ja kirurgiline ravi) ning
on suunatud valu leevendamisele, kopsu-
funktsiooni parandamisele, mesotelioomi
spetsiifiline ravi seni puudub. Prognoos soltub
kasvaja suurusest avastamisel, selle arengu-
staadiumist, morfoloogilisest tllibist ning
teistest asjaoludest. Paljud inimesed elavad
5-10 aastat peale mesotelioomi diagnoosi-
mist ning enamuse sellest ajast tunnevad
ennast hasti, aga keskmine eluiga meso-
telioomi diagnoosiga inimestel on siiski vaid
1-1,5 aastat.

Asbestist pohjustatud kopsuvahk
Asbestist pohjustatud kopsuvahk tekib kopsu-
koes ja sarnaneb oma olemuselt suitsetami-
sest pohjustatud vahiga. Inimesed, kellel on
asbestoos (voi difuusne pleura paksenemine)
ja kes samaaegselt suitsetavad, voivad sage-
damini haigestuda kopsuvahki kui need, kel-
lel on asbestoos, kuid kes ei suitseta. Kopsu-
vahi valjakujunemine voib kesta umbes 20
aastat, prognoos elule on umbes 5 aastat.

Infovoldikud:
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Asbestikiud on
vaga vaikesed ja asbesti kaitlemisel
voib moodustuda mikroskoopiline tolm,
mis hingamisteede kaudu satub
organismi. Asbestist pohjustatud
haigused on: pleuranaastud, pleura
difuusne paksenemine, asbestoos,
mesotelioom ja kopsuvahk.

Pleuranaastud

Rindkereddnes asuvaid kopse katab kahe
lestmena Ohuke labipaistev kopsukelme ehk
pleura. Pleura sisemise ja valimise lestme
vahel on pilujas ruum, mis sisaldab vahesel
madral pleuravedelikku. Pleuranaastud on
selgelt piiritletud, rontgenoloogiliselt kergesti
margatavad tihenenud vOi armistunud piir-
konnad valimisel pleuralestmel. Sagedamini
leidub neid pleura alumises osas. Monikord
voivad naastud olla lubjastunud. Pleura-
naastud kujunevad umbes 20 vbi enama
aasta jooksul ja nad ei kujuta ohtu tervisele,
kuid on asbestiga kokkupuute indikaatoriks.

Pleura paksenemine

Kui asbestikiud satuvad kopsu, voivad nad
pohjustada pleura aeglaselt kulgeva poletiku,
mille tulemusena moodustub kopsukelmel
armkude. See takistab rindkere liikuvust ja
kahjustab kopsude hingamisfunktsiooni.
Pleura paksenemine kujuneb valja umbes 10-
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20 aasta jooksul peale kokkupuudet asbestiga.
Haigestumise tunnusteks on ohupuudus, hin-
geldus ja valulikkus hingamisel, mis voivad aja
jooksul siiveneda ning tulemuseks voib olla
toovoime langus. Diagnoositakse rontgen-,
ultraheli- voi kompuutertomograafilise uuringu
abil. Pleura paksenemine vdib olla eelsiimpto-
miks palju tOosisematele haigustele, nagu as-
bestoos, mesotelioom voi asbestist pohjustatud
kopsuvahk.

Asbestoos
Asbestoos on progresseeruv hingamisteede
haigus, mille pohjuseks on suure hulga
asbestikiudude sissehingamine kas pikaajalise
vOi vdga intensiivse liihiajalise kokkupuute
tulemusena. Kopsudes tekib arritus ja poletik,
mis aja jooksul viib kopsude sidekoestumisele ja
mille tulemusel vaheneb hingamispind ning
hingamine muutub ebaefektiivseks. Kopsukah-
justus sliveneb aastate jooksul. Kaebusteta
peiteperiood asbestoosi valjakujunemiseks voib
ulatuda 25—40 aastani. TuUpilised haigustunnu-
sed on dhupuudustunne, pindmine hingamine,
kdha, ragisevad helid sissehingamisel, mis
kujunevad valja eri ajal. Haigus areneb edasi
vaatamata sellele, et kokkupuudet asbestiga
enam ei ole. Hingamisraskus, mis tekib alguses
vaid flusilisel pingutusel, hairib 10puks kdigi
igapaevategevuste puhul. Rasketel juhtudel voib
haigus Idppeda surmaga.

Asbestoosi diagnoositakse rontgeni- ja kom-
puutertomograafilise uuringu abil. Kopsufunkt-
siooni testiga tehakse kindlaks, kui palju

hingamisfunktsioon on langenud. Loplik diag-
noos pannakse kopsubiopsia pohjal. Asbes-
toosi efektiivne ravi puudub.

Mesotelioom
Mesotelioom on harvaesinev kopsukelme- voi
kdhukelmekasvaja, mille tekke pdhjuseks on
peaaegu alati kokkupuude asbestiga. Sage-
dasem on mesotelioomi teke pleural, kdhu-
kelme mesotelioom (peritoneaalmeso-
telioom) esineb dliharva. Sissehingatud
asbestikiud voivad sattuda seedesiisteemi
kahel viisil: 1) trahhea ja bronhide limakihile
sattunult kohatatakse need kurku ja
neelatakse alla, 2) kopsukoest liiguvad kiud
limfislisteemi kaudu kdhukelmele.

Organismi sattunud asbestikiud pdhjusta-
vad Umbritsevas koes poletiku ning organismi
kaitsemehhanismid putavad asbestikiude




