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Gastriit ehk maolimaskesta poletik, rahva seas
tuntud ka maokatarri nime all, on iiks levinenumaid
maohaigusi. Sageli on gastriit tunduva t66voime
languse pohjuseks. Samuti voib gastriit pohjustada
teisi mao- ja kogu seedeelundkonna haigusi. See-
pidrast on oluline viltida gastriiti haigestumist,
haigestumise korral aga 0igeaegselt poorduda
arsti poole ravijuhiste saamiseks.

Gastriidi tekkimise pohjusi on palju. Sagedaseks
pohjuseks on ebaregulaarne toitumine pikkade ja
ebakorrapiraste s6ogiaegade vahedega, viga rik-
kalik, seejuures korrapdratu soomine, liiga terava-
maitseliste ja viirtsitatud, riknenud, iileliiga kuu-
made ja kiilmade toitude tarvitamine. Samuti voib
gastriidi tekkimist soodustada toidu mittekiillal-
dane mélumine hammaste puudumise, vigaste
hammaste voi liiga kiire s6omise tagajdrjel. Mitte-
taisvaartusliku toidu pikaajaline tarvitamine on
samuti gastriidi teket soodustavaks teguriks.

Tihti esineb gastriit mitmesuguste nakkushai-
guste (tuberkuloos, malaaria, gripp, kohutiiiifus,
diisenteeria), kroonilise ussjatke poletiku, maksa,
soolte ja teiste siseelundite haiguste, ainevahetus-
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ja sisenérendirmete haiguste (podagra, kilp-
nddrme Tlaigused, diabeet) puhul.

Gastriiti haigestumist soodustab suitsetamine ja
alkohoolsete jookide tarvitamine.

Mao normaalne tegevus voib hidiruda ka kesk-
narvisiisteemi hdirete puhul. Korduvad tugevad
psiitihilised erutused on sageli gastriidi tekke poh-
juseks.

Gastriit kulgeb kas dgedalt voi krooniliselt.
Ageda gastriidi korral tekivad haigussiimptoomid
tavaliselt jarsku ja on tugevalt viljendunud.
Tekib iildine halb enesetunne, peavalu, so6ogiisu
langeb. Esineb ebameeldiv raskustunne ja valu-
likkus iilakohus, korvetised, iiveldustunne, korduv
oksendamine ja kohulahtisus. Raskematel juhtudel
kaasub temperatuuri tous, iildine norkustunne,
siidame-vereringe siisteemi talitluse hdired. Ageda
gastriidi kestus on tavaliselt 1—3 péeva, millele
jdrgneb tervistumine.

Krooniline gastriit tekib eespool nimetatud poh-
juste (ebakorrapidrane toitumine, suitsetamine jt.)
pikemaajalisemal toimimisel voi dgedast gastrii-
dist, kui seda ei ravita voi ravitakse puudulikult.

Osa kroonilist gastriiti podevaist haigeist kaebab
korvetiste ja tihti hapu maitsega rohitiste dile.
Rindealuses piirkonnas esineb raskustunne, vahel
ka tuimad valud, mis tugevnevad peale terava-
maitselise, hapu ja mehhaaniliselt kahjustava
toidu tarvitamist. Voib esineda ka oisi ja nn. ,tiihja
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kohu” valusid, mis modduvad séomisel voi sooda
tarvitamisel. Haiged kaebavad sageli peavalu, pea-
poorituse, higistamise, kohukinnisiusele kalduvuse
{ile. Soogiisu on tavaliselt hea. Uurimisel osutub,
et nende haigete maomahl on kas normaalne voi
korgenenud happesusega.

Osa haigeid hdairib koige rohkem raskustunne
ja tuimad valud iilakdhus, halvamaitselised rohi-
tised. Tihti, seoses s6omisega, esineb iiveldustunne,
harvem oksendamine. So66giisu on halb. Kaasub
kohupuhitus ja kohulahtisus. Maomahl on sellistel
juhtudel vidhenenud happesusega, vaba soolhape
voib tdiesti puududa.

Nii korgenenud kui ka langenud happesusega
gastriitide puhul on maonddrmete normaalne tege-
vus hdiritud, mis pohjustab seedeprotsesside halve-
nemist ja kogu organismi toitumishéireid. Selle
tagajdrjel langeb iildine t66voime ja haige kohnub.
Voivad tekkida teised haigused, nditeks haavand-
tobi. Kuna algstaadiumis haigus hairib vahe, siis
poordutakse arsti poole sageli haiguse hilises jar-
gus. Mida hiljem aga arsti poole poérdutakse, seda
tugevamad on haiguslikud muutused maos ja
temaga seotud teistes elundites ning seda pikema-
ajalisem on ravi. Seega juba esimeste haigustun-
nuste tekkimisel tuleb tingimata poorduda arsti
poole ravijuhiste saamiseks.
~Ageda gastriidi ravi seisneb peamiselt mao
maksimaalses mehhaanilises ja keemilises sddstmi-



ses. Esimesel paaril pédeval on soovitatav mitte
midagi siiiia. Haigele on lubatud juua leiget vett,
teed. Ravimite tarvitamine ja muud raviprotse-
duurid toimuvad arsti eeskirjade kohaselt. Age-
date haigusndhtude moéodumisel voib haige siiiia
magu mittekoormavaid toite — mitmesuguseid
tumme, toorest voi poolpehmet muna, koort, vdid,
magusaid kisselle ja marjamahlu; hiljem 1abihdoru-
tud putrusid, vérsket hakkliha, keedetud kala,
piireesid ning jérk-jargult iile minna tavalistele
" toitudele. Siiiia tuleb korraga vihe, kuid tihti.
Keelatud on viirtsitatud, teravamaitselised ja kore-
dad toidud. Oigeaegne arsti poole pdoordumine ja
arsti eeskirjade tédpne tditmine tagab taieliku tervis-
tumise.

Kroonilise gastriidi ravi seisneb oige toitumise,
t00 ja puhkuse reziimi pidamises, arsti poolt mééra-
tud ravimite tarvitamises ja raviprotseduuride tait-
mises. Keskne koht kroonilise gastriidi ravis on
toitumisreZiimil. Siifia tuleb rangelt kindlaksméaéara-
tud aegadel ja vidhemalt 4 korda péevas,
soomine peab toimuma kiirustamata, toitu hoolikalt
maludes. Halvasti mélutud toit rritab magu ja on
raskemini seeditav. Soogikordade vaheajad ei tohi
olla pikad. Odseks pole soovitav kohtu liiga tdis
siiila. Ohtueineks sobiv aeg on 1—2 tundi enne
magamaheitmist.

Kuna tavaliselt tuleb haigel dieeti pidada pikema
-aja viltel, siis peab toit sisaldama vajalikul hul-

.



gal peamisi toitaineid. Nii peab haige saama 66-
pdevas ligikaudu 100 g valke, millest iiks kolman-
dik oleks loomse péritoluga (liha, kala, piim, kohu-
piim, munad). Vajalik 66pdevane rasvahulk (pea-
miselt voina) on 75 g ja siisivesikuid 400—500 g.
Toit peab sisaldama kiillaldasel hulgal vitamiine,
eriti C- ja Bj-vitamiini. Rikkaliku C-vitamiini
sisaldusega on kibuvitsamarjad, mustad sostrad,
mida on soovitatav kasutada teena. B-grupi vita-
miine leidub rohkesti parmis, lihas ja teraviljades.

Dieet kroonilise gastriidi puhul peab vastama
jargmistele pohinouetele:

1. Toit ei tohi olla liiga kiilm ega kuum.

2. Toit peab olema peenestatud, riivitud; liha
tuleb kasutada peenestatuna voi hakituna, kéogivilja
— piireena, putrusid vedelaina ja 1dbihddrutuina.

3. Keelatud on teravamaitselised, viirtsitatud,

.liigselt rasvased ja mehhaaniliselt magu érritavad

koredad toidud.

Alkohoolsete jookide tarvitamine, samuti suitse-
tamine pole lubatud.

On valja tootatud dieedid kroonilise gastriidi
raviks, mis on tuntud koigis raviasutustes ja dieet-
sooklates kui dieet nr. 1 ja 2. Normaalse vo6i korge-

nenud happesusega kroonilise gastriidi puhul -

maératakse dieet nr. 1, alanenud happesusega
kroonilise gastriidi puhul dieet nr. 2.

Normaalse voi korgenenud happesusega gastriidi :

puhul on toiduks lubatud mittevérskg,e;a-i saiakuivi-
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kud, biskviidid, kiipsised; mage voi virske kohu-
piim, hapukoor, tdispiim, ilma terava maitseta
juust, toored ja poolpehmed munad. Suppidest on
lubatud lahjad riivitud koogivilja- (piiree) ja piima-
supid. Lubatud on ka lahja, aurutatud voi keedetud
looma-, vasika- ja kanaliha, soovitav hakitult, ja
keedetud mitterasvane kala. Koogivilja, nagu kar-
tuleid, porgandeid, peete jt., tuleb kasutada keede-
tult ja ldbihoorutult piireedena. Soodsad on piima
ja voiga hésti pehmeks keedetud piidelad pudrud,
keedetud nuudlid ja makaronid voiga, pudingid.
Jookidest voib tarvitada lahja teed piimaga, magu-
sate puuviljade ja marjade mahlu, kibuvitsamarja-
teed. 4

Sellise dieedi pidamisel kaovad haigetel peat-
selt kaebused ja paraneb {ildseisund. Umbes 1—1'/
kuu pérast voib dieeti laiendada ja jéark-jargult
iile minna tavalistele toitudele.

Vihenenud happesusega kroonilise gastriidi kor-
ral tuleb siiiia histi peenestatud ning pehmeks
keedetud toitu.

Lubatud on maomahla néristust soodustavad liha-
ja kalaleemed, seene-, juurvilja- ja tangusupid,
mitterasvased liha- ja kalasordid hakitult voi prae-
tult, juurvili ja puuvili keedetult voi piireena. Vahe-
nenud happesusega kroonilist gastriiti podeva
haige toidu hulka kuulub rodsk- ja hapukoor, vOi,
keefir, hapupiim, kohupiim, keedetud munad, hasti
Jeotatud heeringas vihe rasva sisaldavad juustu-
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sordid. Jookidest voib tarvitada teed, kohvi, kakaod,
juurvilja- ja marjamahlu. Eriti soovitatav on kibu-
vitsamarjatee rikkaliku C-vitamiini sisalduse tottu.
Keelatud on virske sai ja leib, rasvased liha-
ja kalasordid, viirtsitatud ja soolased road, liha-
ja kalakonservid, kiilmad joogid, jéatis.
Eespooltoodud dieedist kinnipidamisel kaebused
jark-jargult vahenevad, kaob kohulahtisus ja -puhi-,
tus. Uldseisundi paranedes voib jark-jargult raviva
arsti nousolekul iile minna tavalisele toidule. !

Peale dieetravi kasutatakse krooniliste gastrii--‘
tide raviks mitmesuguseid ravimeid, fiisioterapeuti-
lisi menetlusi ja kuurortravi. Nii kasutatakse ala-
nenud maohappesuse puhul lahjendatud soolhapet
koos pepsiiniga voi naturaalset maomahla. Korge-
nenud happesusega gastriitide puhul aluselisi
vahendeid, nagu so66gisoodat, poletatud mag-
neesiumi. Valude vdhendamiseks kasutatakse bella-
donna ja teisi preparaate. Héaid tulemusi annab
mineraalvete joomine. Vidhenenud happesusega
gastriitide puhul soovitatakse essentuki nr. 4 ja 17,
korgenenud happesuse korral borZommi, smirnovi,
Zeleznovodski mineraalvett. Fiisioterapeutilistest
menetlustest rakendatakse peamiselt soojusravi
diatermia, soojade kottide jt. vahendite nédol. Tuleb’
meeles pidada, et kogu gastriidi ravi peab toimuma
arsti ettekirjutuste ja siistemaatilise kontrolli alu-
sel. Tépne arsti korralduste tditmine nii dieet- kui
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ka tilejddnud ravi osas tagab peagi haigusslimp-
toomide jarkjdrgulise vdhenemise ja kadumise.

Haigust on kergem dra hoida kui ravida, selle-
parast peab iga terve inimene viltima eespool-
mainitud gastriidi teket soodustavaid tegureid
(ebaregulaarne ja mitteotstarbekohane toitumine,
nakkus- ja siseelundite haigused, suitsetamine,
alkoholi kuritarvitamine). Gastriidi drahoidmisel
on suur tdhtsus {ildisel hiigieenilisel reziimil. T65
ei tohi olla liiga pingutav ja peab vahelduma regu-
laarse puhkusega. Virske ohk, karastavad vee-
protseduurid ja kehakultuur, tugevdades nérvisiis-
teemi ja kogu organismi tegevust, on eelduseks
mitte iiksnes gastriitide, vaid ka koigi teiste hai-
guste viltimisel.

No6ukogude rahva majanduslik-kultuurilise hea-
olu jirjekindel tous, laialdane ravi-profiilaktiliste
asutuste vork on kindlaks tagatiseks nii gastriitide
kui ka teiste haiguste jdrjekindlaks vidhenemiseks
meie maal.
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