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Parkinsoni tobi on véheseid neurodegeneratiivseid haigusi, mis on tanapaeval
edukalt ravitav, kuigi kahjuks mitte tervistatav. Omal gal kasutatud loodwsliku
péritoluga dropiin ja skopdamiin poéhustasid raviannustes raskeid kdrvalnahte.
Viimased on anased ka ténapaevaravimitele, kuid avalduvad mérksa leébemalt.

Parkinsoni tdvega seotud probleanid on Eestis Uldiselt sarnased arenenud
toostusriikidega, kus vanemaediste osa danikkonnes on suur. Uurimistdd on
ndidanud, et haiguse levimus Eestis — 178juhtu 100 000inimese kohta — on sarnane
teiste Euroopa riikidega. Siiski on Parkinsoni tOve ravi Eestis tekitanud, vareldes
stabiil selt arenenud riikidega, ménevorra suuremaid probleame. Nende pdhjused on
olnud padiitili st (varasem eraldatus muust maalmast) ja mganduwslikku (rahaliste
vahendite nappuws) laali. Kuigi prageuseks on enamus probleane lahendatud, tuleb
ravimite valikul monikord sii ski, lisaks puhtmeditsiinili stele agjaoludele, arvestada ka
ravimite korget hinda.

Eestis on registregitud kdk olulised antiparkinsonistlikud ravimid.
Soodwsravimite nimekirja kuuluvad neist biperideen, amantadiin, L-DOPA
preparaadid ning dopamiini agonistid bromokriptiin ja pergoliidmesilaa (Permax).
Samas e ole vahendite nappus viimadanud sellese nimekirja votta ensiimi
monaamiinokstidaasi (MAO-B) inhibiitoreid (selegiliin) ning dopamiini lagundava
ensiiimi  katehod-O-metllitransferassi (COMT) inhibiitoreid  (entakapoon,
tolkapoon).

1959. asstast on Eestis rakendatud ka Parkinsoni t&ve Kkirurgilist ravi
stereotaksiliste guoperatsioonde &il. Omal ga konstrueeitud ja rakendatud
originadaparatuur pakub paegu siiski vaid gaodist huvi. Medikamentooss ravi
tOhustamine on véhendanud krurgili selt ravitavate haigete avu kogu maalmas. Siiski
vgab see Eestis gutiselt korvale jaanud ravimedod taiustamist: ténapaevase
aparatuuri ja seadmete hankimist. Selles valdkonres voib tulevikus toimuda
méarkimisva&ne aeng.



