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Mida peab silmas pidama enne kilpnaarme analtiside jaoks vere andmist

o Oopaevane ritm

TSH eritumisel hUpoflilsist on 66péevane ritm.
Ohtupoole TSH sisaldus veres tduseb, olles kérgeim
0606sel, ja langeb tagasi kella 9-10 paiku hommikul.
Seetottu voib kontsentratsioonide erinevus olla isegi
kolmekordne. TSH anallitsi on soovitav anda hommi-
kupoole kell 9-12. FT4 sisalduse puhul selline &6-
paevane ritm puudub. Sarnaselt TSH-ga muutub ka
FT3 sisaldus, kuid d6paevane muutus on hilisem ja
amplituud vaiksem.

@) Ravimid
Kilpndérme ravimite tarvitamise puhul on oluline, et
tableti votmise ja vere andmise vahele ja&ks vahemalt
4 tundi. Kui verd soovitakse anda hommikul, siis ei
tohiks enne vereandmist ravimit votta. Turoksiini ravi
puhul TSH 66péeva ritm puudub. Verd voib anda ka
ohtupoole.

e Ravimi votmise aeg

Ravimite imendumise aeg soltub sellest, kas seda
vOetakse enne sOOki tUhja kéhuga voi koos toiduga.
Toiduga koos voib ravimi imendumine vaheneda ja
aeglustuda. Oluline on votta ravimit iga paev Uhte
moodi. Parima imendumise huvides tuleks ravimit
votta hommikul 1 tund enne sédmist. Kui te muudate
oma ravimi votmise harjumust, tuleks TSH uuesti
maéarata, et tulevikus saaks dinaamikat jalgida.

Toit

G Kiudaineterikkale dieedile tleminek majutab ravimite
imendumist ja automaatselt ka TSH hulka veres, kuna
muutub toidu seedimise kiirus maos. Ravimi imen-
dumine vaheneb. Kui muuta dieeti, siis tuleks
planeerida vereandmist 6-8 nadala jooksul veendu-
maks, et ravimi annus on sobiv.
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o Hormoonid ja rasedus

Ostrogeenid tstavad teatud valgu hulka, mis seob
omakorda  tdroksiini, muutes tOroksiini  osalt
inaktiivseks. Seega voib hormoonasendusravi ja
rasedusvastaste tablettide manustamine maojutada
TSH tulemust - TSH sisaldus touseb. Sellisel puhul
voivad patsiendid vajada suuremaid tUroksiini annu-
seid. Ka raseduse alguses touseb TSH hulk suure
Ostrogeenide hulga tottu naise organismis. Parast
sUnnitust TSH langeb.

Stress ja haigused

Endokriinne ststeem on vaga tundlik organismi
emotsionaalse ja flUUsilise stressi suhtes. Raske
sUsteemse haiguse korral TSH langeb, samuti paas-
tumise korral. PsUhhiaatriliste haiguste korral voib
téheldada kerget TSH téusu, seda samuti kroonilise
hepatiidi korral. Raske kroonilise vdi akuutse haiguse
korral ei peegelda Uksik TSH vaartus endokriinsts-
teemi funktsioneerimist digesti.

Ravimite koosmoju

Kilpndarme ravimitega koos voetavad ravimid vdivad
vahendada esimeste imendumist. Antidepressandid
- véhendab tUroksiinravi efektiivsust ja TSH tulemus
voib olla oodatust kérgem. Kolesterooli alandavad
ravimid - ravimid Colestrol, Questran, Colestid
(toimeaine kolestlramiin voi kolestipool) pohjustavad
TSH sisalduse téusu, kuna seovad kilpnaarme
hormoone. Kortikosteroidid - ravimid Cortisone,
Cortistab ja Cortone alandavad TSH sisaldust veres.
Samuti blokeerivad T3 konversiooni T4-ks. TUroksiini
toimet vahendavad veel rauapreparaadid, alumii-
niumhudroksiid, kaltsium, antikonvulsandid, rifampit-
siin, liitium.

Koiki neid ravimeid tuleks votta 4-5 tundi enne voi
parast tlroksiini manustamist.
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