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SISSEJUHATUS

Ténapdeval on jirjest vdhem absoluutselt terveid inimesi. See on seotud meid
timbritseva keskkonna tingimuste halvenemisega, Okoloogia ja pdrilike haiguste
kogunemisega. Inimesed puutuvad pidevalt kokku timbritseva keskkonna kahjulike
mdjudega, suurenenud stressikoormusega, ohk ja vesi on saastunud ning

toiduainetoostus kasutab itha rohkem keemilisi lisandeid.

Meditsiiniliste abivahendite, ravimite ja tehnoloogiate peadpdoritav areng paneb meid
tahes tahtmata eneselt kiisima - kuhu edasi? Ja kas me saame siis terveks? Kas kdik
praegu vilja todtatavad meditsiini-tehnoloogilised abivahendid tdepoolest aitavad meil
tulevikus oma tervislikku seisundit paremini hoida voi oleme me lihtsalt uute leiutiste ja
ravimite katsejanesed, mis pakuvad ajutisi lahendusi, kuid ei pruugi korvaldada

tervisehiire algpohjust.

Vaatamata sellele, et tdnapdeva ravimitdostus pakub meile viga suurt hulka ravimeid
koikvaimalikele erinevatele haigustele, valivad siiski paljud inimesed oma vaevuste
leevendamiseks looduslikud vahendid. Meditsiiniliste kaanide kasutamine on iiheks

voimaluseks kasutada looduse poolt pakutavat.

Naisi on sageli siiidistatud selles, et nad radgivad liiga palju haigustest ja laste
stinnituslugudest. Kuid peaksime neist siiski rddkima, rddkima selleks, et jirele mdoelda,
saada rohkem teadmisi, neid teadmisi teistega jagada ja seista sel moel paremini vastu
haiglaseks tembeldamisele. Haigus on tervisehdire, mis tekib, kui fiitisilised, vaimsed

vOi sotsiaalsed koormused tiletavad inimese jouvarud.

Hoolimata isegi arsti meelestatusest, kasutavad tdnapdeval paljud naised
alternatiivmeditsiini  abi. Rahvameditsiini poole po6ordutakse erinevate kehaliste
probleemide ja kaebustega. Proovitakse ithendada erinevaid voimalusi vai valitakse see,

mis rohkem sobib inimese maailmavaatega.

Kéesolevas t60s on uurimisel naise tervis ja tervisehdired ning hirudoteraapia

voimalused naistehaiguste puhul.



1. HIRUDOTERAAPIA AJALUGU

Kaaniteraapia ehk hirudoteraapia on vana loodusravimeetod, mille kohta on esimesed
teated juba rohkem kui 30 sajandit tagasi - Muinas-Egiptuse vaaraode hauakambrites
on leitud jooniseid ja papiiiiruseid toimetamistest kaanidega. Peale selle on olemas
viited kaaniteraapiale ka piiblis ja koraanis.

Apteegikaanide kasutamise kohta meditsiinis on esimesed teated 5. sajandist e.m.a.
Indiast. India ravitsejate Caraka ja Sushruta tuntud sanskritikeelne teos “Sushruta-
Samhita” on piihendanud kaanidele terve peatiiki “Kaanid: kuidas ja millal neid
kasutada”, kirjeldades paljusid kaaniteraapia votteid pisiasjadeni. Kaaniteraapia kui
vahend paljude tdvede vastu oli au sees ka muistses Hiinas, Babiiloonias, Kreekas ja

Roomas.

Legend radgib, et Egiptuse kuningannal Kleopatral (aastal 47 eKr) dnnestus rasestuda
kaanide abiga. Kleopatrale oli auasjaks siinnitada périja Julius Caesarile, kuid ei
rahvalikud vahendid ega ka koige paremad Egiptuse ravitsejad suutnud kuningannat
aidata viljatuse ravis. Lopuks kuulas ta talle tundmatu arsti Kleomani nduannet, kes
soovitas panna kaane. Kdigest moned kaaniseansid ja Kleopatra sai teada, et tal on

onnestunud rasestuda ja vdimalus tuua ilmale Julius Caesari poeg ja périja.

Ja kuidas kaane on aegade jooksul kasutatud! Niiteks Nostradamus (1503 — 1566)
tootas vilja musta juuksevirvi retsepti, mille koostisosaks olid 2 kuud dddikhappes

leotatud kaanid.

Naised ei ignoreerinud neid musti libedaid olendeid, sest pdsepuna ja puudrit tundmata
teadsid nad vdga head meetodit oma ilu séilitamiseks — kaanid pandi moni tund enne
balli kdrvade taha ja tulemus oli suurepdrane — silmad sédrasid, pdsed punetasid ja
energiat tantsimiseks jatkus hommikuni. Alles kaasaegsed teadlased on suutnud
kindlaks teha, miks kaanist vereimeja pohjustab sellist reaktsiooni. Tdnapéeval on teada,
et kaanisiilg toodab hormoone — endorfiine, millel on valuvaigistav ja rahustav toime.

Need annavad hea tuju, eufooria ja dnnetunde.


http://et.wikipedia.org/wiki/1503
http://et.wikipedia.org/wiki/1566

17. sajandil kasutati apteegikaane inimeste ravis laialdaselt kogu Euroopas. Erilise hoo
sai kaaniteraapia sisse 19. sajandi esimesel poolel, omandades peagi dadrmusliku
moevoolu mdotmed. Kaanidega raviti koikvoimalikke haigusi, sageli eemaldati nendega
lihtsalt nn. halba verd. Kaanidega oli voimalik verd lasta kohtadest, kuhu terariistaga

ligi ei padsenud.

Apteegikaanide kasutamise korgaeg oli 1820-1845 aastatel Prantsusmaal, kuhu
imporditi aastas kuni 60 miljonit isendit. Ainuiiksi Pariisi haiglates lasti ravialustel
kaanide abil aastas iile 300 000 liitrit verd. Nn. kaanimaania ajal eirati sageli nii

meditsiini pohimdtteid, kui ka tervet mdistust.

Soomes, kus apteegikaani levila ja arvukus on praeguseks kahanenud Kriitilise piirini,
kasutasid apteekrid ja arstid 19. sajandi keskel aastas ligikaudu 55 000-75 000
apteegikaani, kellest umbes 10 000 looma olid piiiitud oma maalt.

Ka Eestist on hulgaliselt kirjalikke allikaid, mis viitavad kaanide tarvitamisele inimeste
ravis 18.— 20. sajandil. 20. sajandi esimesel poolel ostsid Eestis apteegikaane (sel ajal

kalli hinnaga: 1.75 kr/isend) rohupoed kaaniteraapia ja Tartu tilikooli teadustdo tarbeks.
&3]

Niisama kiiresti kui hirudoteraapia populaarsus 19. sajandil tousis, see jargmise sajandi
alguses ka langes. Pohjuseid oli palju. Meditsiin arenes ja tépsustusid teadmised eri
haiguste olemusest. Enam ei peetud haiguste ainupdhjuseks nn. halba verd.

Kaaniteraapia taandus, et varsti uuesti paevakorda tdusta.

Ténapdeva teadus kinnitab, et siiani ei ole leitud teisi meetodeid peale hirudoteraapia,
mille abiga oleks vOimalik nii laiahaardeliselt ja samas mitteagressiivselt toimetada

inimese sisekeskkonnas, et luua seal vajalikku korrastatust.

Ain Raal mainib oma artiklis 2004. aastal, et niilidisaegne meditsiin vaatab kaanidele
teise pilguga. Kaaniteraapia ohtlik ei ole, kui seda tehakse moistlikkuse piires. Ainus
oht on see, kui kaane pannakse liiga palju voi liiga sageli ja inimene kaotab liiga palju

verd. ®



2. NAISE TERVIS LABI AJALOO

Eelajalooline periood

Seda perioodi vdiks dateerida inimeellaste tekkest (umbes 5 milj. a. tagasi) esimeste
tsivilisatsioonide tekkeni (Sumeri, Induse, Egiptuse). Selles perioodis tousis
soojitkamise foonilt jérjest rohkem esile suguakti naudinguline kiilg. Seksuaalsust néhti
tihedas seoses viljakusega. Viljastumine oli miisteerium ja naist iilistati selle voime eest.
Viljakuse ja orgastilisuse seletamiseks loodi hulgaliselt miiiite. Tehti koopa- ja
kaljujooniseid ning kivifiguure, mis kujutasid seksuaalseid stseene. Rasedusest
hoidumine oli sel etapil ilmselt tundmatu, naised siinnitasid keskmiselt 8 last, kellest

enamik kiill suri imikueas.

Antiikkultuuridest keskajani (8. sajand eKr — 14. sajand)

Kogu selle perioodi viltel jdid inimese sisemised suguelundid (ja fiisioloogia) veel
tundmatuks maaks. Peamised téhelepanekud tehti viliste vaatluste pdhjal. Lahkamisi ei

tehtud ning meessoost arst ei tohtinud naist 14bi vaadata.

Kreeka arsti Hippokratese ajal (V saj. e.Kr.) tegi ldbivaatusi teine naine ja jutustas siis
arstile, mida ta oli tdhele pannud. Ka Vanas Hiinas tohtis arst vaid naispatsiendi pulssi

katsuda.

Sellel perioodil kasutati juba kosmeetikat naise ilu suurendamiseks, Vanas Egiptuses oli
naistehaiguste ravimisel ja siinnitusabis kasutusel ligi 150 ravimit. Hippokratest voib
pidada esimeseks seksuaalseid teemasid késitlevate teoste autoriks (“Seemnest”, “Naiste
haigustest™). Hippokratese jiargi on suguorganid keha keskus, kuhu suunduvad kd&ik
veenid ja ndrvid. Tema arvates tervest kehaosast tulev seeme annab terve lapse, haigest

kehaosast parinev aga haige lapse. @)

Keskajal oli meditsiini areng kiireim araablaste jt idamaade rahvaste juures. Kuulus oli
Ibn Sina (Avicenna) 980-1037, kes tdlkis ja kommenteeris Hippokratese, Aristotelese
ja Galenose toid. Tema vilja antud ,Arstiteaduse kaanonit”, millesse lisandusid

anatoomiaalased araabiakeelsed terminid, kasutati arstiteaduse dppimisel nii idas kui ka


javascript:parent.followLink('-452051','0')

ldsines kuni 16. sajandini. Uheks Avicenna dpetustest on, et mikroobidega haigused (nt
tuberkuloos) voivad olla nakkavad ja nakatunud inimesed tuleks panna karantiini.
Samuti Kkirjeldas ta oma raamatus ,,Arstiteaduse kaanon‘ paljusid naistehaiguseid (nihe

emakas, emakavihk, fibroidid ja tiilikad) ning nende ravimeetodeid. ©)

Renessansist kuni 19.saj. keskpaigani

Religioonid, mis on omaks votnud seksuaalenergias peituvad voimalused ja neid loovalt
arendanud, on maérksa elutervemad kui need, mis on umbusklikud ja térjuvad. Paraku
need tegelased, kes kujundasid kristlusest kindlapiirilise kiriku, olid seksuaalsuse suhtes

torjuval seisukohal, seetottu on ka kristluse ajaloos viga palju neurootilist.

13.saj. avaldas prantsuse arst Henry de Mondeville raamatu naise suguelu hiigieenist,

kisitledes ka prostituutide probleeme.

Anatoomiaprofessor Andreas Vesalius (1514-1564) oli esimene, kes lahkas rasedat naist

ja kirjeldas esmakordselt emakat ja loodet selle sees.

1675.a. andis prantsuse arst Nicolaus Wenet vilja illustreeritud seksuoloogiaraamatu
“Abeliuse armastuse pildid”, kus ta kirjeldas suguelundite anatoomiat, suguelu ja

hiigieeni. Raamat konfiskeeriti.

1672.a. avastas hollandi anatoom R.de Graaf munasarjas folliikuli, pidades seda

ekslikult imetaja munaks.

19.saj. keskpaigast tdnapdevani

19. saj. ametlik kolblus oli iidini antiseksuaalse hoiakuga. Mitte {liksnes suguelu, vaid

kogu alumist kehapoolt peeti rdpaseks.

Teema késitlemine ndudis mehisust, esimesena alustasid arstid ja psiihholoogid,

uroloogid ja giinekoloogid olid eelisseisus. To6id avaldati sageli pseudoniitimide all,

inimestelt voeti dra professuurikohti jne. @)



Eesti folkloorist on teada, et naistehaigusteks voidi nimetada koiki haigusi, mis olid

seotud naissuguorganitega voi arvati, et nad vdivad esineda ainult naistel. ©)



3. ENERGEETILINE KASITLUS JA VASTUNAIDUSTUSED

Nii meditsiin kui ka inimene mdistab stressi all tavaliselt psiiiihilist pinget, millele

jargnes haigus. Tegelikult aga toimub ndhtamatu negatiivse energia kuhjumine.

Inimese ja maailma energeetiline kisitlus oli tuntud juba 5000 aastat tagasi nii Indias
kui Hiinas. Liine maailmas muutusid idamaised késitlused populaarseteks XIX saj
10pul. XX saj alguses arendas vaimuteadlane R. Steiner vilja antroposoofia.Tanapéeval
tegeleb energeetilise kisitlusega holistika, mis basecerub nii flilisikaseadustel kui
vaimsetel uurimustel. Holistlik késitlus erineb oluliselt klassikalisest pakkudes seejuures
mittetraditsioonilisi voimalusi inimese olemuse ja probleemide selgitamiseks, samuti
keskendudes inimesele kui tervikule — see tdhendab, et keha, hing ja vaim moodustavad
terviku. Seega on fiilisilised haigused ka tihedalt seotud inimese psiiiihikaga (mdtete,

kditumismustrite, uskumustega).

Energeetiline késitlus algab tavaliselt ainelise keha kui madalama sagedusega
energiavormi kirjeldamisest. Jarjest enam on ka klassikaline meditsiin hakanud
pOdrama tdhelepanu sellisele ndhtusele nagu bioenergeetika. Kuigi see sOna —
bioenergeetika — on igapdevaselt kiibel, ei ole siiski selle mote koigile selge. Koige
enam seostatakse bioenergeetikat inimese iileloomulike (ekstrasensoorsete) vdoimetega

ja arvatakse, et see on ainult eriti vdimekatel inimestel. Tegelikkuses see siiski ei ole nii.

Bioenergia — see on eriline vili iga elava olendi voi asja timber ning on nende
energeetiliste vdimaluste voi omaduste kandjaks. Biovili ei ole ndhtav nn palja silmaga,
just seetottu jadvad paljud inimesed ka skeptiliseks, kuigi biovilja olemasolu on ka

teaduslikult tdestatud.

Ukski elusolend ei saa elada ilma energiata. Mida rohkem energiat jouab inimeseni,
seda parem on enesetunne ja tervem organsiisteem. Biovili on seega omal moel ka

inimese tervise niitaja.



3.1 Energiakeskused (t§akrad)

Sageli arvatakse, et energeetiline ja fiilisiline keha on erinevad ja paljud kirjatiikid
vaimse arengu teemal eraldavad vaimu ja keha. Fiiiisilise keha héirete all moistetakse
terviseprobleeme ja haiguseid. Vaimule peetakse omaseks midagi korget ja abstraktset.
Hinge all mdistetakse enamasti emotsioone. Ulim vaimsus ja hingeline tasakaal tagavad

fiitisiliselt terve keha. Vanasdnagi iitleb - "Terves Kehas terve Vaim".

Inimese energiasiisteem koosneb energeetilistest kehadest, milles on energiakeskused.
Suuremaid energiakeskuseid ehk tSakraid on 7 ja nad on omavahel iihendatud. lga
energiakeskus kontrollib konkreetset anatoomilist piirkonda. TSakrate t66d vdib
vorrelda energiapddristena. See tdhendab, et nad pdorlevad sarnaselt ventilaatorile, mis
sundventilatsiooni puhul kord tdmbab ohku sisse, kord puhub vilja. On teada, mis
toimub siis, kui ventilaatorid 10petavad voi aeglustavad oma t66: ruumis touseb voi jaéb
samale tasemele kahjulike ainete kontsentratsioon. Kui aeglustub voi blokeerub tSakra
t00 — tdhendab see, et aeglustub voi peatub energia liikumine sellel anatoomilisel
tasandil, mida vastav tSakra mojutab. Energia liikumise torge aga toob kaasa keha
fiitisiliste organite vaevused. Uks Hiina meditsiini tddesid on — ,kui peatub energia —

peatub ka veri®.

| tSakra - Muladhara ehk juurtSsakra asub lahkliha piirkonnas, vaagnapohja ja sabaluu
otsa juures. Mojutab energeetiliselt neerupealiseid, neerusid, eritusorganeid, jaime- ja

pérasoole t66d ja luustikku. On seotud fiiiisilise kehaga.

Il tSakra - Svadhistana ehk seksuaaltSakra asub ristluu piirkonnas, suguorganitest veidi
tileval pool. Mgjutab kuse- ja suguorganeid, peen- ja jamesoolt, vdikest ja suurt vaagnat

ja lillisamba ristluuosa. Jalgade liimfi- ja vereringe on seotud selle keskusega.

Il tSakra - Manipura ehk Paikesepoimik (nabatSakra) asub naba kohal, soolestiku ja
nimmeliilide korgusel. MGJjutab kdoiki seedeorganeid (kohundiret, maksa, magu,
sapipdit, kaksteistsormiksoolt ja peensoolt) porna, kohuddont ja vegetatiivset

nérvisisteemi.

10



IV tsakra - Anahata ehk siidametSakra asub siidame korgusel, rinnaku keskosas
rinnanibude korgusel. Mojutab vereringet, verd, siidant, kopsu ja bronhe. On seotud

Hingega.

V tsakra - Vishudha ehk koritsakra (kurgutSakra) asub rinnaku alguses ja 3-5 kaelaliili
korgusel. Mdjutab kilp- ja harknédret, kori-, hinge- ja soogitoru, hédlepaclu ja

kaelalulisid.

VI tsakra - Adzna ehk laubatsakra (ehk ,,kolmas silm*) asub kulmude vahel keset laupa.
Mojutab silmi, korvu, nina, poskkoopaid, kd&iki ajuosasid sh kesknarvi- ja

hormoonsiisteemi.

VIl tSakra - Sahasrara ehk kroontSakra asub pealael (juustepooris). MGojutab koige

rohkem aju t66d ja on seotud vaimsusega.

3.2 Kaanid ja bioenergeetika

Teadlased on leidnud, et kaan on kdige lihtsam ja efektiivsem bioenergeetik. Ta loob
enda timber viga tugeva positiivse biovilja 1,5 m ulatuses. Seetottu on nendes kohtades,
kus elavad kaanid, soodne ja rahustav atmosfddr. Enamgi veel, kaanid on ka inimese
biovilja suhtes iilitundlikud. Kaanidel on raske to6tada inimestega, kes neid kardavad,
on eelarvamustega voi nérvilised. Tahtis on see, et kaanid leiavad inimese bioviljas iiles

ndrgad kohad ja blokeerunud energeetika.

Kaasaegsete seadmete abil, millega on vdoimalik saada teavet bioenergeetiliste muutuste
kohta kudedes ja rakkudes, on kindlaks tehtud, et kaanid otsivad iiles ja suunduvad just
nendele aktiivsetele punktidele, mis on seotud riketega inimese bioviljas.
Kaanihammustus energiapunktides normaliseerib energia tsirkulatsiooni, kdrvaldab
energeetilised ,,korgid“ ja rikked bioviljas. Selle tagajdrjel suureneb nérvisiisteemi
taluvus, vastupanuvdime ja fiilisiline joud, paraneb iildine enesetunne, isu, uni ning

suureneb toOvoime.

11



Kaan, olles ise suure energiaga olend, paneb energiakeskused podrlema kiiremini,
parandades energia litkumist kogu inimese bioviljas. Selline toime saab avalduda aga

ainult sel juhul, kui kaanid pannakse energiakeskustesse.

Idamaade meditsiin on sajandeid teadnud, et haigused saavad alguse organismi
energeetiliste keskuste tasakaalutusest ja héiretest ning 1opevad, kui on taastatud ja

korrastatud energiasiisteem.

3.3 Kaaniteraapia vastuniidustused

o ee g0 aq e

ja ettevaatlikult:

Imikutel, vdikelastel, vanuritel ja rasedatel

Putukahammustusele allergilistel inimestel

- Hiipotoonikutel (AVR alla 100 mmHg)

Psiihhiaatrilistel haigetel

Kaaniteraapia on téielikult vastundidustatud jargmiste haigusseisundite puhul:

Hemofiilia

- Koagulopaatia

- Aneemia (Hgb alla 100 g/I)
- Aktiivne vihkkasvaja

- Age septiline seisund

- Korge palavik *®

12



4. NAISTEHAIGUSED JA HIRUDOTERAAPIA TOIME
4.1 Naistehaigused

Jarjest suurem hulk naisi teavad oma kogemustest, kui raske on leida lahendust
giinekoloogilistele probleemidele. Pohjuseid, mis kahjustavad naissuguorganite

tasakaalu, on tanapideval palju:

e iiha suurenev stress, liletddtamine ja krooniline visimus

e cebatervislik ja ebaregulaarne toitumine, liigne alkohol, narkootikumid,
suitsetamine, keemilised lisandid toiduainetes

e saastunud vesi ja 6hk

e jdrjest suurenev ravimite tarvitamine ja Kuritarvitamine (antibiootikumid,
hormoonid, rahustid, antidepressandid, statiinid)

e puudulik hiigieen, olmekemikaalid ja kiilmetamine

e on lisandunud kaasaja uued haigused nagu vererdhutobi, diabeet,
autoimmuunsed haigused (hiipo- ja hiipertiireoos, tsoliaakia, reuma, Luupus) jne

e sagenenud kaasasiindinud suguorganite vadrarengud

Kuna giinekoloogilisi probleeme soodustavaid tegureid on palju, siis sageli jaetakse
tahelepanuta esimesed siimptomid ega seostata neid naise tervisega ning haiguslikud
protsessid muutuvad kroonilisteks ja sageli po6rdumatuteks. Selle tagajirjeks on tosised
funktsionaalsed hiired ja organite haigestumine, mille tulemuseks on viljatus, PMS
(premenstruaalne siindroom), menstruaaltsiikli hdired, liidete tottu ldbimatud munajuhad
ja PID (vaagnadone-suguorganite pdletikud), PCOS (poliitsiistiliste munasarjade
stindroom), endometrioos, mastopaatia ning erinevad kasvajad (tsiistid, miioomid,

poliiiibid) jpt. ©

4.2 Hirudoteraapia toime giinekoloogiliste haiguste puhul

Hirudoteraapia on gilinekoloogiliste haiguste leevendamisel saavutanud laialdast

populaarsust heade tulemustega. Paljudes kliinikutes, kuigi paraku mitte Eestis,
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kasutatakse kaaniteraapiat kui nimelt esmast teraapiavotet aladgedate ja krooniliste
naistehaiguste puhul. Kaane kasutatakse giinekoloogias eelkdige vditluses
infektsioossete, poletikuliste protsesside ja hormonaalsete haiguste korral. On véimalik
normaliseerida menstruatsioonitsiiklit ja ennetada tiisistusi parast pdletikulisi protsesse
vOi aborti. Kaanid on tdestanud oma efektiivsust viljatuse korral ja korduva raseduse

katkemise puhul.

Kaaniteraapia on Dr Semjon Goltsmani jutu jargi tohus naistehaiguste, sealhulgas
tstistide, miioomi, endometrioosi, liiteliste protsesside, viljatuse ja menstruatsioonitsiikli

hiirete korral ning kergendab klimakteeriumivaevusi. ©
Kaanide toime naistehaigustel:

1. Kaanid imevad endasse verd ja seejarel vidljub hammustuse kohast rohkelt
nakatunud ja pdletikulist verd

2. Selleks et kaan saaks verd imeda, peab ta haava eritama erilisi siiljefermente,
mis peatavad hiiiibimisprotsessi, et poletikuline veri saaks viljuda. Samas on
stiljefermentidel valu- ja poletikku vdahendav, vere- ja limfiringet parandav,
immuunsust tostev, turset alandav ja rakkude uuenemist soodustav toime

3. Vere ja lumfiringe aktiveerumisel paraneb ravimite omastavus, mis omakorda
lubab vdhendada (konsulteerides raviarstiga) senikasutatud ravimite annuseid
v&i doose

4. Kuna kaanid tootavad bioloogiliselt aktiivsetes punktides ja -keskustes,
parandavad nad alati inimese energeetikat. Selle tulemusena korrastub ja

tasakaalustub psiiiihika ning paraneb fiiiisiline keha ™V

Ténapdeva meedikute kisutuses on palju erinevaid ravimeid, kuid neil on ka suur hulk
korvaltoimeid, mis aga pohjustavad lisahdireid erinevates organites. Samas on
kaaniteraapia  praktiliselt kdrvaltoimeteta ning bioaktiivsete toimeainete tdttu on

kaanistilg asendamatu ja hindamatu vaartusega.

Kaaniteraapia ei ole suunatud ainult konkreetsele giinekoloogilisele probleemile, vaid
toimib naise organismis kompleksselt, mojutades paralleelselt ka teisi organsiisteeme

(seedetrakt, hormoonsiisteem, narvisiisteem jne).
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Kaanid on reaalseks alternatiiviks ka gilinekoloogiliste kasvajate ja uudismoodustiste
operatiivsele ravile. Kaaniteraapia voimaldab munasarjatsiistidel imenduda ning
mdjutada hormonaalprotsesse endometrioosi korral. Hirudoterapeutide praktikas on
head tulemused viljatuse puhul, kui munajuhade pdletiku tagajarjel on tekkinud liited
ning munajuhad on osaliselt sulgunud. Kaaniteraapia tulemusel on munajuhade

libitavus taastunud. 2

Kaanisiilje tervendav saladus peitub selles olevate bioaktiivsete ainete toimes, mida on
120 - 150 erinevat ainet, mis mdjutavad tksikuna erinevalt ja kompleksselt kogu

organismi:

e Hirudiin — vihendab vere hiilibimisfaktori toimet ja trombiini aktiivsust. Paraneb
rakukesta ldbilaskevdime. Valuvaigistav ja pdletikuvastane

e Destabilaas — lahustab fibriini (armkude, liited). Parandab rakukesta
labilaskevoimet ning veresoonte siseseina mikrodefekte

e Bdelliin, egliin, deliin, apiraas — annavad pdletikuvastast toimet. Vdhendavad
juba kahjustunud kudede pdletikku. Pehmendavad ja lagundavad fibriini, et
ennetada armkoe teket. Pidurdavad autoimmuunse allergilise reaktsiooni teket

¢ Kininaas — blokeerib valu ja alandab kusihappe kahjustavat toimet

o Kollagenaas ja trigliitseridaas — soodustavad sidekoe pehmenemist ennetades
armkoe teket. Alandavad kolesterooli taset veres

e Prostanoidid — parandavad veresoonte siseseina. Ennetavad trombide teket ja
viahendavad trombotsiiiitide (vereliistakute) kokkukleepuvust

e Hiialorinidaas — parandab rakukesta lébilaskevdimet

e XA-faktori inhibiitor ja kalligreeni inhibiitor — pidurdavad vere hiiiibimist.
Takistavad valkude aktiveerumist algstaadiumis. Ennetavad pdletikuliste

protsesside tekkimist. Toimivad vererdhku alandavalt. %)
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4.3 Aktiivtsoonid kaaniteraapias

Giinekoloogiliste probleemide korral on kaanidega vajalik toimida kehal olevatele
kindlatele aktiivtsoonidele, mis on seotud energeetiliselt ja anatoomiliselt kuse-

suguelundite siisteemiga.

7
onp®eld
ile g L} b4

13,1 16

Aktiivtsoone on neli:

I tsoon: Rinnaliilide tsoon — aktiivne punkt 7 asub 11-12 rinnaliili kdrgusel, punkt 8
paikneb I lumbaalliilil, punktid 9-10-11-12 asuvad vasakul ja paremal 4 cm kaugusel
punktidest 7 ja 8.

Il tsoon: Lumbaalliilide tsoon — aktiivsed punktid 13 ja 14 paiknevad tuharast veidi
korgemal piki lillisammast voojoonel, punktid 15-16-17-18 asuvad vasakul ja paremal
4 cm kaugusel punktidest 13 ja 14.

111 tsoon: Maksatsoon - aktiivsed punktid 1-2-3 ja 4 asetsevad paremal roidekaare all,

punktid 5 ja 6 asuvad vasakul ja paremal 6.-7. roide vahel.

IV tsoon: Sakraaltsoon - aktiivsed punktid 19 ja 20 asuvad ondraluu 16pus, punktid
21-22-23-24 asuvad ristluu projektsioonil. %
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5. HIRUDOTERAAPIA ERINEVATEL NAISTEHAIGUSTEL
5.1 Endometrioos

Endometrioos on sagedasti esinev haigus, giinekoloogiliste haiguste seas 2.-3. kohal.
See on valdavalt noorte naiste haigus, mis kaob menopausi jérel iseenesest. Patsientide

keskmine vanus on 25-29 aastat.

Kuigi endometrioosi kirjeldati esmakordselt juba 19. sajandil, pole haiguse tekkimise
mehhanism tépselt teada. Kdige levinuma seletuse annab nn vastupidise verevoolu
teooria, mille jargi menstruaalveri liigub koos emaka limaskestaga munajuhade kaudu

kdhukoopasse.

Endometrioosi esinemissagedus haiguskolde asukoha jargi:

Peen- ja jamesool 7%

Pimesool 2%
Munajuha 2-8%
Munasari 52%
Emakas

Peritoneum
(valke vaagen) 15%

Emakakael

Ligamentum
Sacrouterinum 60%

Parasool 12%

(13)

Tavaliselt on endometrioosi kolded munasarjadel, emakal, kohukelmel, soole ja
kusepdie pinnal, harvem ka mujal. Endometrioosi pdhjuseks on hormonaalhiired
kohunéddrmes, kilpnddrmes, munasarjades ja neerupealsetes. Haigestumist seostatakse

ka parilike teguritega.
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Haigussiimptomiteks on tugev valu ja rohke verejooks menstruatsiooni ajal,

menstruaaltsiikli hdired, emaka ja munasarjade suurenemine. Kui haigust digeaegselt ei

ravita, voib see viia viljatuseni. (10)

Ténapéeval kasutatakse endometrioosi ravil erinevaid ravimpreparaate, enamus neist on

hormoonpreparaadid.

Kaaniteraapia Kkui abistav teraapia toob kaasa markimisvéarselt kiirema
tervenemisprotsessi. Kaanisiilg avaldab immunostimuleerivat toimet, alandab turset ja

vahendab valu, mis toob kaasa ka kogu nérvisiisteemi rahunemise.

Kaaniteraapia skeem: aktiivtsoonid on Il ja IV tsoon, iihele tsoonile 5-6 kaani,

ravikuuri kestvus 7-10 seanssi. Raviseansse alustatakse intervalliga iile pideva ning
seansside arvu suurenedes pikeneb intervall kuni 1 néddalani. Esimesed kaks seanssi
kaane hoida peal 25-30 minutit, hiljem kuni kaanide drakukkumiseni. Ravikuuri korrata

1-1,5 kuu jérel. (10)

5.2 Mastopaatia

Mastopaatia on kdige levinum naiste patoloogia, mida esineb igal teisel lile 25-aasta
vanusel naisel. Rindade valulikkus ehk mastopaatia ei ole omaette haigus, seda peetakse
korvalekaldeks organismi normaalsest funktsioneerimisest. Rinnanidérme koes sel puhul
enamasti mingeid muutusi ei esine, kuid sinna tekivad tihendid, mis on kombates
tuntavad soOlmekestena. POhjused valude tekkeks vdivad olla védga erinevad:
hormonaalsed kdorvalekalded menstruaaltsiikli véltel, organismi hormonaalne rike -
Ostrogeenide tasakaaluhdire, Kilpnddrme tegevuse hdired, stressisituatsioonid,
giinekoloogilised poletikud voi erinevad rasestumisvastased preparaadid, vererdhu- ja
stidameravimid, fuisilised traumad voi ilepingutused, roietevaheliste nérvide
poletikulised seisundid jne. Enne menstruatsiooni voivad vaevused suureneda ja sdlmed

muutuda valulikuks. ¢4
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Haigussiimptomeid peale rindade valulikkuse enamasti ei ole ning mastopaatia

ohtlikkus seisneb selles, et moned vormid vdivad transformeeruda rinnavihiks. Samas

tuleks viia ldbi tdiendav kiisitlus kuna hormonaalsed héaired ei esine tavaliselt tiksi.

Lisaks medikamentoossele ravile on vdimalik, et tuleb kasutada ka Kirurgilist
sekkumist. Kaaniteraapiaga on vdimalik ennetada kirurgilist ravi, seda isegi nn
kdestlastud protsessidel. Kaanisiilg avaldab valuvaigistavat ja pdletikuvastast toimet,

vaheneb turse.

Kaaniteraapia skeem: mastopaatia ravis saab kasutada erinevaid skeeme, ldhtudes

kaaniteraapiapatsiendi kaasuvatest probleemidest.

Variant 1 - Rohuasetusega hormonaalkeskustele: V tSakra (ees ja taga), munasarjad, |1
ja IV tsoon, iihel seansil 5-6 kaani, ravikuuri kestvus 10 seanssi. Raviseansse tehakse
intervalliga 3-5 pdeva ning seansside arvu suurenedes pikeneb intervall kuni 1 nédalani.
Esimesed kaks seanssi kaane hoida peal 30 minutit, hiljem kuni kaanide

drakukkumiseni. Ravikuuri korrata 1-2 kuu jérel. (15)

Variant 2 - kaanid panna haigestunud rinna osa(-de)le, iihel seansil 5-6 kaani, ravikuuri
kestus 7-10 seanssi. Antud variandi puhul jédetakse kaanid kohe peale kuni

drakukkumiseni. Ravikuuri korrata 1 kuu jérel. (10)

5.3 PMS ehk premenstruaalne siindroom

PMS ehk premenstruaalne siindroom on nérvisiisteemi ja hormonaalse tasakaalu héire,
mis tekib kahe néddala jooksul enne menstruatsiooni ja moodub, kui menstruatsioon
algab. PMS avaldub arvukate psiihholoogiliste ja kehaliste siimptomitena, millel on
negatiivne mdju naise enesetundele ja elukvaliteedile. PMS on seotud hormonaalsete
muutustega naise organismis. Siindroomi tekkimist vdivad soodustada ka madal
fiitisiline aktiivsus, stress ja mittetdisvédrtuslik toitumine — nditeks igapéevase

suurenenud rasvasisaldus, rasvhapete vaegus, suurenenud soolasisaldus ning B-
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vitamiini ja magneesiumi vaegus. Uuringud kinnitavad, et iile 30% fertiilses eas naistest

kannatab PMS-i all, 5-10% naistest avalduvad PMS-i siimptomid eriti raskel kujul.

On kirjeldatud ile 150 siimptomi, mis voivad esineda PMS-i  puhul.
Sagedamini esinevad: meeleolu koikumine (nditeks pohjuseta kurvastus), arrituvus ja
tigedus, drevus, nédrvilisus, pinge- ja vasimustunne, rusutud olek, halb tuju, lootusetuse
tunne ja enesehinnangu langus, huvi puudumine t66, perekonna ja puhkuse vastu, kiire
vasimine, energiapuudus, keskendumisraskused, s66giisu suurenemine, magusahimu,
unehiired: unisus voi unetus, muud kehalised stimptomid (rindade tundlikkus, valu
lihastes ja liigestes, kehakaalu suurenemine. *©

Kui puuduvad tdiendavad kaebused ja probleemid, voib kaaniteraapiat kasutada PMS-i
iseseisva ravina. Kaanisiilje toimel vdhenevad valu, tursed ja pinged, normaliseerub
vereringe vaagnaelundites, samuti normaliseerub menstruaaltsiikkel, aktiveerub
immuunsiisteem ja kaivituvad eneseparandavad mehhanismid. Ka mdjub kaaniteraapia

rahustavalt ning und parandavalt. "

Kaaniteraapia skeem: II ja IV tsoon, iihel seansil 5-6 kaani, valude ja tursete ning

suure kehakaalu puhul 7-8 kaani {iihel seansil, ravikuuri kestvus 7-10 seanssi.
Raviseansse tehakse intervalliga 5-6 paeva ning ravikuuri korrata 1 kuu jarel. Parim aeg
protseduuri alustamiseks on aeg peale ovulatsiooni (menstruaaltsiikli II pool), suurte

valude puhul aga voib alustada ka kohe stimptomite ilmnedes. (10)

5.4 Emakamiioom ehk emakalihaskasvaja

Emakamiioom on healoomuline silelihaskoest ldhtunud kasvaja, esinedes umbes 30-
35% naistest. Miiloomi tekkepShjused on senini I6plikult védlja selgitamata. On rida

hiipoteese ja tdendusmaterjali, mis réddgivad teatud tegurite olulisusest miioomi tekkeks:

1. Munasarjas toodetakse kahte menstruaaltsiiklit reguleerivat hormooni -
Ostrogeeni  (naissuguhormoon) ja  progesterooni  (kollaskehahormoon).

Ostrogeeni liigsus progesterooni suhtes soodustab miioomi kasvu ja arengut.
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Menopausi saabudes, kui naissuguhormoonide tase veres védheneb, miloom
aeglustub ja voimalik on ka miioomisdlme taandareng

2. Emakakasvaja teket voivad soodustada ainevahetuslikud muutused ja/voi
hormoonretseptorite tilemaarane aktiivsus emakalihaskoes

3. Rolli vdivad méngida périlikud tegurid — miioom kaldub esinema perekonniti

Subseroosne
mioomisdlm jalal

S Seinasisene
b mioom

- e < Munajuha

R deformeeriv
s, . subseroosne

D mlioom

AN
N %‘-f»\\
L@g

M- Munajuha

5

Munajuha 2

Emaka 66s s <

5
* “Limaskesta
alune mioom

Emaka __
limaskest

(18)

Haigussiimptomid: 35- 50% juhtudest ei tekita miioom mingeid kaebusi. Simptomid

sOltuvad miioomi sdlme suurusest, paiknemisest ja iseloomust - mida suurem on

miioomisdlm voi mida rohkem on erinevaid s0lmi, seda tugevamad on vaevused.

Sagedaseim vaevus on emaka verejooksud, mis avalduvad pikenenud ja rohke
verehulgaga menstruatsioonide néol; valud alakShus ja seljas - suur miioomisdlm voib
poOhjustada survet naaberelunditele. Kusepodiele surudes voib esineda urineerimishéireid
- uriinipidamatust (uriini inkontinentsi) ja uriini véljutamisraskusi. Sooltele surudes
vdib esineda soolesisu viljutushiireid (kohukinnisust). Umbritsevatele veenidele
rohudes tekib veenipais vdikevaagnas, mille tagajirjel vaib tekkida veredravoolu hédirest
tingitud turse jalas. Samuti suurenev kohuiimbermdot, vasimus, libiido vdhenemine ja

valulik vahekord.

Lisaravina on kaaniteraapia miioomi puhul asendamatu. Siiljefermentide toimel
16hustuvad paksendid ja tihendid lihaskoes, ennetades uute sOlmekeste teket; alaneb

poletik ja venoosne pais, paraneb hormonaalne foon ja organismi sisemised
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kaitsemehhanismid. Rédkimata seejuures iildise enesetunde paranemisest, mis, vaadates

pikka rida haigussiimptomeid, on véiga oluline. %)

Kaaniteraapia skeem: kubeme tilemistele nurkadele, emakale, munasarjadele, II tsoon,

IV tsoon, iihel seansil 5-6 kaani, ravikuuri kestvus 7-10 seanssi. Raviseansse tehakse
intervalliga 5-6 pdeva, alustades hoida kaane peal 25-30 minutit, hiljem pikendades

seansi aega kuni 40-50 minutit. Ravikuuri korrata 1 kuu jarel. ‘%

5.5 PID ehk vaagnadone organite poletikuline haigus

Seesmised suguelundid (emakas, munajuhad, munasarjad) on normaalselt
mikroobivabad. Mikroobide sattumine (s.h sugulisel teel levivate haigustekitajate)
tupest ja  emakakaelast  emakasse ning emakamanustele  pdhjustab
poletikku. PID tahistab nii emakalimaskesta, munajuhade, munasarjade
poletikku, munajuha ja munasarja madaprotsessi, kui  ka eelpool nimetatud

haiguste koosesinemist ja kombinatsioone.

Haigus on enamasti mitme bakteri poolt pohjustatud, sageli esinevad pdletiku tekkes nii
aeroobsed kui anaeroobsed bakterid. 35-50% juhtudest on haiguse tekitajaks Chlamydia
trachomatis (klamiidioosi tekitaja), kuid haigust voivad vallandada
ka kolibakterid, streptokokid, gardnerellad, haemofiilused ja paljud teised. Haiguse
arengul on oma osa hiigieenil, organismi vastupanuvdime langusel ja kiilmetustel.
Haigus voib olla dge voi krooniline ja kulgeda ka haigustunnusteta. Poletikutekitajad

satuvad organismi sugulisel teel, eriti paljude seksuaalpartnerite korral.

Haigussiimptomid: enamasti esinevad erisugused valud ja

pakitsused alakdhus, suurenenud voolus tupest ja valulikkus suguiihtel, limaskestade
arritus ja tursed, uudismoodustised nahal (papilloomid, kondiiloomid). Urineerimine
voib olla sage ning valulik. Harvemini esineb palavik >38 kraadi C, kdhukatete pingsus,
iiveldus ja oksendamine. Pikemaajalisem poletik voib pdhjustada ebaregulaarseid

veritsusi, valulikke menstruatsioone. Labipdetud PID-i tiisistused, eelkdige munajuhade
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sulgus, voivad olla viljatuse pohjustajaks. Infektsiooni ravis kasutatakse antibiootikume,

millega kaasnevad kdrvaltoimed ja ravi tuleb teha alati koos partneri(-te)ga.

Kaaniteraapiat saab edukalt kasutada haiguse kroonilises ja aladgedas faasis iseseisva
ravina ning kaasuvad tiisistused ja korvaltoimed puuduvad. Kaanisiiljes olevate
fermentide toimel &dgestub seiskunud poletik, tasakaalustub vaagnaddone sisemine
mikrofloora ja  mikrovereringe, aktiveerub immuunsiisteem ja  organismi

enesetervendamismehhanism. Hirudiin ja hiialuronidaas ennetavad liidete tekkimist.

Kaaniteraapia skeem: II ja IV tsoon, I ja II tSakra eest, lihel seansil 4-7 kaani,

ravikuuri kestvus 7-10 seanssi. Raviseansse tehakse intervalliga 5-6 pdeva, alustades
hoida kaane peal 25-30 minutit, hiljem kuni kaani drakukkumiseni. Ravikuuri korrata 1

kuu jérel. (15)

5.6 PCOS ehk poliitsiistiliste munasarjade siindroom

Puberteedieas algav suguhormoonide tasakaalu muutustega kulgev haigus, mida
iseloomustavad munarakkude kiipsematus (krooniline anovulatsioon), viljatus ja liigne

karvakasv néol (hirsutism).

Haigus vOib olla iseseisev vOi kaasuda selliste haigustega, mille puhul on tdusnud
meessuguhormoonide tase (neerupealiste haigused, kasvajad). Naise organismis
toodetakse toodetakse meessuguhormoone munasarjades ja neerupealise koores.
Meessuguhormoonide  tootmist  kontrollivad ajus  paiknevad  hormoonide

regulatsioonikeskused (hiipotalamus ja hiipofiiiis ehk ajuripats).

Héired hormoonide regulatsiooni tasemel tingivad munasarjades intensiivistunud
meessuguhormoonide - androsteendiooni ja testosterooni - tootmise. Samaaegselt on
hdiritud munarakualgete (folliikulite) arenemine ja kiipsemine, mille tulemusena
moodustub munasarja kapsli alla ridamisi véikeseid vedelikku sisaldavaid tsiistikesi
(I6puni  kiipsemata  folliikulid).  Kuna munarakk ei  kiipse 10puni, ei  teki
ovulatsiooni (munarakk ei vabane) jaei moodustu kollaskeha (kollaskeha on
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progesterooni, raseduse piisimist toetava hormooni allikaks) ning seetdttu on PCO
stindroomiga naised sageli viljatud. Kuna 0strogeen on progesterooni poolt
tasakaalustamata, vdivad emaka limaskesta iilemddrasest kuhjumisest tekkida

ebaregulaarsed emakaverejooksud.

Haigussiimptomid: munasarjad on suurenenud ja paksenenud véliskihiga, kaetud

pisikeste tslistidega (diagnoositakse ultrahelidiagnostikaga), esinevad
tsiiklihdired (pikenenud menstruatsioonitsiikkel voi  menstruatsiooni  puudumine),
viljatus ja liigne karvakasv (hirsutism). Voib esineda iilekaalulisus, nn tdiskuunigu,
valud alakdhus ja suurenenud emakas. Tavaliselt kaasneb haigusega ka premenstruaalne
stindroom.  Meessuguhormoonide  liiast  tulenevalt v&ib  esineda aknet  ja

juuste viljalangust. @V

Mormal ovary

(15)

Kaaniteraapia voib éra hoida kirurgilise sekkumise ja vallandab organismi sisemised
reservid — paraneb immuunsiisteem ja loomulik isetaastumine kdigis suguorganites.
Lisaks I0hustavad kaanisiiljes olevad fermendid (hirudiin) tsiistilisi moodustisi,

alandavad poletikku, valu ja turset ning korrastavad sisemise hormonaalsiisteemi.

Kaaniteraapia skeem: II ja IV tsoon, munasarjadele, iihel seansil 3-4 kaani (suurema

valu ja turse puhul kuni 6 kaani), ravikuuri kestvus 10 seanssi. Raviseansse tehakse
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alustades intervalliga iile pdeva, edaspidi 1 kord nddalas, kaane hoida peal kuni kaani

drakukkumiseni. Ravikuuri korrata 1 kuu jarel. (1)

5.7 Naiseviljatus

Viljatust diagnoositakse last soovival paaril, kes pérast {iheaastast regulaarset suguelu
(rasestumisvastaseid vahendeid kasutamata) ei ole jirglast saanud. Eristatakse
primaarset viljatust, kui naine pole kunagi rasestunud ja sekundaarset viljatust, kui on
olnud rase, kuid ei ole rasestunud (voi siinnitanud eluvdimelist last) viimase aasta

jooksul.

Viljatus puudutab ténapédeval juba iga viiendat kooselavat paari. Viljatuse pohjused on
40% naisepoolsed, 40% mehepoolsed ja 20% on tingitud mdlemapoolsetest

probleemidest. %)

Ligikaudu  viiendikul ~ juhtudest on  naisepoolse  viljatuse = pdhjuseks
ovulatsioonide ebaregulaarne esinemine voi puudumine. Umbes 70% juhtudest on
ovulatsioonihdired  tingitud  poliitsiistiliste ~ munasarjade  siindroomist, teiste
anovulatsiooni pohjustena tulevad arvesse ajutasandil aset leidvad hormonaalsed
regulatsioonihdired, vanusest tingitud munasarjade talitlushdired ja enneaegne

munasarjade puudulikkus. ¥

Viljatuse pohjus ei pruugi alati olla ka fiilisilisel ja moddetaval tasandil, tihti on

pShjuseks ravimid, hormoonid, stress, lileto6tamine ning ebatervislik toitumine.

Kaaniteraapia on eriti efektiivne viljatuse ravis, kui viljatuse pohjuseks on
hormonaalhdired, liited vdi munajuhade ummistused. Kaanisiilje toimel paraneb emaka
verevarustus ja selle hormonaalne foon. Eriti suurt rolli omab seejuures hirudiin, mille

abil vihenevad seiskunud pdletikud ja tursed, samuti lahustuvad mikrotrombid.

Kaaniteraapia skeem: II ja IV tsoon, iihel seansil 4-5 kaani, ravikuuri kestvus 5-8

seanssi. Raviseansse tehakse iile 2-3 pdeva ja esimesel kahel seansil hoida kaane peal
25-30 minutit, edaspidi kuni kaani drakukkumiseni. Viljatuse ravis on oluline ravikuuri

korrata 3-4 korda intervalliga 1-2 nidala jarel.
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KOKKUVOTE

Vaatamata suurtele edusammudele tdnapdeva meditsiinis ja ravimitéostuses, suureneb
erinevate kehaliste vaevuste ja haiguste hulk. On muutunud meid timbritsev keskkond —
suurenenud reostused ning tekkinud ja vélja kujunenud uued, varem tundmatud
stimptomid ja haigused — allergiad, autoimmuunhaigused, astma, kilpndarmehaigused,

meeste ja naiste viljatus jne.

Oigeaegne ja adekvaatne antibiootikumide ning hormoonide kasutamine aitab inimese
elu pédsta, kuid samas nende vahendite liigtarvitamine voib rikkuda tervise iisna

pohjalikult ja pikaks ajaks, sageli ka pd6rdumatult.

Olenemata saavutustest dgedate haiguste ja erakorraliste seisundite ravimisel, on meie
arstiteadus vahel voimetu naiste krooniliste haiguste ravimisel. Seetdttu on itha rohkem
inimesi pdordunud ja pddrdumas alternatiivmeditsiini poole, proovides iithendada

erinevaid ravivdimalusi.

Kaaniteraapia on labi sajandite olnud kasutusel kui iiks alternatiivsetest meetoditest, et
saada leevendust erinevatele fiilisilistele haigustele ja vaevustele. Libi ajaloo on olnud
apteegikaanid abiks naistele ilu, tervise ja elujou sdilitamisel, samuti erinevate

naistehaiguste ning viljatuse leevendamisel.

Naisi on alati {iilistatud voime eest viljastuda, naise tervis ja selle hoidmine on olnud
tdhelepanu all ja uurimiste teemaks antiikkultuuridest tdnapdevani. Juba Hippokrates
arvas V sajandil eKr, et naise suguorganid on keha keskus ja fiilisiliselt tervest

naisekehast tuleb terve laps.

Inimese ja maailma energeetiline seos oli tuntud juba 5000 aastat tagasi Indias ja
Hiinas, kuid L&dne maailma joudsid need teadmised alles poolteist sajandit tagasi.
Inimene kui energeetiline olend ei ole elus ilma energiata ja fiilisilist keha toetavad nii

Vaim kui Hing.

Energeetilisel kehal on seitse peamist energiakeskust, mille héirete korral aeglustub voi
peatub energia liitkumine inimese energeetilisel tasandil ja fiiisilisel-anatoomilisel

tasandil tekivad keha erinevate organite héired ja haigused.
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Kaan on efektiivne positiivse bioviljaga energiakandja ning kaanihammustus inimese
energiapunktides likvideerib nendes olevad blokeeringud ja rikked, mis aga vahendab
igapdevaseid esmaseid vaevuseid ja tevisehdireid (madal stressitaluvus, halvenenud

vastupanuvoime ja fiitisiline joudlus, unehiired, isumuutused, madal t66voime jne).

Hirudoteraapia on laialt kasutatud just aladgedate ja krooniliste giinekoloogiliste
haiguste puhul, samuti kasutatakse kaane infektsioonide, pdletike ning hormonaalsete

probleemide korral.

Kaanide toime avaldub 14dbi nende siiljes olevate fermentide, mis aeglustavad vere
hiiiibimisprotsessi, vihendavad pdletikku, valu ja turset, parandavad vere- ja liimfiringet
ning soodustavad rakkude uuenemist. Kaanide kasutamine inimese bioloogiliselt
aktiivsetes punktides voimaldab korrastada ka energeetikat, millega tasakaalustub

vaimne tervis ja paraneb fiilisiline keha.

Kaaniteraapial praktiliselt puuduvad korvaltoimed ja see kaasab ldbi inimese vereringe

teisi organsiisteeme, mojudes kehale kdikidel tasanditel kompleksselt.

Naissuguorganite tasakaalutuse pdohjuseid on palju ja sageli ei mirgata esimesi
stimptomeid ning haiguslikud protsessid muutuvad kroonilisteks. Tagajarjeks aga

tekivad juba naise organismis tdsised funktsionaalsed haired ja organite haigestumised.

Giinekoloogilised vaevused on hakanud tekkima jérjest nooremas vanuses, samas ei ole
alati teada nende tekkimise mehhanismid (nt endometrioos). Sageli on naistehaiguste
esmasteks pOhjusteks organismi hormonaalsed héired, liigne stress, mittetdisvaartuslik
toitumine, madal enesehinnang ja meeleolu koikumine, puudulik hiigieen ja
kiilmetamine. Nimetatud erinevad pohjused viivad varem voi hiljem haigusliku

seisundini ja sealt edasi ilma adekvaatse ravita juba erinevate naistehaigusteni.

Kaaniteraapiat on vodimalik kasutada mitmete skeemide, ldhtudes konkreetsest
terviseprobleemist. Kaanisiiljes olevate bioaktiivsete ainete toimel aktiveerub
immuunsiisteem, paraneb organismi enesetervendamismehhanism ning tasakaalustub
hormoonsiisteem. Té@napdeva teadus on kinnitanud, et hirudoteraapiaga on voimalik

korrastada organismi laiaulatuslikult ja samas mitteagressiivselt.
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Kaanid on iiheks vdimaluseks komplekssel ldhenemisel naistehaiguste leevendamisel,
kaanide efektiivsust suurendab teiste alternatiivmeetodite kasutamine (fiito-, manuaal-,
psiihho-, reflekso- ja apiteraapia), vitamiinide ning mineraalainete lisamine, samuti on

olulised fuiisiline aktiivsus ning tervislik ja teadlik toitumine.
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