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Mis on meie jaoks elus oluline, mis teeb meid rõõmsaks, paneb naer-
ma ja tundma ennast kergelt ja hästi? Kui tihti ja millal me ennast 
üldse õnnelikuna tundsime?

Hakkasin selle peale mõtlema, kui lugesin Jaanika Liinari artiklit läbipõlemi-
sest. Viimasel ajal on see teema väga aktuaalne ja julgen arvata, et puudutab 
meid kõiki. Väga tihti me enam ei mõtlegi muule, kui ainult tööle. Aina rüga-
me ja rügame ning unustame ära, et miks me seda teeme – kas selleks, et meil 
oleks naabrist uhkem auto ja majal vingem viimistlus.

Mina hakkasin sellele mõtlema kolm-neli aastat tagasi, kui avastasin, et minu 
elus ei olegi enam midagi peale töö – hommikul lahkusin kodust kell 7 ja ta-
gasi jõudsin heal juhul õhtul seitsmest, tihti veel palju hiljem. Last praktili-
selt ei näinud ja ega ta siis ju lõpuks enam minust puudust tundnudki, sest 
ma olin ema ainult nädalavahetusel. Õnneks sain ma sellest aru, et elu ei ole 
ainult karjäär. Õnnelikuks teevad mind ju hoopis teised asjad! Tegin korrali-
ku muutuse – lõpetasin ära töö rahvusvahelises ravimfi rmas ja tulin tagasi oma 
eriala juurde apteeki. Ma olen kolm aastat läinud hommikul rõõmsal meelel 
tööle ja nautinud oma tööd, mida on täpselt parasjagu. Ma saan tegelda pii-
savalt oma lapsega ja jääb veel aega ka iseenda jaoks. See teebki mind õnneli-
kuks.

Karin Alamaa-Aas,
proviisor

Appi, ma ei saa hakkama!
Mis on ülekurnatus, läbipõlemine ja tööstress!

Töö on meie elu igapäevane osa. Tööga teenime leiva lauale ja katuse pea kohale. Kui veel rohkem tööd 
teeme, saame ka vorsti leiva peale, ning kui veel rohkem rabame, siis ühel päeval on meil isegi samasugu-
ne auto nagu naabrimehel. Tegelikult võiks ju see auto isegi parem olla kui naabril. Auto võib aga saamata 
jääda, kui me ei oska oma jõuvarusid õigesti hinnata – tekib üleväsimus, läbipõlemine või stress.

Inimene võib teha väga palju tööd, 
kui see talle rõõmu pakub. Kur-
natuseni rabatakse aga tahtmisest 

teistest parem olla, täiuslikkuse taotlu-
sest kõiges, ei anta endale andeks va-
jakajäämisi mitte üheski sfääris. Need, 
kelle eesmärgid ja ressursid pole pikka 
aega tasakaalus olnud, põlevadki läbi. 
Rääkimata tööealistest inimestest, on 
isegi paljud noored juba kurnatud, sest 
saavutuskirg ja ebarealistlikud eesmär-
gid pole võimetega tasakaalus. 

Ülekurnatusel ja läbipõlemisel on suur 
vahe. Ülekurnatus tekib siis, kui inime-
ne on tööga pikemat aega üle koorma-
tud ning lisaks ise seadnud endale suu-
red nõudmised tööga hästi toime tulla. 

Läbipõlemine on olukord, mis sõltub 
palju inimese enesehinnangu ja töö te-
gemise suhtest. Vaimne ülekurnatus 
tähendab aga, et inimene on väsinud 
tööst või teatud töökohast ilma mingi 
ohuta indiviidi enesehinnangule. 

Läbipõlemine on rohkem levinud nais-
te hulgas, olles suurem tüüpiliste valge-
kraede elukutsete puhul. Varasemate 
aegadega võrreldes on naistelgi enam 
karjäärivõimalusi. Naine püüab nüüd 
igas valdkonnas tubli olla – suurepära-
ne naine, armastav ema ja hea direktor. 
Kehtib müüt, et hea välimus määrab 
elus kõik, ka töös. Selle ohvriks lan-
gevad peamiselt naised, aga neil võib 
puudu jääda ajast, unest ja rahast. Õp-

pida, töötada, ilusalongis käia, kodu 
eest hoolitseda, süüa teha – see nõuab 
ressursse. Siiski ei saa läbipõlemist seos-
tada kindlate elukutsetega. Kõige suu-
remasse riskirühma kuuluvad need ini-
mesed, kes on pikka aega haiguslehel, 
varajasel pensionil või töötud. Kui ini-
mene satub keerulisse olukorda, suure-
nevad ka tema nõudmised iseenda suh-
tes.

Ülekurnatuse puhul on vastupidi – 
see mõjutab rohkem mehi kui naisi, 
rohkem objektidel kui kommunikat-
sioonil põhinevate elukutsete esinda-
jaid ning rohkem munitsipaalsektori-
tes töötavaid inimesi. Mehed kalduvad 
oma ressursse kiiremini alkoholiga hä-
vitama. Kuigi esialgu tundub see jõu-

Mis on elus oluline?

Jaanika Liinar
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STRESS

varusid suurendavat, on hilisem tule-
mus lausa vastupidine. 

Seisundil, mida me tunneme läbi-
põlemisena, on teatud sarnaseid joo-
ni mõne psüühilise häirega – depres-
siooni või ärevushäirega. Ka läbipõlenu 
võib jõuda depressiooni või ärevus-
häireni, kui ta õigel ajal aega maha ei 
võta. Kõik depressioonijuhtumid pole 
aga sugugi üksnes läbipõlemisest tingi-
tud, depressiooni ja ärevushäirete põh-
jusi on palju. 

Stress on kogum emotsionaalseid, 
kogni tiivseid, füsioloogilisi ja käitu-
misreaktsioone. Tööstress on pingesei-
sund, mille on tööl põhjustanud erine-
vad stressorid ehk stressi põhjustajad. 
Stress on kiviajast alates olnud inime-
sele kaitse- või kohanemisreaktsioon, 
et väliskeskkonna stressoritele reageeri-
des tulla toime mingi olukorraga.

Põhjused

Läbipõlemine ei ohusta inimest, kes 
teeb talle meelepäraseid asju. Eriti õn-
nelikud on need inimesed, kel hobi ja 
töö kattuvad. Kui töö on jõukohane 
ning pakub rahuldust, on inimene rõõ-
mus ja töö ei kurna teda. Et elus mida-
gi saavutada, seatakse enesele eesmär-
gid. Nii kaua kui need on reaalsed ning 
nende saavutamiseks jagub jõudu, ei 
ole karta midagi. Kui aga latt on seatud 
liiga kõrgele, on selle ületamiseks vaja 
ekstravahendeid – rohkem aega, raha, 
erioskusi, tervist. Suurest saavutamis-
vajadusest eiratakse tihti esimesi väsi-
muse märke ning kurnatakse end üle-
aru. Kui tähtis on pelgalt eesmärk ja 
tegevusest selle saavutamiseks rõõmu 
ei tunta, tekitab see negatiivseid emot-
sioone. Kui pikka aega ei osata säära-
ses kurnavas või vastumeelses tegevuses 
oma jõuvarusid säästa, ongi tagajärjeks 
läbipõlemine.

Mõlemad rühmad – nii ülekurnatud 
kui ka läbipõlenud inimesed – on tööl 
ja eraelus raskes olukorras, kuid nen-
de viisid olukorraga hakkama saada on 
erinevad. Läbipõlenud inimesed sunni-
vad ennast järjest rohkem, et tööüles-
annetega toime tulla. See on seotud 
tegevusel põhineva enesehinnangu-
ga. Kui ülekurnatud inimesed lepivad 
sellega, et nende töökoormust vähen-
datakse, ja see ei mõjuta nende enese-
hinnangut, siis läbipõlenud töötajad 
peavad seda läbikukkumise märgiks: 
“Ma ei ole piisavalt hea.”

Tööstressi võib põhjustada ükskõik mis 
alates teisest inimesest kuni rikkiläinud 

aparaadini. Üks ja sama asi võib ühe-
le olla stressor ja teisele mitte. Mõni 
inimene on lihtsalt paksunahalisem ja 
teda ei häiri peaaegu miski, teine on 
sensitiivsem ning tunnetab konfl ikti. 
Emotsionaalsete ja tunnetuslike reakt-
sioonidega seostuvad põhiliselt nega-
tiivsed emotsioonid, nagu solvumine, 
tigedus, õnnetu olek. Inimene hakkab 
oma tunnetele keskkonnast kinnitust 
otsima, et kõik ongi pahasti, teda vaa-
datigi pika pilguga jne. Ta hakkab üle 
reageerima ja infot valesti interpretee-
rima. Negatiivsete emotsioonide tõt-
tu muutub ka käitumine ning lõpuks 
kipuvad füsioloogilised reaktsioonidki 
paigast nihkuma.

Kuidas vastumeelne meeldivaks 
teha?

Paratamatult tuleb elus ette kohustusi 
ja tegevusi, mis ei pruugi meelepärased 
olla. Need tekitavad negatiivset emot-
siooni, mis omakorda kulutab väga 
palju energiat. Vastumeelseid tegevusi 
tehes põletame end sihipäraselt läbi. 

Esimene soovitus selle vältimiseks on 
mõelda positiivselt ehk mõelda eba-
meeldiv meeldivaks. Oma hoiakute ja 
suhtumistega saab paljud tööd ja tege-
vused endale meeldivamaks mõelda. 
Kui inimesel on juba ette negatiivne 
hoiak, siis on ka läbipõlemine kohal. 
Kui ta aga mõtleb, et ta tahab seda 
teha, siis väheneb ka vastumeelsus ja 
sellega seonduvad negatiivsed tunded. 
Iga tegevuse juures on võimalik lei-
da positiivne külg ning negatiivse ase-
mel tuleks keskenduda sellele. Kui töö-
protsess ise pakub vähe, võiks rõhku 
panna hoopis tulemusele – ebamuga-
va tööga ühele poole saamine on juba 
ise suur kergendus. Ebameeldivad te-
gevused tuleks jagada etappideks ning 
iga etapi läbimise järel premeerida end 
millegi meeldivaga. Abiks võib olla ka 
ebameeldivate tegevuste vaheldamine 
meeldivatega, et vältida pikaajalist ne-
gatiivset seisundit. 

Kuidas end hoida? 

Kui inimene tunneb, et teha, saavuta-
da ja jõuda oleks vaja väga palju, aga 
tunne on selline, et mingit jõudu sel-
leks enam üldse ei ole, siis peaks hakka-
ma mõtlema oma jõuvarude suurenda-
misele ja eesmärkide otstarbekusele või 
esitama endale küsimuse: milleks ma 
kõike seda teen?

Kõigepealt tuleks üle vaadata, kas sea-
tud eesmärgid on reaalsed ning mõel-
da, mida ühe või teise tegevusega soo-

vitakse saavutada. Mis juhtub siis, kui 
midagi tegemata jätta? Mis juhtub eda-
si, kui eelmine tegevus tegemata jätta? 
Nii küsides jõutakse lõpuks vastuseni, 
et tegelikult ei juhtugi midagi hirmsat 
ja võib rahulikult mõne asja tegemata 
jätta ning end natuke laadida. Ei mak-
sa kuhjata endale rohkem ülesandeid, 
kui jaksatakse ära teha. Läbipõlemise 
vältimiseks on vaja teadlikult reguleeri-
da une ja ärkveloleku vahekorda, tööd 
ja puhkust, lubada endale puhkepäevi 
ja iga-aastast puhkust. Suurendada tu-
leks oma vaimset ja füüsilist ressurssi. 
Selleks saab oma aega paremini plaani-
da, õppida juurde toimetulekuoskusi, 
suurendada füüsilist energiat ja loomu-
likult ka positiivselt mõelda.

Et vältida töötamisest tekkivat stressi, 
tuleks mõelda, mis on elus esmatäh-
tis. Kas töö, lapsed või karjäär? Priori-
teedid peavad olema üsna paindlikud, 
sest elu eri etappidel on inimesel need 
erinevad. On asju, millega peame lep-
pima, ent on ka asju, mida me saame 
muuta. Emotsionaalsetesse asjadesse 
tuleb suhtuda ratsionaalselt, leida tasa-
kaal töö ja eraelu vahel. See ei ole kind-
lasti mitte lihtne, kuid tasakaal ongi 
ebapüsiv. Vahel võib tekkida lootusetu-
se tunne, kui just on põrgulikku vaeva 
nähtud ja kaks poolt tasakaalu saadud, 
kui mingid kiired tööasjad vahele tule-
vad ning kõik tehtud plaanid pea pea-
le keeravad. Säärasel juhul ei aita tööst-
ressi vältimiseks muu, kui tuleb õppida 
ei ütlema.

Õige toitumine, piisav uni, kehali-
ne aktiivsus, soojad lähisuhted – need 
taastavad jõu.

Mida teha? 

Kui inimene on lihtsalt üle väsinud ja 
kurnatud, suudab ta ka ilma kõrvalise 
sekkumiseta läbipõlemisest välja tulla. 
Kui läbipõlenul tekib mõte, et nüüd 
oleks vaja aeg maha võtta, puhata, ma-
gada, jätta kõik oma ülesanded kollee-
gidele või need edasi lükata, siis tulebki 
seda teha ning jõud taastub. Psühho-
loogide sõnul läheb osa läbipõlemis-
seisundeid ise üle. Et kurnatusest kii-
remini välja tulla, võib abi paluda ka 
spetsialistidelt (psühholoogidelt või 
psühhiaatritelt), et medikamentide ja 
psühhoterapeutiliste võtetega taastada 
toimetulek võimalikult kiiresti. Kui aga 
inimene keeldub oma probleemi tun-
nistamast, tema peab-programm on 
tugevasti sees, siis ei ole ka kõrvalseisja-
te soovitustest palju kasu. 
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Et läbipõlemise ja ülekurnatusega õi-
gesti toime tulla, on oluline teada taus-
ta, miks kurnatus tekkis. Kas ülekur-
natuse või läbipõlemise tekitas teatud 
protsess? Ülekurnatud töötajate jaoks 
võib olla piisav, kui muutub nende töö 
või töökoht, kuid läbipõlenud töötajad 
peavad iseendale vastama, miks neil on 
vaja kogu aeg nii edukas olla.

Stressist ei saa mitte keegi mitte keda-
gi vabastada. Inimene ise peab endaga 
toime tulema ja seepärast tuleb iseen-
daga tegelda. Tuleb enda sisse vaada-
ta, selgusele jõuda, mille jaoks elatakse, 
ning ratsionaalselt mõelda. Ei ole ret-
septi, et nii on õige. Ega stressiga toime-
tulek eriti lihtne olegi. Esmaabiks sobib 
hästi looduses jalutamine, hea raamatu 
lugemine, diskole minek, kuid see ei la-
henda probleeme. Üks võimalus stressi 
ravida on psühholoogilt professionaal-
set abi otsida. Teine ja kindlam võima-
lus on, et peab hakkama ise oma elus 
probleeme lahendama. Peab tegelema 
mitteemotsionaalse ratsionaalse ene-
seanalüüsiga. Stressija peab hakkama 
analüüsima iseenda võimalusi, oma 
elustiili, mitte ainult toitumisharjumu-
si, vaid mis on tema ajaressursid; kes 
varastab tema aega; kui palju on öö-
päevas 24 tunnist puudu ja mille jaoks. 
Näiteks jääb tund päevas puudu laste-

ga mängimise jaoks. Nüüd tuleb min-
na ajas tagasi ja vaadata, kus oma aega 
raiskasime, et see puuduv tund üles lei-
da. Enamasti jäädakse ainult hädalda-
mise tasemele – mul ei ole aega!

Ületöötanu on haigustele kerge 
saak 

Tõsiselt läbipõlenul või stressival ini-
mesel võib suure tõenäosusega esineda 
kas depressioon või ärevushäire. Lisaks 
neile võivad läbipõlenut tabada keha-
lised haigused. Et kurnatud inimese 
immuunsüsteem on nõrk, võtab läbi-
põlenu väga kergesti külge igasuguseid 
viirusnakkusi. Veel seostatakse läbipõ-
lemisega mao- ja kaksteistsõrmikuhaa-
vandit ning südame isheemiatõbe – 
haigusi, mida on juba ammu seostatud 
ülemäärase psüühilise pingega. 

Immuunsüsteemi saab tugevdada spor-
di ja tervislike eluviisidega. Näiteks on 
kohv või mõned teised ergutavad ai-
ned kui doping, millega saavutatak-
se küll ajutine efekt, aga kokkuvõttes 
vähendatakse oma ressursse, sest üks-
ki dopingu aine ei asenda und. Unehäi-
red on üks esimesi hädasid, mida en-
nast läbipõlenuna tundvad inimesed 
kurdavad. 

Kuidas vältida ületöötamist?

• Õpi ütlema ei. 

• Vähenda töötundide arvu. 

• Ära jäta puhkust välja võtmata.

• Sea eesmärgid sammhaaval. 

• Ära võta korraga liiga palju ette. 

• Püüa vältida pisiasjadesse takerdu-
mist. 

• Sea oma elu nii, et saad vajaduse 
korral plaane muuta.

• Delegeeri ülesandeid – ei pea alati 
kõike ise ära tegema.

• Füüsiline treening aitab ära hoida 
väsimust ja maandada pingeid. 

• Leia aega iseenda, oma perekonna, 
lähedaste ja sõprade jaoks. 

• Alkohol, suitsetamine jms ainult 
maskeerivad stressi sümptomeid.

• Käi võimaluse korral oma töö-
kohast väljas. See aitab paremini 
lõdvestuda ja mõtteid korraks ee-
male viia.

Ära võta elu liiga tõsiselt, katsu nautida 
kõiki elu külgi.

Vormitud kehakontuurid
Kehahooldussari Elancyl rõõmustab kevadel kõiki naisi uue tselluliidivastase tootega Cel-
lu-Reverse. Kehahooldusvahendi uuenduslik koostisaine ksantoksüliin toimib kahel ta-
sandil: ergutab loomulikku rasvapõletamist kehas ning ennetab uusi tsellulliidikogumeid. 
Naturaalsete aktiivainete koostoime mõjub nahale 24 tunni jooksul, ennetades tselluliidi 
teket ja vähendades rasva ladestumist. Looduslikku päritolu dreeniv kompleks tagab ve-
deliku ja toksiinide väljaviimise kudedest, toniseerides nahka ning taastades selle elastsu-
se. Toote järjepideval kasutamisel puusade ümbermõõt väheneb ning selle salendavat, pin-
guldavat ja kehakontuure parandavat efekti märkad nädala möödudes.

Hind apteegis: 100 ml  650.-

Maaletooja: SNGroup OÜ, Kreutzwaldi 11
Lisainfo: www.dermapteek.com

Toonust kuivale nahale
Galenicu näohooldussarja Argane valmistamisel on kasutatud Marokos kasvava argaani-
puu viljadest saadud õli, mis taastab ja elustab nahka, toites seda sügavuti. Haruldane ja 
väga väärtuslik argaaniõli on rikas biofl avonoidide poolest ning sisaldab kõrges kontsent-
ratsioonis Omega-6 rasvhappeid, mis aitavad taastada rakumembraane ja tasakaalustada 
naha ainevahetust. Näohooldusvahendite toimeainete kompleksi kuuluvad lisaks argaa-
niõlile ka peptiidid, taimsed ekstraktid ja E-vitamiin. Argane’i kreemid sobivad loomu-
päraselt kuiva või eaga kuivaks muutunud naha hoolduseks ning taastavad selle elujõu. 
Argaaniõli nahka noorendavad ja toitvad omadused on sedavõrd tõhusad, et toodete 
efekt ilmneb juba nende lühiaegsel kasutamisel – kuiv nahk saab tagasi heaolu- ja muga-
vustunde, muutub elastsemaks ning jume on säravam. Argane’i sarjas on kuivale nahale 
mõeldud toitev kreem, öökreem ja mask, taastav ja pinguldav kreem silma- ja huuleümb-
rusele ning toitev ja elustav argaaniõli. 

Hinnad apteegis: 510.– kuni 700.–

MERZ SPEZIAL DRAGEES® – tõeline ilu Sinus eneses

Uus koostis!

Uudse koostisega iluvitamiinid Merz Spezial Dragees® on mõeldud va-
rustamaks keha ja nahka elutähtsate komponentidega. Merz Spezial 
Dragees® sisaldab 16 komponenti, mida kasutatakse elutähtsate ainete 
(nt. vitamiinide, rauasoolade jne) puudustest tulenevate naha-, juuste- 
ja küünekahjustuste ennetamiseks ja parandamiseks. Sobivad kasutami-
seks ka organismi taastamiseks peale läbipõetud haiguseid.

Uude koostisesse on lisatud foolhape, biotiin, tsink ning sojaproteiinid.

Annustamine:

Organismi korrapäraseks ja piisavaks varustamiseks eluks vajalike toit-
ainetega tuleks Merz Spezial Dragees® vitamiine kasutada regulaarselt, 
soovitavalt kuurina (2–3 kuud) sügisel ja kevadel. Küllaldaselt hea tu-
lemuse saavutamiseks võtke 1 dražee hommikul ja õhtul. Purk sisaldab 
60 dražeed. 

Säilitamine: kuni 25˚ C juures.

Toidulisand. Ööpäevast annust mitte ületada. Toidulisandi kasutami-
ne ei asenda tervislikku ja täisväärtuslikku toitumist. Hoida lastele kät-
tesaamatus kohas.

Tootja: Merz Pharmaceuticals

Esindaja Eestis: H. Abbe Pharma GmbH, tel. 6460 980

Uudistooted

UUSSTRESS
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Küps nahk vajab enam kaitset, niiskust ja hoolitsust. Seda on 
oma uue sarja Regenerating Care koostisaineid valides Saksa 
looduskosmeetika bränd Dr. Hauschka ka silmas pidanud. Neli 
kosmeetikumi – päevakreem, seerum ja kaks intensiivhooldus-
toodet kuuajase kuuri jaoks – utsitavad naha oma ilu ja heaolu 
tarvis tõhusamalt tööle hakkama. 

40. eluaastatesse jõudnuna ei suuda nahk enam varasemaga võr-
reldes nii hästi niiskust siduda, mistõttu tekivad kortsud ja pale 
muutub kuivemaks. Vähenenud rasu- ja higitootmine nõrgen-
davad ka naha kaitsekihti ning nägu võib muutuda endisest 
tundlikumaks. Regenerating Care aitab nahal kadunud elujõu 
aga taas üles leida.

Päevakreem küpsele nahale 

See luksusliku aroomi ja koostisega kreem annab nahale kõi-
ke, mida tal uuenemiseks, taastumiseks ja kaitseks vaja on: silub 
kortse ja kurrukesi, tõstab toonust, muudab naha elastsemaks ja 
pehmemaks ning jume säravamaks, lisaks rahustab ka puneta-
vat, ärritunud ja tundlikku nahka. Kõike seda aitavad teha jo-
joobi-, mandli-, oliivi-, avokaado- ja vaarikaseemneõli, punase 
ristiku, altee-, põldosja-, kalanhoetõmmised, sheavõi ning da-
maskuse roosi kroonlehtede tõmmis ja vesi. Hind 40 g 650 kr.

Seerum küpsele nahale 

Hommikuks ja õhtuks mõeldud õlivaba seerum annab vanuse-
ga üha kuivemaks muutuvale nahale rikkalikult hädavajalikku 
niiskust, aitab kaasa naha uuenemisele ja niiskustasakaalu para-
nemisele, tugevdab naha sisemisi rütme ning toetab õhtul palele 
pandult naha ainevahetust just öösel, mil see aktiivselt jääkaine-
test vabaneb. Küdooniaseemnete, punase ristiku ja kalanhoe-
tõmmised koos ristikuõitelt kogutud meega jagavad nahale uue-
nemiseks vajalikku jaksu. Hind 30 g 685 kr.

Hoolduskuur küpsele nahale 04 

See intensiivtoode 28-päevaseks kuuriks annab tasakaalu kaota-
nud nahale tagasi harmoonia, elujõu ja niiskuse. Ka lükkab ta 
edasi kuivusekortsude tekkimise, silendab, kaitseb ning ergutab 
naha enda uuendavaid, toonust andvaid ja pinguldavaid jõudu-

sid. Mugav pihustiga sprei on tõeline kokteil looduse aaretest, 
milles kulda, turmaliini ja merevaiku, valge liilia, oliivilehtede, 
hõlmikpuu- ja alteetõmmiseid, mett ja mesilaspiima ning valge 
sandlipuu ja Bad Bentheimi spaast pärit mineraalsooladerikast 
vett. Hind 40 ml 865 kr.

Hoolduskuur küpsele nahale 05 

Teine intensiivtoode 28-päevaseks kuuriks on aga mõeldud spet-
siaalselt menopausi ajaks, mil kuumalainete põhjustatud pune-
tus ning üleminekueast tingitud pigmendilaigud näol ja kaelal 
tuska võivad teha. Pihustiga, nahka tugevdav ja naha nõrgene-
vat elujõudu turgutav toode aitab neid muresid leevendada. Sel-
le tarvis on temas rubiini ja argentiiti, damaskuse roosi kroon-
lehtede ja Bad Bentheimi spaast pärit mineraalsooladerikast vett 
ning kirikakra-, pärnaõie-, mungapipra- ja kobar-lursslille tõm-
miseid. Hind 40 ml 865 kr.

Kokteil põnevatest koostisainetest

Punane ristik kaitseb nahka enneaegse vananemise eest tänu 
isofl avonoididele – östrogeenisarnastele ainetele. Punase ristiku 
mesi, ensüümide ja mineraalide varaait, annab jaksu ja elujõu-
du. Ränirikas põldosi pinguldab ja tugevdab kudesid ja nahka. 
Elujõust ja veest pakatav kalanhoe niisutab tugevalt. Valge lii-
lia niiskust hoidvad mugulad aitavad sama teha ka nahal. Nagu 
Saksamaa Bad Bentheimi spaast pärit mineraalsooladerikas ve-
sigi, mida on sajandeid kasutatud naha niiskusesisalduse taasta-
miseks. Maailma üht vanimat, hõlmikpuu lehtede tõmmist soo-
vitasid füüsilise ja vaimse seiskuse korral juba keskaegsed Hiina 
raviraamatud. Rubiin, auväärne tervendavate omadustega vää-
riskivi, parandab naha vereringet. Haruldane sinine turmaliiin 
aitab saavutada sisemist küpsust, merevaik aga lahti lasta vanast 
nii emotsionaalsel kui muul tasandil. Päikeseenergia kehastust, 
kulda, saab voolida imeõhukeseks ilma, et see praguneks. Kuna 
ka nahal on võime venida, sobib kullaleht nahahooldustoode-
tesse imeliselt. Hõbedat sisaldav argentiit aga parandab vedeli-
ke liikumist, ergutab naha taastumisvõimet ja kingib noorusli-
ku jume. 

www.drhauschka.ee

Dr. Hauschkalt naistele vanuses 40+

Nüüd on Dr. Hauschka kosmeetika olemas kõikides Ülikooli 
Apteekides üle Eesti ja ka Haapsalus asuvas Tervisepoes

Apteekidesse on 
müügile jõudnud uus 
antibakteriaalne suuvesi 
Listerine
Listerine on ohutu ja efektiivne suuvesi pikaajaliseks igapäe-
vaseks kasutamiseks võitlemaks hambakatuga ja parandamaks 
igemete seisundit. Kindlustamaks kogu suu puhtuse ja hamba-
katuvastane kaitse 24 tunniks, loputage suud kaks korda päe-
vas antibakteriaalse suuveega Listerine. Listerine aitab hävitada 
baktereid ka raskesti ligipääsetavates kohtades.

Küsi uut toodet apteekidest!

UudistootedUudistooted

Protexin® PROTECT
Protexin® PROTECT on kolmekordse toimega 
probiootikumide kompleks koos prebiootikumide 
ja küüslauguga. Protexin® PROTECT sobib erine-
vate kõhuprobleemide korral, antibiootikumiravi 
ajal ja järgselt, toitumis- ja keskkonnmuutuste kor-
ral ning reisimisel. Toode omab efektiivsemat mõju 
viirusinfektsioonide perioodil ja immuunsuse 
tõstmiseks.

Sesame oil-ratiopharm
Sesame oil-ratiopharm 10 ml ninasprei

Koostis: 100% seesamiõli

Näidustus: Nina limaskesta kuivuse korral. Koorikute eemaldamiseks

Kasutamine: 1–3 pihustust mõlemasse ninasõõrmesse kolm korda 
päevas. Esmasel kasutamisel pumbake mõned korrad, et pudel muu-
tuks kasutusvalmiks. Pihustamisel hingake läbi nina.Vältige õli sattu-
mist riietele.

Säilitada toatemperatuuril.

Meditsiiniseade

Seesamiõli on hea kasutada ka koos nohuvastastaste vahenditega, mis 
kuivatavad nina limaskesta.   

UUSUUS
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Taago Tubina nimi ei pruugi 
kõigile tuttav olla. Kes aga teat-
rit armastab, teab, et tegemist 

on multifunktsionaalse mehega Ees-
ti kultuuris ja teatris. Võrus sündinud 
ning aprilli alguses oma 37. sünnipäe-
va tähistanud Taago on lõpetanud Vil-
jandi Kultuurikolledži teatrikateedri 
(1994), täiendanud ennast EHI teatri-
õppetooli I lennu juures (1994–1996) 
ja on praegu EMTA lavakunstikooli 
magistrant. Ta on töötanud Vanalinna 
Koolis teatriprogrammi õpetajana ning 
aastail 1996–2000 Tartu Lasteteatris 
näitleja ja lavastajana. aastal 2001 asu-
tas ta Võru Teatriateljee, mille kunstili-
ne juht on tänapäevani. 

Lavastajatööd on Taago peale Võru 
Teatriateljee teinud ka Eesti Draama-

Anna teatrile sõrm, 
võtab terve käe
Jaanika Liinar

teatris, Ugalas, Vanemuises, Tartu Las-
teteatris jm. Näitlejana on Taago Tubin 
osalenud Lembit Petersoni, Mart Kam-
puse, Anne Türnpu, Kalev Kudu, Mati 
Undi, Merle Karusoo, Tõnu Lensmen-
di jt lavastustes. Paaril korral on ta kätt 
proovinud ka Eesti Rahvusringhäälin-
gu raadioteatris kuuldemängulavasta-
jana.

Taago, kes sa oled, kas 
lavastaja, näitleja, teatrijuht, 
kuuldemängumeister või 
hoopis tõlkija? 

Identifi tseerin end ikka lavastajamõt-
lemise kaudu. Nood ülejäänud iden-
titeedid tulenevad sellestsamast vaate-
punktist. Selleks, et lavastada ennast 

huvitavaid materjale, oli vaja oma 
teatrit ja nii tekkis Võru Teatriateljee. 
Need materjalid on omakorda tekita-
nud teine kord vajadust tõlkida ja dra-
matiseerida. Raadioteater on andnud 
aga lavastaja kujutluspiltidele võima-
luse levida teistsuguse meediumi läbi. 
Näitleja roll on jäänud vaeslapse ossa, 
sellega ma aktiivselt enam ei tegele. 

Oled mitu näitlejatööd teinud 
teiste lavastajate käe all. Nüüd 
ütled, et see pool on unarusse 
jäänud. Kas sa ei tunne igatsust 
ise tagasi lavale minna? 

Kui see igatsus on, siis mingi osadus-
vajaduse järele, tunde järele olla üks 
lüli loodavas lavamaailmas.

Soome kriitik Hilkka Eklund 
on nimetanud sind eestlasest 
etnokosmopoliidiks. Oskad sa 
mõtestada, mida ta selle all 
mõtles?

Võin spekuleerida, et küllap on ta pi-
danud silmas seda, et olen tegelenud 
nii eesti (Andrus Kivirähk, Madis Kõiv 
jt) kui muu maailma dramaturgiaga 
(Arthur Miller, Suzanne Osten, Jus-
si Kylä tasku, Conor McPherson jt), 
sünteesides lugusid võimaliku lokaalse 
keskkonnaga (siit ka näiteks võru keele 
kasutamine teatriateljees tehtud lavas-
tustes). Vormiliselt olen ühtpidi ürita-
nud teha hästi lihtsat, väheste vahen-
ditega teatrit, teistpidi aga katsetada 
erinevaid uudseid teatrimeetodeid, olla 
kontaktis nn maailmateatriga.

Kas Võru, kus sa elad ja 
teatriateljeed juhid, ei jää 
muust Eestist liiga kaugele? 
Kõik koonduvad pealinna, sina 
mitte. Mis sind Võrus hoiab? 

Oleneb, mida selleks Eestiks pidada. 
Kui Eesti ongi Tallinn, siis jääb ta lo-
gistiliselt muidugi kaugele – üks ots 
on juba üle kolme tunni sõitu. Men-
taalses mõttes on aga võib-olla just siin 
parem sellele Eestile pihta saada. Näi-
teks elab ja tegutseb hää tuttav Peeter 
Laurits Kütiorus, selles mõttes ju veel 
suuremas perifeerias, olles aga samal 
ajal maailmamastaabis tuntud kunst-
nik ning sealhulgas pidevalt Tallinna 
näituste kaardil. Pealinna mineku põ-
hilisim argument, mida olen kuulnud, 
on see, et seal on rohkem võimalusi. 
Ise olen pidanud suureks võimaluseks 
ja proovikiviks luua ning panna toimi-
ma siin teater, mis looks sündmusi nii 
tähendusrikkalt, et see ulatuks ka Tal-
linnani. Loomulikult ei saa ma samal 
ajal Võru-konteksti mingil juhul idea-
liseerida, sest raskusi on siin tegutse-
des küllaga (teatriateljee toimib Võru 
kultuurimaja Kannel struktuuriosa-
na, mis ühtpidi on hea, teistpidi mit-
te), mõttekaaslaste ring on väga piira-
tud ja ma valetaksin, kui ütleksin, et 
äramineku mõtteid mul olnud ei ole. 
Seesama kooslus aga ehk siis need ini-
mesed, kes moodustavad teatriateljee 
trupi, on praegu jätkuvalt peapõhjus 
siin töötada. 

Ajad Võrus võrukeelset asja. 
Kas sind võib oma kodukoha 
patrioodiks nimetada?

Eks nimetada ikka võib, kuigi ega ma 
ennast sellena ei taju. Võrukeelse asja 

ajamine ei ole kunagi olnud eesmärk 
omaette. Keel teatrilavastuses on ikkagi 
üks tööriist teiste seas. Aga muidugi on 
tore, kui õnnestub laiemale kultuurili-
sele ärkamisele kaasa aidata.

Mis nägu on Võru Teatriateljee? 

Peeglisse vaadates näen seal üht väi-
kest, kuid elavat ja loominguliselt ärk-
sat ning otsiva vaimuga inimkooslust, 
vahepeal väsinud, kuid ikkagi rõõmsat. 
Ühtki lavastust ei tee nad niisama, teat-
ri tegemise pärast, vaid püüavad leida 
mingi tugevama sõnumi.

Kuidas üldse sai teatrist sinu 
elu osa?

Mingi teadlik valik see nüüd küll ei ol-
nud, vaid üsna juhuslik. Keskkooli lõ-
puni ei tundnud ma teatri vastu min-
git huvi, valmistusin minema õppima 
ajalugu. Siis sattusin aga sõprade kut-
sel teatristuudiosse, mida juhendas Ka-
lev Kudu ja mille tegevus osutus nii 
maailma avardavaks, et veidi aega hil-
jem avastasin end Viljandi Kultuuri-
kolledži teatrikateedrist. Mäletan, et 
kui kateedrijuhataja Lembit Peterson 
sisse astumiskatsetel küsis, mida ma ka-
vatsen sealt saadava haridusega peale 
hakata, siis vastasin, et loon oma tru-
pi. See innustus on niimoodi siiamaa-
ni kestnud. Teatri puhul köidab jätku-
valt võimalus tegelda inimesega, luua 
tähendusi ja maagiat, peatada aega. 
Võib-olla tekkis see isiklik tõmme teat-
ri poole sellest, et ma ei olnud just väga 
sotsiaalne indiviid, vaid pigem kinnine, 
kellele suhtlemine valmistas mõnikord 
parajat piina. Teatri läbi olen saanud 
mingi vajaliku kommunikatsioonika-
nali ning see on ehk mõjunud teraapi-
lisena, isiksust vabastavana. 

Mis sai sinu ajaloohuvist? 

See elab edasi peamiselt lugemise kau-
du, kuid väljendub aeg-ajalt ka teatri-
töödes. Näiteks puudutas möödunud 
suvel teatriateljees lavastatud Madis 
Kõivu näidend „Castrozza“ otsapidi ka 
Võru ajaloolise suurkuju mustkunst-
nik San Martino de Kastrozza lugu. 
Ugalas sügisel lavale jõudnud „Runa-
ri & Kyllikki“ aluseks on aga Soome 
kriminalistika ajaloo kuulsaimad seni 
lahendamata mõrvalood. 

Tehtud tööde eest on sind 
kolmel korral (2001, 2003 
ja 2007) tunnustatud 
Kultuurkapitali Võrumaa 
ekspertgrupi aastapreemiaga 

ning möödunud aastal pälvisid 
Kultuurkapitali näitekunsti 
sihtkapitali loomingulise 
stipendiumi „Ela ja sära“. Äsja 
andis Eesti Teatrikriitikute 
Ühendus Võru Teatriateljeele 
hea teatri auhinna. Kui olulised 
need preemiad sinu jaoks on? 
Kas tunnustus on sinu jaoks 
tähtis? 

Preemiad on olulised seepärast, et ai-
tavad natuke majanduskitsikust lee-
vendada, võimaldavad süüvida ja mõt-
teid koguda, loobuda tööpakkumistest, 
mida muidu tuleks teha raha pärast. 
Neil on kahtlemata ka tunnustav väär-
tus, mis seostub iseenesest teatud au-
küsimusega. Samal ajal tähtsustatakse 
seda fakti sageli üle, sest ühe loov isiku 
jaoks on siiski kõige olulisemad loo-
mingulised kordaminekud, mida ta ise 
tajub, ning see, kui keegi publiku seast 
tuleb ja ütleb, et teda asi tõeliselt puu-
dutas.

Siit edasi – kas kuulsus on 
tähtis? 

Ma ei arva, et lavastaja mingi erili-
ne kuulsus või kuidagi eriliselt tuntud 
peaks olema. Tema puhul on pigem 
tähtis usaldusväärsus (mis kajastub ka 
näiteks võimes üllatada) nii trupi kui 
ka publiku jaoks.

Tubina perekonnanimi on 
helilooja Eduard Tubina 
kaudu tuntud mitte ainult 
Eestis. Kas sa tead, kust sinu 
perekonnanimi tuleb, kuhu su 
juured ulatuvad? 

Juured ulatuvad Alatskivi kanti Kokora 
valda, kus need ilmselt põimuvad heli-
looja omadega küll, kuid täpset sugulus-
uuringut ei ole jõudnud veel teha.

Kas oled endaga rahul? 
Millised on sinu parimad 
omadused ja kas on selliseid, 
mida sa arvad endal puuduvat, 
kuid väga tahaks, et need 
oleksid?

Kindlasti mitte ei ole rahul. Olen nõus 
Adolf Šapiroga, kes on kuskil öelnud, 
et enesega rahul on ainult idioot. Loo-
meinimese jaoks on enesega rahulolu 
mandumise märk. Parimad omadused 
on loodetavasti ausus, kompromissitus, 
idealism, perfektsionism, vastutustun-
ne. Samad omadused on teistpidi mui-
dugi minu suurimad deemonid. Võiks 
olla rohkem külma närvi ja ärivaistu.
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Mis väärtusi sa elus hindad? 

Meelerahu on see, mida ma arvan, et 
otsin nii endas kui ka teistes. See on 
see, mida ei tohi muidugi segi ajada 
enesega rahul olemise rahuga. 

Mis on sinu liikumapanev 
jõud? 

Püüan hoida end avatuna, et õiged as-
jad ise tee minuni leiaksid, ja siiamaa-
ni on see niimoodi olnud. Mis mind 
teatri puhul huvitab, on mingi mõtte, 

idee organiseerimine, millegi olulise te-
kitamine. Ilma selle huvita, niisama, 
töö mõttes lihtsalt ma lavastust teha 
ei oskaks ega tahakski. Seevastu nende 
teistsuguste asjade suhtes olen ma jäl-
le ilmselt küllaltki suletud. Teemadest, 
nii banaalselt kui see ka ei kõla, huvi-
tavad ikka need olulisimad asjad, nagu 
armastus ja vihkamine, surm ja teis-
poolsus, kunst ja kunstlikkus. Teatris 
on minu jaoks ääretult oluline atmo-
sfäär ja maagia.

Kas nalja peab ka elus saama?

Aga muidugi. Rõõm ei tohi ära kadu-
da ja nali on see, mis seda virgutab. 
Mis puutub teatrisse, siis võiksid ini-
mesed vaatajatena ka peenemale naljale 
rohkem avatumad olla. Tihti tundub, 
et teatripublik on kammitsetud min-
gist õigesti käitumise krambist ega jul-
ge oma spontaanseid reaktsioone val-
landada kartuses, et naerab järsku vale 
koha peal. Mind ajavad küll väga pal-
jud asjad naerma. 

PERSOON

Põhiline eesmärk

Praegu valmistutakse 1. septemb-
riks, mil tervishoius algab viieaastane 
ülemineku periood digitaalsetele doku-
mentidele. Mitmetes tervishoiuasutus-
tes on juba praegu paberdokumentat-
sioon muudetud arvutipõhiseks. Ent 
kõik digitaalse maailma infosüsteemid 
ei ole veel viidud ühtsesse süsteemi. See 
tähendab, et kõik arvutid tuleb pan-
na omavahel suhtlema, et saaks vajalik-
ku infot vahetada. “Tervishoid on suur 
ja info hästi spetsiifi line, sellepärast tu-
leb ta juppideks jagada. Ühelt poolt on 
standardimise töö, mida koordineerib 

Digitaalne süsteem 
ühtlustab andmed ja 
tõhustab infovahetust
Digitaalne tervise infosüsteem ehk e-tervis rakendub 1. septembrist. Täielikult minnakse digitaalsetele doku-
mentidele üle viie aasta jooksul. Töötatakse välja dokumendipõhised standardid, mida järk-järgult rakendatakse. 

E-tervise Sihtasutus ja mis järk-järgult 
läheb ka õigusruumi. Teiselt poolt pea-
vad tervishoiuteenuse osutajad suutma 
järgi tulla oma infosüsteemide arenda-
misega, nii et see ravitööd segama ei 
hakkaks. Kõigest sellest tulenevalt kes-
tab üleminekuperiood viis aastat. Tu-
lemus, mida tahame kõigepealt saavu-
tada, on infovahetus erinevate arstide 
vahel,” kommenteeris sotsiaalministee-
riumi e-tervise juht Kaja Kuivjõgi. 

Etapiline tegevus

Esimene samm tehakse juba käesole-
va aasta 1. septembril, mil rakenduvad 

standarditud saatekirjad ning ambu-
latoorne ja statsionaarne epikriis, kus 
printsiibiks on ühe arsti hinnanguliselt 
oluline info teisele arstile. Patsient sa-
tub oma probleemiga erinevate arstide 
juurde ja igaühel neist on oma spetsii-
fi ka. Inimene on aga tervik – üks häda 
mõjutab ka teist. Omamata vajalikku 
infot, puudub arstil patsiendist tervik-
pilt ning tal ei ole võimalik pakkuda 
head ravi. Digitaalsete saatekirjade ra-
kendumisega paraneb märgatavalt info 
vahetamise kvaliteet.

Teise sammuna võetakse ette eriala-
keskne lähenemine. Standarditud vor-

Marika Kusnets

E-TERVIS
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mi saavad lastega seotud tegevused: 
rasedus, sünd, lapse tervisekaart, ka 
elupõhine info kõikide vaktsineerimis-
te kohta. 

Kolmanda suure plokina standardi-
takse kiirabikaart, erakorralise juhtu-
mi dokumentatsioon ehk EMO tege-
vus. “Kuna erakorralisi juhtumeid võib 
ette tulla ka ambulatoorses võrgus, siis 
täidetav dokumentatsioon ei ole eri-
alapõhine, vaid ühtne kõigi erakorra-
liste juhtumite jaoks,” kommenteeris 
Kaja Kuivjõgi. “Veel tuleb standardida 
kogu vere infosüsteem, psühhiaatriaga 
seonduv ja laboriteenused ning lõpuks 
ka taastus- ja hooldusravi plokid. Jao-
tame need valdkonnad projektidesse ja 
püüame nende projektide kaudu katta 
kogu tervishoiusüsteemi – sünnist sur-
mani.” 

Digiregistratuuri funktsioonid

Digiregistratuuril on kaks suuremat 
eesmärki – tekitada ressursikeskus ja 
broneerimiskeskus.

“Registratuuri mõte ongi tegelikult 
tervishoiu ressursside parem juhtimi-
ne. Tahame analüüsida, kuidas olemas-
olevat ressurssi kasutatakse ja milliste 
meetoditega saaksime seda ressurssi pa-
remini rakendada – et ei jääks vabu oo-
teaegu, et ei oleks ebamõistlikke suu-
namisi, et ebaühtlase ravivajadusega 
inimesi ei suunataks ühele spetsialitee-
dile,” selgitas Kaja Kuivjõgi. 

Ressursikeskuse kõrval on teiseks suu-
reks eesmärgiks broneerimiskeskus. 
Tuleb teha kättesaadavaks informat-
sioon konkreetsele vastuvõtule regist-
reerimise kohta, et patsient ja arst saak-
sid registreerida digitaalses keskkonnas, 

ükskõik millise spetsialisti, juurde üks-
kõik millises raviasutuses.

“Virtuaalse üleriigilise järjekorra IT-
lahendus on praegu testimisel. See ra-
kendub samuti etapiviisiliselt. Kõige-
pealt tahame hakata informatsiooni 
jagama ambulatoorsete vastuvõttude 
kohta, edasi juba statsionaarse võrgu, 
uuringute ja protseduuride kohta. Di-
gitaalne ambulatoorne registreerimine 
hakkab tööle 1. septembrist,” sedastas 
sotsiaalministeeriumi e-tervise juht. 

Digiretsepti eelised

E-tervise Sihtasutuse meditsiinidoku-
mentide standardimise spetsialisti kon-
sultandi Virge Ottise sõnutsi lihtsustab 
digiretsept nii arsti kui apteekri tööd, 
ka patsiendil on hõlpsam ravimit välja 
osta. Digitaalse retsepti kõrval jääb al-
les ka paberretsept – et arst saaks kodu-
visiiti tehes vajadusel patsiendile kohe 
ka retsepti välja kirjutada. 

Digiretsepti kasutusele võtuga vähen-
datakse ka retsepti väljakirjutamisel tek-
kivaid võimalikke vigu. “Digiretseptile 
ei kirjuta arst enam soodustust. Seda 
teeb kesksüsteem – nende andmete jär-
gi, mis arst edastab, paneb haigekassa 
soodustuse. Arst märgib digiretseptile 
diagnoosi, ravimi ja annustamise,” sel-
gitas Virge Ottis. Digiretsepti kasuta-
des saab patsient valida ükskõik milli-
se apteegi, kust ravim välja osta. Selleks 
on tal vaja vaid ID-kaarti. Apteeker 
näeb kõiki patsiendile väljastatud ret-
septe. See hõlbustab apteekril patsiendi 
nõustamist erinevate ravimite võimali-
kest koostoimetest. Patsient saab välja 
osta just selle ravimi, mida ta parajas-
ti tahab. Digiloost saab arst ka tagasi-

sidet, millised ravimid tema patsient 
on välja ostnud ja oskab seetõttu adek-
vaatsemalt hinnata konkreetse patsien-
di ravi kulgu.

Süsteemi turvalisusest

Kuna digiloosse koondatakse inimes-
te delikaatsed terviseandmed, peab 
turva intsidentide tõenäosus olema 
nullilähedane. E-tervise Sihtasutuse 
infoturbe juhi Valdo Prausti hinnangul 
saab digilugu olema palju turvalisem 
kui praegu kasutatavad paberpõhised 
tervisekaardid.  Kõik projektiga seo-
tud isikud – nii meditsiinitöötajad kui 
ka patsiendid – peavad end autentima 
turvalise autentimisvahendiga, näiteks 
ID-kaardiga. “See peaks välistama olu-
korra, kus kellelgi õnnestub varastatud 
identiteediga süsteemi siseneda,” on 
turvaspetsialist veendunud.

Igast tegevusest – andmete lisami-
sest, muutmisest, vaatamisest jms – 
jääb maha kindel jälg, mida ei saa 
hiljem muuta ega parandada. “Iga ko-
danik saab näiteks patsiendiportaali 
vahendusel vaadata, kes on tema koh-
ta andmeid lisanud ja neid andmeid 
vaadanud. Andmete vaatamisõigus-
te väärkasutamised tulevad süsteemi 
turva monitoorimise käigus tavaliselt 
välja ning nendele järgneb karistus,” 
selgitas Praust.

Patsiendi andmed on kodeeritud – 
andmebaasis hoitavate ning salvestatud 
meditsiiniandmete korral on reaalsed 
isikuandmed asendatud süsteemisisese 
kokkuleppelise koodiga, mis ei võimal-
da nende andmete juhusliku avalikus-
tumise korral kindlaks määrata konk-
reetset isikut, kelle kohta need andmed 
käivad.

“Täiendavaks turvameetmeks, mis ta-
kistab andmete lekkimist, eriti just 
suuremahulist lekkimist kesksüstee-
mist, on andmebaasis olevate andme-
te krüpteerimine. Kõik kettale salvesta-
tud andmed on e-tervise kesksüsteemis 
krüpteeritud, nii et ketaste varguse, 
ebaseadusliku kopeerimise vm turva-
ründe korral meditsiiniandmete le-
ket ei toimu,” täpsustas Praust. “Kesk-
süsteemis toimub ka pidev jälgimine, 
mis võimaldab efektiivselt leida väär-
kasutamisi – näiteks kui meditsiini-
töötaja vaatab selliste patsientide and-
meid, kellega ta seotud ei ole. Samas 
aitab korralik seiremoodul koos sellele 
järgnevate efektiivsete tegevustega ära 
hoida keerukamaid ründeid, avastada 
need juba eos.”

Väiksed lapsed, väiksed mured; 
suured lapsed, suured mured
Eks see nii kipub paraku olemagi nagu tuntud ütluses: väiksed lapsed, väiksed mured; suured lapsed, suu-
red mured. Samas tundub uskumatuna, et lapsel üldse tõsiseid muresid olla saaks. Ainus mure on mängi-
da, kasvada ja vanematele hea laps olla.

Tegelikkuses on lood hoopis 
teised, selgus dotsent Lembit 
Mehilase loengusarjast „Kas 

on koolilapsel muret?”. Ajal, mil Ees-
ti rahvas tervikuna on hakanud ennast 
leidma ja näeb probleemidele lahendu-
si, on laste probleemid tema hinnan-
gul tõsisemaks läinud. Hädasolevaid 
lapsi ja noorukeid on tänapäeval palju. 
Millest saavad laste probleemid alguse, 
kuidas märgata mures ja depressioo-
nis last ning kuidas teda aidata – neile 
küsi mustele leiab vastused alljärgnevast 
loengu kokkuvõttest. 

Esmaselt mõjutab lapse psüühikat ema 
meelolu raseduse ajal ja pärast sünni-
tust. Kui ema on sünnitamise järel 

kurva meelne ning tegeleb lapsega vähe, 
on lapse valmisolek emotsionaalseks 
ebastabiilsuseks suurem. Väga tähtsad 
on lapse esimesed 15 elukuud, mil ilm-
nevad esimesed kaasasündinud tempe-
ramendialged. Sünnitusjärgses depres-
sioonis ema ei suuda lapsele edastada 
positiivsetele emotsioonidele reageeri-
mise oskust. Ta hoolitseb lapse eest küll 
füüsiliselt, kuid ei kudruta temaga ega 
anna edasi miimikat. Laps jääb kõige 
tundlikumal perioodil ilma emotsio-
naalsest kasvatusest. Väga oluline on 
emotsionaalne suhe vanemate ja sõpra-
dega ka koolieelses eas. 

Isiksuse arengu teine kriitiline etapp on 
6.–10. eluaasta, mil hakkavad tekkima 

iseloomualged ja enesekindlus. Kui last 
sel perioodil tõrjutakse, mõjutab see 
ääretult tema enesekindlust, koostöö-
valmidust ja iseloomu. 

Teismeliseeas hakkab iseloom kinnis-
tuma. See on emotsionaalsete väärtus-
te ümberhindamise aeg, kus oma mõju 
on ka hormonaalsüsteemi muutustel. 
Nooruk ei ole rahul oma kehaga, ta on 
kergesti haavatav ja päevakorda kerki-
vad hoopis teravamalt omaenese isik-
susse puutuvad küsimused. Kuna rahul-
olematus on pidevalt hinges, võivad 
ebakõlad noore inimese endast kiiremi-
ni välja viia. Kui ka suhted lähedastega 
jäävad sel ajal pinnapealseks, on laps 
oma hinnangutega üksi jäetud. Tähe-

Jaanika Liinar
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lepanu äratamiseks võivad tekkida arusaama-
tud haiguspuhangud, pidurdamatu lollitami-
ne ja nii edasi. Lapsele võib tunduda, et kodus 
hoolitakse tema õdedest ja vendadest rohkem, 
kuigi tegelikult pööratakse just temale peres 
kõige enam tähelepanu. Teine joon, mis võib 
välja lüüa, on võimu näitamine kõigi üle, kel-
lele jõud peale hakkab, alates noorematest las-
test ja lõpetades õpetajatega. Eelkõige võib see 
tekkida olukorras, kus vanemad nõuavad lap-
selt rohkem, kui tal eeldusi on.

Oma intellektuaalses arengus on praegused 
noored varasemate põlvkondadega võrreldes 
tunduvalt ees. Ka noorte füüsiline küpsemine 
on tänapäeval kiirem. Puudu jääb aga tunde-
kasvatusest ja sotsiaalsest küpsusest, mis tuleb 
sellest, et vanematel on laste jaoks vähe aega 
ning lapsed on üsna omapead. Koolistki ei 
leia laps tihti abi. Koolis märgatakse küll lap-
se probleeme, ent kogu aeg kulub õpetamise 
peale.

Psühhosomaatilistel haigustel ei ole ainupõh-
just, nende taga on nii füüsilised kui ka psüü-
hilised probleemid. Üks tänapäevale omaseid 
jooni on psüühikahäirete avaldumine mitte nii-
võrd hingeliselt, kuivõrd füüsiliselt – iivelduse, 
südamepekslemise, kõhuvalu ja kõrge vere rõhu 
näol. Eestlastel väljendubki depressioon atüü-
piliselt, st polegi muid häireid kui söögiisu ja 
kehakaalu muutused, pikem uneaeg, tahtma-
tus midagi teha, väsimus, raskustunne jalgades, 
kroonilised valud ja alles seejärel muud tund-
mused, näiteks see, et ei olda kellelegi vajalik. 
Dotsent Mehilase sõnul on psühhosomaatili-
se haiguse tunnustega patsient teistest konk-
reetsema mõtlemisega ja korralikum. Korraga 
võtab ta käsile ainult ühe asja ning pühendub 
sellele 100%. Kui see on valmis, alles siis asub 
ta uue kallale. Selliseid häireid esineb rohkem 
konkreetsetel ja täpsetel inimestel.

Depressioonil on palju sümptomeid ning noo-
ruki kurvameelsust oskab õigesti diagnoosi-
da üksnes kliiniliste kogemustega asjatundja. 
Kindlasti väärib aga igasugune varasemaga võr-
reldes teistsugune käitumine tõsist tähelepanu. 
Suur ohumärk on noore inimese ilma lõõpi-
mata jutt eluisu kadumisest. Ohumärgid on ka 
nooruki soovimatus sõpradega välja minna või 
televiisorit vaadata ning eelistada üksi olemist, 
põhjendamatu ärrituvus, nutuvalmidus, endast 
väljamineku hood, karjumine, agressiivsus, val-
midus alkoholi või narkootilisi aineid tarvita-
da ning seletamatud kodunt äraminekud. Kõik 
need on depressiooni tunnused. Järsult lange-
nud õpiedukus on ohumärk õpilasel, kes või-
mete poolest on enamaks võimeline. Nooru-
ki motivatsioon kahaneb, kõik on vaevaline, 
esineb tundmuslikke häireid (enesesüüdistus, 
alaväärsus, madal enesehinnang), mäluhäired 
ja keskendumisraskusi ning ka kehalise tervi-
se häireid: kõhu- ja peavalu, põhjuseta väikest 

palavikku, pidevat väsimust, liigset unisust, loidust ja 
anorektilist käitumist.

Laste puhul ei juhtu kunagi nii, et nad ei näeks paar päe-
va või nädala kestnud probleemist edasiteed. Noore ini-
mese enesetapp ei pruugi olla hoolikalt läbi mõeldud ja 
pikka aega ette kavatsetud. See peab olema pikk konf-
likt, millele laps muud lahendust ei leia. Tihti pannak-
se enesetapp toime näiliselt tühistel põhjustel, kuid see 
on alati pikaaegse probleemi või protsessi äkklahendus. 
Ei saa nõus olla väitega, et enesetapu teinud laps viis 
saladuse endaga kaasa. Psühholoogi väitel on noorukile 
kogu psühhopatoloogia piltlikult öeldes otsa ette kirju-
tatud, tuleb ainult osata lugeda. 

Tegelikult ei ole vanematel vaja kuigi palju teha. Sellest 
hetkest, kui laps on siia ilma tulnud, tuleb temaga rää-
kida ning mitte liialt kiirustada hukkamõistu, keeldude 
ja karistusega. Kui juhtub, et vanemad lähevad endast 
välja, tuleb lapsele hiljem selle põhjusi selgitada, öelda, 
et tema ei olnud süüdi, ning paluda vabandust. Lapsed 
mõistavad suurepäraselt. Mitte vähem tähtis ei ole ka 
lapse, tema vanemate ja kooli omavaheline kontakt. Tu-
leb omavahel rääkida, probleemid läbi arutada, süüdis-
tamise asemel leida lahendusi olukorra parandamiseks. 
Kindlasti on probleemsetele lastele vaja perearsti suure-
mat tähelepanu, keerukamatel juhtudel aga psühhiaatri 
nõustamist. Kui laps tunneb, et tema pärast muretsetak-
se ja tema eest hoolitsetakse, on ta lõpuks selle eest väga 
tänulik. Samas, kui lapsel on probleeme, ei saa kogu 
süüd veeretada ainult vanemate või kooli kaela. Põhju-
seks on siiski kogu ühiskonna tegemata jäänud töö.

Ükski asi pole iseenesest hea ega halb. Kõik oleneb sel-
lest, kuidas me sellesse suhtume. Inimene on stressis siis, 
kui ta n-ö suhtub üle, nii et ta tegutsemisvõime on hal-
vatud. Kui ei ole võimalik olukorda muuta, tuleb muuta 
suhtumist. Psühhoteraapia põhinebki sellel, et muude-
takse suhtumist. Psühhoravimitel on lõppkokkuvõttes 
sama toime. Oluline on patsiendile selgeks teha haigu-
se tekkemehhanism. Ta peab aru saama, et tema häire-
tes on suuresti süüdi ka negatiivne ja ekslik mõtlemine. 
Ravi peab olema kombineeritud: tablettravi ja psühho-
teraapia. Ravi on patsiendi kõige aktuaalsemate sümp-
tomite järk-järgult ja kiht-kihilt äravõtmine. Ravi alus-
tatakse tablettidega. Tänapäeva psühhofarmakonid on 
psühhiaatrite hinnangul üsna kõrvaltoimevabad. Pat-
sient saab ravimite abil realiseerida oma isiksuse potent-
siaali, oma võimeid. Ilma tabletita ei ole tal võimalik 
oma isiksust appi võtta, et probleemist üle saada. Arsti-
mitega saab mõjutada bioloogilisi, pärilikke ja tempera-
mendi omadusi, mille puhul psühhoteraapia tulemust 
ei anna. 

Täiskasvanu depressioon on lastetoa peegeldus täis-
kasvanueas. Adekvaatse ravita lapseea depressioon on 
hilisema depressiooni peamine riskitegur: 60%-l jätkub 
see ka täiskasvanueas. Kui miski on jäänud lapseeas korri-
geerimata, siis hiljem ei ole võimalik seda enam muuta. 
Tõsiselt kahjustunud isiksuse puhul on juba raske ära 
tunda põhjust, miks kõik nii on juhtunud. 

Kahtlemata on depressioon empaatiavõimega, inimlike 
inimeste probleem. Ratsionaalsed, kalgid ja kalkuleeri-
vad inimesed, kelle jaoks kaastunne on tundmatu asi, ei 
haigestu kunagi depressiooni.
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Noored, kui psühholoogiliselt ja sotsiaalselt mõ-
jutatavam ühiskonnagrupp, on viimasel kümnel 
aastal saanud mõtteviisi „uimasti aitab unusta-

da” olulisemaks riskigrupiks. Tänapäeval on tekkinud olu-
kord, kus noorem põlvkond omab mõnuainetest tunduvalt 
laiemaid teadmisi kui nende vanemad. Enamik vanematest 
teab küll „uimastite šampanjaks” peetavast kokaiinist, ecs-
tasyst või heroiinist, kuid vähem teatakse üha suuremat po-
pulaarsust saavutava huuletubaka või korgijoogi  toimest.

Huuletubakas ehk nuusktubakas või mokatubakas

Tänapäeval on klassikaline sigareti tõmbamine paljude noor-
te hulgas asendunud juba tunduvalt modernsema viisiga  – 
selleks on ülahuule ning igeme vahele imenduma pandav 
tubaka kuulike, mis tekitab lühiajalise mõnutunde.

Nii nagu ka muud tubakatooted, sisaldab huuletubakas niko-
tiini, mis põhjustab organismi sõltuvust. Huuletubakat os-
tes varitseb oht, et sinna on segatud ostja teadmata ka muid 
narkootilisi aineid, aga selliselt miksituna võib tavapärasest 
suurem kogus huuletubakat põhjustada krampe ja isegi sur-
ma. Huuletubaka tarvitamine loob soodsa pinnase vähi tek-
keks ning suureneb risk haigestuda suu-, neelu- ja kõhu-

Ilma 
mõnuaineteta 
on mõnusam
Inimese loomuomane soov elada võimalikult valutult, seab 
paljusid sõltuvusohtu sellest, mis aitab kasvõi hetketeks 
tuimestada elu valusat tegelikkust. Raskused inimsuhe-
tes, ebakindlus enese suhtes, ebaõnn koolis või ko-
dus – need on sagedasemad põhjused, mille tekki-
des tuntakse vajadust eemalduda reaalsusest ning 
unustada kõik see, mis ängistab. Sellist tunnet lei-
taks alkoholi kõrval üha enam mõnuainetest....

Merle Prangel

näärmevähki. Kindlaks on tehtud, et 
nuusktubakas sisaldab 28 vähkitekita-
vat ainet! 

Huuletubaka ainukese pooltargumen-
dina võib välja tuua selle, et suitsuvaba 
tubakatootena ei kahjusta huuletuba-
kas teisi inimesi, vaid ainult selle tar-
vitajat. 

Inimese, kes huuletubakat tarvitanud 
juba pikemat aega, on võimalik ker-
gesti ära tunda –  tema ülahuul pais-
tab tavalisest ebaloomulikum ning 
tema suust tuleb huuletubakale omane 
halb hingeõhk. Ka tekitab mokatuba-
kas oma ohvri ülahuule alla pikaajali-
sel kasutamisel kõva saapatalla sarnase 
kooriku. 

Nuusktubakas on keelatud kõigis 
Euroopa Liidu riikides, välja arva-
tud Rootsis (ja osaliselt ka Norras). 
Euroopa Liit aktsepteerib Rootsi puhul 
nuusktubaka kasutamist osana Rootsi 
rahvuslikust pärandist.

GHB  (noorte slängis ka 
geebekas, kork, laks ja korgijook)

Korgijook on tänapäeval noorte hul-
gas väga laialt levinud mõnuaine, mis 
tekitab taevaliku heaolutunde – jooki 
tarbinu on ülevas meeleolus, ta naerab 
pidevalt ja on ülemäära jutukas. Kor-
gijoogi omapäraks on see, et tal ei ole 
alkoholile või mõnele muule mõnu-
ainele omast lõhna ehk ta on täies-
ti lõhnavaba. Korgijoogiks kutsutakse 
jooki seetõttu, kuna seda manustatak-
se keeratava korgiga pudeli korgist um-
bes 5 ml kaupa.  Selle värvitu, lõhnatu 
ja soolase maitsega vedeliku mõju algab 
10 minuti kuni tunni aja jooksul ning 
kestab 2–3 tundi. 

Korgijook on üks neist ainetest, mida 
koos silmatilkade ja ketamiiniga on 
nimetatud vägistamisdroogideks. Et 
korgijook põhjustab mõne aja pärast 
peale manustamist tugevat lihaste lõt-
vust, saab jooki tarbinud ja reaalsus-
taju kaotanud inimest kergelt vastu 

tema tahtmist seksuaalselt ära kasuta-
da. Et peale korgijoogi mõju kadumist 
võib selle tarbinu jääda paaritunnisesse 
süga vasse unne, on hiljem suuri rasku-
si sellele eelnenud sündmuste meenu-
tamisega.  Korgijook on salapärane ka 
seetõttu, et tema testimine organismis 
ei anna tulemusi – see teeb nõutuks nii 
arstid kui kriminaalasjade uurijad.

Korgijoogi ületarbimine tekitab tõsi-
seid kõrvalnähte nagu teadvuse kaotus, 
pettekujutelmad, krambid ja hingamis-
häired. Kui korgijooki tarbitakse koos 
alkoholiga on üledoosi saamise tõenäo-
sus väga kõrge – mõnu ja surma põh-
justava doosi piir on sellisel juhul pea 
olematu.  Korgijoogi jääknähud võivad 
kesta kuni 10 tundi.

Nii nagu ka muid mõnuaineid, ei saa 
ka korgijooki ostes kontrollida sel-
le puhtust ja kangust. Seetõttu on  
kõrvale kalded selle koostises põhjusta-
nud sagedasti suus söövituskahjustusi. 
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Hoia silmi kui silmatera
Tänapäeva meditsiin tunneb mitmeid haigusi, mis ei ahelda inimest küll haigevoodisse, kuid ometigi võivad 
need haigused erineval moel halvendada inimese elukvaliteeti. Selleks, et aru saada, kuivõrd hea tunne on 
olla terve, ei pea alati kogema tugevat valu. Heaolutunde võib elimineerida ka pidev kuid tülikas ebamuga-
vustunne mõnes Teie organis. Näiteks silmades.

Kindlasti olete tundnud seda 
ebameeldivat tunnet, mis te-
kib võõrkeha sattumisel sil-

ma. Kui aga selline tunne ei taha ega 
taha Teid maha jätta ning sümptomi-
teks on ka silmade punetus, on ilmselt 
tegemist ühe tänapäeval enim levinud 
(moe)haigusega – kuiva silma sündroo-
miga. 

Inimese silma sarvkest vajab pidevat 
niisutamist pisarate abil. Kuiv silm te-
kib juhtudel, kui silmade sarvekes-

lik pisaratevool võib tekkida juhtudel, 
mil silma sarvkest on ärritatud juba 
niivõrd, et pisarad hakkavad jooksma 
nn käsklust saamata. Samas ei kanta 
pisaraid vajamineval hulgal sarvkesta-
le laiali, vaid nad „hakkavad ajama üle 
silmaääre”. Ka ei vasta pisarad oma loo-
mulikule koostisele või aurustuvad nad 
normaalsest kiiremini. Seega ei ole ise-
eneslikust pisaratevoolust kasu, vaid 
pigem kahju. 

Keda ohustab kuiv silm?

Kuiva silma sündroomi otseseks riski-
grupiks on inimesed vanuses 40+. Sel-
line „looduslik valik” on tingitud asja-
olust, et selles vanuses muutub inimese 
pisaranäärmete talitlus – väheneb pisa-
rate eritus ja muutub nende kvaliteet.

Raseduse, rinnaga toitmise ja ülemineku-
perioodi hormonaalsed muutused või-
vad samuti põhjustada vähenenud pi-
saraeritust.

Puudulik pisarate produktsioon võib 
olla tingitud ka mõningatest üldhai-

gustest. Kõige enam seostatakse kui-
va silma sündroomi nn Sjögre-

ni tõvega, mida iseloomustab 

organismi kõigi limaskestade kuivus. 
Tegemist on süsteemse sidekoehaigu-
sega, millega kaasnevad muuhulgas ka 
sülje- ja pisaranäärmete puudulikkus. 

Kuiv silm võib tekkida ka mitmete ra-
vimite (nt antidepressandid, kõrgvere-
rõhu ravimid, hormonaalsed preparaa-
did, diureetikumid, rasestumisvastased 
ravimid) pikaajalise tarvitamise kõrval-
mõjuna. 

Kuiv silm on probleemiks paljude-
le kontaktläätsede kandjatele. Läätse-
de kasutamisel võib silmade kuivus-
tunnet veelgi süvendada nende ebaõige 
hooldus või läätsede kasutusajast mitte-
kinnipidamine.

Inimestel, kelle töövahendiks on arvu-
ti, esineb silmade kuivust kordi enam. 
Kõrgendatud tähelepanuga arvuti-
kuvari jälgimine vähendab oluliselt sil-
made pilgutamise sagedust. Teada on, 
et arvutikasutajad pilgutavad silmi vä-

hem kui 10 korda minutis. Normaalne 
silmade pilgutamise sagedus on aga 22 
korda minutis. Miks on silmade pilgu-
tamise sagedus nii olulise tähtsusega? 
Silmade pilgutamisel niisutatakse silma 
kattes seda pidevalt pisaravedelikuga ja 
toites nii pidevalt silma sarvkesta. 

Kuiv silm ohustab ka inimesi, kes töö-
tavad kaasaegsetes võimsate ventilat-
sioonisüsteemidega ruumides, sest sel-
liselt tekitatud õhk kuivatab silmi 
liigselt. 

Lastel siiski kuiva silma sündroomi nii 
kergesti ei teki. Ülemäärane telerivaata-
mine või arvutikasutus võib lastel põh-
justada pigem silma siselihaste pinge, 
mis võib põhjustada peavalu ja näge-
mise halvenemist. 

Kuiva silma sündroom ei ole 
väljaravitav

Et kuiva silma sündroom ei ole välja-
ravitav, aitavad haigust leevendada mit-
med apteegis pakutavad ravimid. Mil-
lised täpselt, selles aitab orienteeruda 
Kuressaare Ülikooli Apteegi proviisor 
Ingrid Aulik.

ta niisutamiseks ei jätku piisavalt pi-
saravedelikku või selle koostis ei vasta 
füsioloogilistele omadustele. 

Kuiva silma sümptomiteks võivad 
olla veel:

• silmade kiire väsimine ja ajutine 
udusem nägemine

• veniv lima pisarakoostises

• valu silmade pilgutamisel

• silmade valguskartus

Kuigi haiguse nimi on „kuiva silma 
sündroom”, võib see haigus väljenduda 
ka lakkmatus pisaratevoolus. Iseenes-

Merle Prangel
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Ei näe teravalt?

Kaitske oma silmi
enne kui on hilja!
Ocuvite peatab Teie silmade vananemise.

Me elame tänapäeval kõrgema vanuseni, kui see meie sil-
madele „jõukohane” on. Seega pole ime, et paljud inimesed 
märkavad ligikaudu 40-aastaselt, et liiklusmärgid muutuvad 
äkki hägusamaks, ajalehte tuleb lugedes hoida silmadest 
kaugemal või ei näe me enam nii hästi hinnasilte lugeda. 
Järeldus: vajate kõigepealt silmaarsti või optiku abi. Esimesed 
prillid on ilmne viide silmade vananemisele.

Lisakoormus silmadele
Töö arvutiekraani ees, autode heitgaasid, ebatervislik 
toitumine, stress, suitsetamine, alkohol ja kohvi – kõik see 
koormab ja kahjustab meie silmi. 

Tõestatud toime
Ocuvite Lutein’i näol on väljatöötatud tablett, mis tugevdab 
meie silmi, et nägemine püsiks võimalikult kaua. 

Hoolitsege oma 
silmade eest juba 
varakult, et terav 
nägemine püsiks kaua.

Ocuvite Lutein annab 
Teie silmadele uue jõu.

Ocuvite on müügil apteekides!

Ocuvite Lutein sisaldab järgmisi mikrotoitaineid:

luteiin, zeaksantiin, vitamiin E, vitamiin C, seleen, tsink.

Kommenteerib YA 
Kuressaare apteegi 
proviisor Ingrid Aulik

Kuiva silma sündroomi leevendamiseks sobivad häs-
ti apteegis müüdavad kunstpisarad. Kunstpisarad on 
oma nimetuse saanud sellest, et nad on oma koos-
tiselt ja toimelt lähedased loomulikule pisaravedeli-
kule. 

Kunstpisaravedelikku müüakse üksikannustena pa-
kendis, mis teeb nende kasutamise väga mugavaks. 
Oluline on ka see, et selliselt pakendatud preparaa-
did ei sisalda säilitusaineid. 

Kunstliku pisaravedeliku preparaate kasutatakse ta-
valiselt vastavalt vajadusele üks kuni kolm korda  
päevas (vajadusel või arsti nõuandel ka sagedamini), 
tilgutades kumbagi silma korraga ühe tilga. 

Mõned silmapilgutused peale tilgutamist aitavad 
kunstpisaral paremini silma pinna katta.

Niisutavaid silmatilku võib kasutada regulaarselt ja 
ka ennetavalt. Regulaarne kasutamine on soovitatav 
inimestele, kelle töövahendiks on arvuti või kes vii-
bivad pidevalt konditsioneeritud õhuga ruumis.

Kunstpisaraid saab apteegist osta ilma retseptita. 

Lisaks tilkadele leiab apteegiriiulilt ka samasuguse 
toimega silmageele. Geeli eeliseks võrreldes tilkade-
ga on selle pikemaajalisem silmas püsimine. Arves-
tada tuleks aga seda, et geel võib nägemise mõneks 
ajaks ähmasemaks muuta.

Üks sagedasemaid naistearsti poole pöördumise põhjuseid tänapäeval on genitaalkandidoos ehk tupeseen. 
See on haigus, mille tekkepõhjuste kohta levib mitmeid valearusaamu, mis vajaksid mõningast selgitust.

KANDIDOOS
Merle Prangel
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Intiimhügieeniks:
Femigel – 3%-lise teepuuõlisisaldusega loo dus lik 
vaginaalne preparaat tupekuivuse, bakteriaalse- ja 
seeninfektsiooni korral.

Kehapesugeel – Virgutav geel kõigile naha-
tüüpidele. Värskendab väsinud ning ketendavat 
nahka ja taastab niiskustasakaalu. Sobib ka 
intiimhügieeniks.

Australian Bodycare nahahooldus-
toodetes kasutatakse erakordselt 
nahasõbralikku ja samas aktiivse 
toimega teepuu (Malaleuca alter-
nifolia) õli.

Teepuu õli on looduslik antiseptik, 
mis tagab igapäevase nahahool-
duse hügieenilisuse ja tugevdab 
naha im muun süsteemi.

Saadaval apteegis.

– 3%-lise teepuuõlisisaldusega loo dus lik 
vaginaalne preparaat tupekuivuse, bakteriaalse- ja 

– Virgutav geel kõigile naha-
tüüpidele. Värskendab väsinud ning ketendavat 

Kandidoos on naise normaal-
se mikrofl oora hulka kuuluva 
pärmseene Candida albicansi 

poolt tekitatud põletik. Tupeseent teki-
tavad bakterid on ka iga terve naise or-
ganismis, ometigi ei põhjusta need alati 
põletikku. Teatud tingimuste olemas-
olul algab aga pärmseene liigne voha-
mine, tänu millele saab alguse põleti-
kuline protsess. 

Pärmseene poolt põhjustatud põletik 
võib olla naise tupes, kuid võib kandu-
da ka välistele suguelunditele. Harvem 
lokaliseerub kandidoos ka rindade all 
või sügavamates nahavoltides (seda just 
tüsedamatel naistel).

Kandidoosi tekkepõhjused

Kandidoosi teket soodustavad seisun-
did, mis naise organismi mingil viisil 
nõrgestavad. Ainuüksi stress, ülepinge 
või liigne alkoholitarbimine on piisa-
vad faktorid selleks, et pärmseen liig-
selt aktiviseeruks ning hakkaks põhjus-
tama ebameeldivaid vaevusi.

Kandidoosi ühe põhilisema tekkepõh-
jusena nähakse ka keskkonnamuutusi. 
Naise õrn organism ei suuda alati säili-
tada tasakaalu olukorras, kus ümbritsev 
keskkond on väljunud loomulikkuse 
piiridest ja üleküllastunud kõikvõi-
malikust keemiast. Kandidoosi võivad 
vallandada tampoonid, pesukaitsmed, 
kasu tatav pesuvahend või sünteetiline 
pesu.

Kandidoosi olulisemateks riskifaktori-
teks peetakse ka hormoon- või antibak-
teriaalset ravi. Antibiootikumid iseene-
sest ei tekita tupeseent, vaid ägestavad 
seda. Antibiootikumid ravivad küll 
haigusttekitavaid baktereid, kuid hä-
vitavad ka organismile kasulikud sa-
profüüdid. Seetõttu langeb organismi 
vastu panuvõime ja tavaline mikrofl oo-
ra võib muutuda patoloogiliseks. 

Kandidoosi all kannatavad tihti ka 
rasestumisvastaseid tablette kasutata-
vad naised. Ei ole harvad ka juhud, kus 
emakasisese spiraali paigaldamine kut-
sub esile pärmseene liigse vohamise. 

Kandidoos võib aktiviseeruda ka rase-
duse ajal. 

Naise vanuse tõustes väheneb nais-
suguhormooni östrogeeni tase ning 
organism ei suuda glükogeenist toota 
küllaldaselt piimhapet tupe normaalse 
pH tagamiseks. See on põhjuseks kan-
didoosi levikul ka üleminekuperioodil 
ja peale seda. Sageli kutsuvad pärm-
seene vohamise esile organismi muud 
haigus seisundid. Kindlaks on tehtud, 
et kandidoos esineb sagedamini rasvtõ-
be ja diabeeti põdevatel naistel.

Kandidoosi tunnused

Kandidoosile on omane tupe limaskes-
tade lõhed ja/või turse, rohke kohupii-
mataoline valgevoolus. Üheks kõige 
esmasemaks tunnuseks pärmseene liig-
sest vohamisest on vägagi ebameeldiv 
kihelus suguelunditel. Kandidoosiga 
võib kaasneda ka urineerimise ja sugu-
ühte valulikkus.

Kandidoos meestel

Kui naisel on kandidoos genitaalidele 
tekkinud, võib see vahekorra ajal kan-
duda edasi tema partnerile. Ometigi ei 
ole aga tegemist otseselt suguhaiguse-
ga, vaid sugulisel teel leviva haigusega. 
Meestel avaldub kandidoos kas naha-
lööbena suguelundil või kusitipõleti-
kuna. Kaebuste ja haigusnähtude puu-
dumisel meespartnerit üldjuhul ravida 
vaja ei ole. Kui aga naisel muutub seen-
haigus krooniliseks ja hakkab väga sa-
geli korduma, siis peaksid ravi saama 
mõlemad partnerid üheaegselt. Seen-
haiguse raviga meestel tegelevad eel-
kõige dermatoveneroloogid.

Kuidas kandidoosi ravida?

Tervetel naistel, kellel tekib pärmseente 
ülekasv tupes, mööduvad kandidoosi-
ga seotud vaevused üldjuhul mõnepäe-
vase raviga, jätmata seejuures püsivat 
kahjustust. 

Haiguse kordumise vältimiseks on aga 
oluline tuvastada Candida albicansi vo-
hamist soodustavad tegurid. 

Seni ei ole leitud preparaati, mis ra-
vib kandidoosi täielikult välja. Kui 
kandi doos taandubki mingiks ajaks, 
siis haigust mõjutavate faktorite akti-
viseerumisel võib haigus taas ägeneda. 
Ometigi on nii mitmeidki võimalusi 
hoidmaks ära uue põletiku tekke:

· Tuleks kasutada pH-taset kontrol-
li all hoidvat intiimpesuvahendeid 
ja vältida kõrge keemilise koostise-
ga pesuvahendeid. 

· Jälgida toitumist – toiduga saab säi-
litada organismi normaalset sei-
sundit. Pärmseened „kardavad” 
bio jogurteid, kuid „armastavad” 
pärmil põhinevaid toiduaineid.

· Ka liigne pesemine ei ole soovitav – 
sellega rikutakse loomulik pH-tase 
tupes.

KANDIDOOSKANDIDOOS
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Lumi läinud ...
... ravišampooniga

Käsimüügiravim. Pakendid ja toimeaine sisaldus: Ravimvorm ja toimeaine: šampoon 60 ml ja 120 ml šampooni sisaldab ketokonasooli 
20 mg/g  (2%). Tootja: Merckle GmbH, Saksamaa. Müügiloa hoidja: ratiopharm GmbH, Saksamaa. Täiendav informatsioon: ratiopharm, 
Akadeemia 19, tel. 683 8006, e-post info@ratiopharm.ee, www.ratiopharm.ee

Ketoconazol-ratiopharm
ketokonasool

Näidustused:
Peanaha seborroiline dermatiit 
ja Pityriasis capitis (peakõõm). 
Kasutamine:
Ainult välispidiseks kasutamiseks. Šampoon mas-
seerida peanahale, lastakse toimida 3...5 minutit 
ja siis loputada. Juukseid ja peanahka tuleb pesta 
2 korda nädalas 2...4 nädala jooksul.

Tähelepanu! Tegemist on ravimiga. Enne tarvitamist lu-
gege tähelepanelikult pakendis olevat infolehte. Kaebuste püsi-
mise korral või ravimi kõrvaltoimete tekkimisel pidage nõu arsti 
või apteekriga.

Naha valged laigud
Nele Nurmik
nahaarst, kliinik Esmed OÜ

„Mis see on?”

Ei ole vist rohkem hämmeldunud il-
mega patsiente kui need, kes saavad 
arsti vastuvõtul teada, et nad on hai-
gestunud värvilisse kliiketendustõppe. 
Selle sõnaühendi kinkisid meedikutele 
fi loloogid, kellel seekordse ponnistuse-
ga panna maakeelde ladinakeelne diag-
noos Pityriasis versicolor läks asja tegelik 
olemus peaaegu täielikult tõlkes kadu-
ma. 

Tegemist on nakkusliku, naha pinnal 
leviva seenhaigusega, mille tekitaja on 
pärmilaadne seeneke Malassezia furfur 
ehk Pityrosporum ovale. Haigus kuu-
lub keratomükooside ehk marrasknaha 
pindmises osas kulgevate seennakkuste 
hulka, ta ei levi kunagi sügavale nahka 
ega organismi.

Põevad enamasti need, kes palju higis-
tavad, samuti mingi kroonilise nak-
kushaiguse all kannatajad. Haigestu-
mist soodustavad ka suhkruhaigus, 

kilpnäärmehaigused, millega kaasneb 
ületalitlus, organite siirdamine ja sel-
lele järgnev eluaegne ravimite tarvita-
mine, immunosupressiivsete vahendite 
rakendamine kasvajate raviks, kasva-
jad ise, sissevõetavate hormoonravimi-
te pikaajaline tarvitamine ning kaua 
kestvad antibiootikumikuurid. Eel-
nimetatud üldhaigustele on viimasel 
kümnendil lisandunud nn tsivilisat-
siooni hüvedest tingitud nakatumine, 
sest ujulates, veekeskustes, treeningu-
ruumides, spaades ning reisidel lõuna-
poolsetesse piirkondadesse domineerib 
niiske ja soe keskkond, mis on nakkus-
likele seentele, sealhulgas kliiketendus-
tõve tekitajale, suurepäraseks paljune-
mistingimuseks. Kui kasutada päeva 
jooksul keha üldhoolduseks mitu kor-
da leeliselisi pesemisvahendeid ja kare-
dat nuustikut, siis eemaldub nahalt li-
pofi ilne kiht ning värav seenhaiguse 
sissetungiks ongi valla.

Mis silmale näha on?

Enamasti kehatüvele, kaelast kuni 
kube meni, ent ka kätele tekivad koo-
rega kohvi värvi teravalt piirdunud lai-
gud vaheldumisi valgete laikudega. Osa 
neist võib ka veidi ketendada. Haigu-
se alguses on nahal vaid mõni laigu-
ke, mis sageli jääb patsiendile märka-
mata, eriti neis kohtades, kuhu silm ei 
ulatu. Ajapikku tekib laike üha juur-
de, nad laatuvad üksteisega, moodus-
tades väljakujunenud haigusvormide 
puhul laialdasi maakaarditaolisi naha-
lööbeid. Need lööbed ei sügele, ei lõh-
na ebameeldivalt ega põhjusta haigele 
mingeid muid subjektiivseid vaevusi. 

Mida silmale näha ei ole

Naha sarvkihis leidub pärmseentele 
iseloomulikke seeneniite ehk pseudo-
mütseele. Kuna seeneke kasutab oma 
elutegevuseks naha sarvestunud rakke, 
toitudes sarvainest ehk keratiinist, siis 
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kasutab ta maksimaalselt ühes piirkon-
nas kogu n-ö toiduse, selle koha sarv-
kiht kerkib nahalt lahti ning hakkab 
ajapikku ketendama. 

Haigustekitaja Malassezia furfur sisal-
dab lipoksügenaasi, mis oksüdeerib 
omakorda naha rasu küllastumata rasv-
happed dikarboonhapeteks. Viimased 
inhibeerivad melanotsüütide ehk pig-
mendirakkude türosinaasi. See põhjus-
tab omakorda pigmendi ehk melaniini 
teket ja nii tekivadki mittepigmentee-
ritud laigud.

Kuna nahal tekkivaid erinevaid pig-
mentatsioonihäireid nagu nende põh-
juseidki on palju, siis tuleks vähegi 
kahtlasi pigmentatsioonimuutusi tähel-
dades õige diagnoosi panekuks pöör-
duda nahaarsti vastuvõtule. Erinevate 
nahahaiguste põdemise järgsete, viti-
liigo ja nakkuslike nahahaiguste puhul 
tekkivate pigmentatsioonihäirete va-
hel suudab vahet teha ainult spetsialist, 
kellel on professionaalsetele oskustele 
ning kogemustele lisaks kasutada va-
jaduse korral laboratoorsed diagnosti-
kavõimalused. Õige diagnoos annab ka 
õige ravi, kusjuures värvilise kliiketen-
dustõve raviskeemi kuuluvad retsepti-
ravimid ning arsti antud ravijuhis. Kui 
ravi teha hoolikalt, on võimalik värvi-
lisest kliiketendustõvest paraneda, kus-
juures ka valged laigud ei jää igaveseks 
valgeks. Kui eelmisel rannahooajal tek-
kis haigestunud nahale tugev pruuni 
ja valge kontrast, siis pärast korralikku 
ravi saab nahk päikest võttes jälle üht-
laselt jumekaks. 

Kes pole aga haigestunud, kuid kuu-
lub loo alguses nimetatud riskirühma 
või on juba haigusega kokku puutu-
nud, ravi saanud ning soovib edaspidi 
mitte haigestuda, see peaks regulaarselt 
kasutama apteegis käsimüügis olevaid 
šampoone, mis sisaldavad seenhaiguse-
vastaseid profülaktilisi vahendeid. Vii-
maseid tunnevad apteekrid hästi, need 
on alati müügil ning nende kasutami-
ne on lihtsamast lihtsam.

Söömine kui haigus
Viimastel aastakümnetel on suurenenud söömishäirete anorexia nervosa ja bulimia nervosa esinemis-
sagedus. Mis on söömishäire ja millised on ravivõimalused?

Jaanika Liinar

Eestis on võrdselt probleeme nii 
ülekaalu kui ka alakaaluga. Esi-
mesele pööratakse rohkelt tähele-

panu, kuid alakaalu ohtudest on jut-
tu vähe. Noored, kes haigestuvad, on 
parasjagu kasvueas ja kehakaalu suh-
tes väga tundlikud ning ei ole harul-
dane, et tehakse erinevaid märkusi ke-
havormide muutumise kohta. Oluline 
on ka meedia kaudu saadav teave. Sa-
geli ei osata näha, milliseid tagajärgi 
võivad anda dieedisoovitused, saleduse 
rõhutamine või kõhna keha idealisee-
rimine. Söömishäirete tekkel on palju 
põhjusi: geneetilised, perekondlikud, 
psühho loogilised, bioloogilised ja kul-
tuurilised. Tihti tuleb ette ka seksuaal-
sest ahistamisest tingitud häireid. 

Bulimia nervosa

Buliimiat esineb anoreksiast märksa 
rohkem, nende suhe on 3:1. Haigestu-

jad on tavaliselt naised ning buliimias-
se haigestutakse hiljem kui anoreksias-
se. Kui anorektilise patsiendi tunneb 
kaugelt ära, kuna ta on väga kõhn, siis 
buliimiahaige on normaalse kehakaa-
luga, paistab väga hea välja ning hai-
gust ära tunda on raske. 

Buliimiat põdev patsient on küll nor-
maalse kehakaaluga, kuid tema keha 
tajumine ja mõttemaailm on väga tu-
gevalt häiritud. Buliimiku eneseväär-
tus põhineb kehakaalul ning kogu ta 
mõtlemine keerleb ainult ümber söö-
mise – kuidas, kui palju ja mida ta 
sööb. Kehakaalu säilitamise eesmärgil 
peetakse pidevalt dieete, paastupäevi 
või lausa nälgimisi. Tavaliselt lõpevad 
seda laadi toidupiiramised ülesöömise-
ga, kuid need ei sarnane liigsöömisega 
näiteks mõnikord jõulude või sünni-
päevade ajal. Buliimiku liigsöömine on 
hoog, kus lühikese aja jooksul süüak-

se hästi kiiresti ära väga suur hulk toi-
tu ning selliseid asju, mida tavaliselt ei 
sööda. Süüakse üksinda ja teiste eest 
salaja. Pärast säärast söömingut tunne-
vad buliimiahaiged süümepiinu ja nad 
väljutavad söödud toidu ebatervisli-
kult. Niisuguse käitumisega häiritakse 
elektro lüütide ainevahetust ning orga-
nismist viiakse välja suur kogus vajalik-
ke ained.

Buliimia on kehaliste ja vaimsete tü-
sistustega ohtlik haigus, tekitab dep-
ressiooni, unehäireid, madalat enese-
hinnangut ja suitsiidimõtteid. Patsient 
häbeneb ja varjab oma haigust lau-
sa mitu aastat. Arstilt otsitakse abi al-
les siis, kui tekivad kehalised vaevused, 
kuid ka siis püütakse oma söömishar-
jumusi varjata ning ravitakse tagajärgi. 
Buliimia on sarnane sõltuvushaigusega 
ja seda tuleb ka samamoodi käsitleda.Värviline kliiketendustõbi

Kommenteerib YA Pärnu 
apteegi proviisor Karin 
Alamaa-Aas

Kliiketendustõbi ei ole kindlasti mitte tuntud haigus, kuid siiski üsna le-
vinud. Diagnoosi ja ravi peab selle haiguse puhul määrama kindlasti arst. 
Väga suure ulatusega lööbe puhul kirjutavad arstid suukaudseid seene-
vastaseid preparaate, kuid ravitakse ka kreemide ja šampoonidega. Kuid 
milline ravi kellele kõige parem on, peab otsustama siiski arst. Meie saa-
me soovitada käsimüügist ketokonazoli sisaldavat šampooni, mida tuleks 
veidi aega peal hoida ning siis maha pesta. Kuur peaks kestma vähemalt 
kaks nädalat,. Käsimüügist saab pakkuda ka klotrimazoli ja terbinafi i-
ni sisaldavaid kreeme. Ravimit määritakse õhtuti ja ravi peaks kindlas-
ti kestma kaks nädalat.

NAHAHAIGUS
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Anorexia nervosa

Anoreksia on noorte haigus, mida 
põeb elanikkonnast 1–3%. Et viima-
sel ajal on anoreksiaga haiglasse pöör-
dumiste arv suurenenud, võib öelda, et 
tegu on kasvava probleemiga. Sarnaselt 
buliimiaga tekib ka selle haiguse puhul 
patoloogiline hirm kehakaalu suure-
nemise pärast, tuntakse end suurema-
na, kui tegelikult ollakse. Mingil hetkel 
tekib anorektikul vajadus hakata oma 
söömist piirama, et selle kaudu kõh-
naks saada. Mida kõhnemaks ta jääb, 
seda kõrgemaks tõuseb eneseväärtus, 
inimene tunneb end tugevama, tubli-
ma ja tahtejõulisemana. Lõpuks kaob 
üldse vajadus toidu järele ning see võib 
asenduda vajadusega näljatunde järele. 
Iga väiksemgi toidukogus tekitab hir-
mu ja paanikat. Et veelgi kaloreid põle-
tada, hakatakse tegema palju füüsilist 
treeningut. 

Suuresti muutub ka anorektikute käi-
tumine. Nad sulguvad endasse, ei nae-
ra enam, kapselduvad ja on üksikud. 
Ümbritsevad ei pruugi alguses neist 
muutustest arugi saada, vaid peavad 
seda elustiiliks. Anoreksiat põdev ini-
mene ei taju seda ise üldse haigusena 
ja eitab probleemi olemasolu. Ka teis-
te tähelepanu tõrjub ta eemale ega võta 
abipakkumisi kuulda. 

Kui haigus on väga kaugele arenenud 
ja väljenduvad juba kaasuvad hai-
gused, jõuab anoreksiaga 
patsient üldjuhul 
ravile ikkagi 

teiste initsiatiivil ning arstide, psühho-
loogide ja perekonna tõsiste jõupingu-
tuste tõttu. 

Söömishäirete korral on laboratoorsed 
uuringud sageli pikka aega normaal-
sed, kuid käitumine ja sümptomid vii-
tavad selgelt haigusele. Et naisel kõik 
hormoonid normaalselt töötaksid, on 
vaja, et KMI oleks vähemalt 19. Söö-
mishäiretega patsientide seisundid on 
tihti kroonilised, rasked ja eluohtli-
kud. Nad vajavad kiiret sekkumist ja 
ravi spetsiaalsetes üksustes. Kogemu-
sed on näidanud, et sageli jõuavad pat-
siendid ravile suhteliselt hilja. Tihti on 
häired kestnud juba aastaid, kuid eri-
nevatel põhjustel on arsti juurde minek 
edasi lükatud. Kuigi neist haigustest 
teatakse praegu rohkem kui varem, ta-
kistab ravile pöördumist häbitunne ja 
väär arvamus, et tegemist ei ole haigu-
se, vaid halva harjumusega. Igasugust 
kehalise tervise häiret peetakse oluli-
semaks. Sageli otsitakse abi alternatiiv-
meetoditest, sest on säilinud mõninga-
ne häbi minna psühhiaatrikliinikusse. 

Anorexia nervosa korral on tähtis toitu-
mise taastamine ning bulimia nervosa 
korral on oluline käitumist suunates 
korraldada söömine regulaarseks. 

Terapeutiline töö tähendab tööta-
mist nii patsiendiga eraldi kui ka pere-

konnaga. Bulimia nervosa korral 
tähendab see eeskätt kognitiiv-käitu-
misteraapia kasutamist, sest see mee-
tod on söömishäirete ravimisel osu-
tunud efektiivseks. Esimesed nädalad 
kuluvad toitumise reguleerimisele, 
info andmisele ja toitumise nõustami-
sele. Tähtis on sel perioodil jätta ära 
väljutav käitumine. Õige teave haigu-
se, toitumise ja väljutamise tagajärge-
de kohta on üks ravi osa. Kognitiiv-
käitumisteraapia järgmised faasid, mis 
hõlmavad ebaratsionaalsete mõtete ja 
arusaamade vaidlustamist, peaksid toi-
muma päevakeskuses või ambulatoor-
ses etapis. Bulimia nervosa korral taas-
tatakse toitumine haiglas, kui esinevad 
elektrolüütide ja/või ainevahetuse tasa-
kaalu tõsised häired, sage väljutav või 
multiimpulsiivne käitumine (alkoholi 
kasutamine, enda vigastamine, näppa-
mine), raske olukord perekonnas, tõsi-
ne suitsiidoht või depressioon. Bulimia 
nervosa ravi koos erinevate etappidega 
kestab tavaliselt 4–5 kuud.

Anorexia nervosa korral rakendatakse 
18aastastel ja vanematel patsientidel sa-
muti kognitiiv-käitumisteraapiat. Noo-
rematel on vahel kasu pereteraapiast või 
perekonna nõustamisest. Teraapiatega 
püütakse suurendada patsiendi moti-
vatsiooni ja vajadust olukorda muuta. 
Söömishäiretega patsientidel on tähtis 
kaasata teraapiasse ka perekond. Viis, 
kuidas nad saavad hakkama problee-

mide lahendamisega, on otsusta-
va tähtsusega. Eesmärk on 

aidata teistel pereliikmetel leida jõu-
du ühiseid strateegiaid välja töötada, 
et haige hakkaks normaalselt toituma. 
Et suunata toetus õigetesse raamidesse, 
on vaja mõista haiguse olemust. Söö-
mishäiretega patsient on perekonna-
liikmetele raske katsumus ning tekitab 
palju vastandlikke tundeid. Ravimees-
kond ja perekond peaksid leidma ühi-
se keele ega tohiks anda katteta luba-
dusi. Sageli tuleb käituda n-ö patsiendi 
soovide vastu, mis võib olla vajalik sel-
leks, et ületada haigusega seotud vastu-
panu. Anoreksia ravi võib koos erine-
vate etappidega kesta 1–5 aastat. Ravi 
kordamine on osutunud vajalikuks ees-
kätt vähese efektiivsuse, pikaleveninud 
juhtude ja raske perekondliku olukor-
ra tõttu.

Ohtlikus seisundis oleva tervisega ini-
mene ei saa samal ajal õppida ega tööl 
käia. Vahel on vaja jätta klass vahele, 
võtta ülikoolist akadeemiline puhkus 
või töökohalt haigusleht. Et olukor-
da parandada, on vaja aeg maha võt-
ta ja tegelda oma terviseprobleemidega. 
Kuna patsiendid ei tunne tihti ennast 
haigena või peavad olulisemaks õppi-
mist ja töötamist, siis on vaja muuta 
nii patsiendi kui ka perekonna suhtu-

mist. Mida kauem on häire püsinud, 
seda raskem on seda ravida ja prog-
nooski on seetõttu halvem.

Tihti on enesetunne raviga paranenud 
ning siis katkestatakse koostöö. Te-
kib petlik arusaam, et patsient saab ise 
hakkama ja tema tervis on korras. Ta 

ei jätka enam pidevat ravi, vaid pöör-
dub arsti poole ainult siis, kui seisund 
on oluliselt halvenenud. Söömishäi-
re sümptomid kipuvad ikka korduma, 
kui igapäevaelus tekivad stressiolukor-
rad ning puudub oskus oma emotsioo-
ne reguleerida. Söömishäirete puhul on 
vajalik pikaajaline ja järjekindel ravi.

ANOREKSIA JA BULIIMIA
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Mida me mõistame naha 
loomuliku vananemise all?

Naha loomulik vananemine algab tasa-
pisi kolmekümnendates eluaastates 
ning see jaotatakse laias laastus kaheks: 
naha endogeenseks ja eksogeenseks va-
nanemiseks.

Endogeense vananemise käigus lõd-
venevad keratinotsüütide (naha sarv-
rakud) vahelised sidemed, õheneb epi-
dermis ning üha väljendunumaks saab 
nahajoonis. Tekib kuivus, mis on tin-
gitud higinäärmete hulga ning ka rasu-
erituse vähenemisest. Nahas langeb 
karvafolliiklite hulk, tekib halle juuk-
seid, küüneplaadid õhenevad. Ligikau-
du 1% aastas väheneb elastsete kiu-
dude hulk ja kollageeni kogus nahas. 
Samas aga sõltuvalt kehapiirkonnast, 

Viis küsimust nahaarstile
muutub õhenedes või paksenedes naha-
alune rasvkiht.

Eksogeense vananemise ilmingud on 
seotud paljuski ultraviolettkiirguse toi-
mega nahale. Silmale nähtavaks muu-
tuvad nahakuivus, solaarlentiigo, tilga-
kujuline hüpomelanoos, kortsud, 
elastoos (kollakamaks muutuv jume), 
teleangiektaasiad, vanaduspurpura, se-
niilse keratoosi kolded ning üksikud 
suured mustad komedoonid.

Lisaks UV-kiirguse toimele annavad 
oma osa naha vananemise kiirendami-
seks veel suitsetamine, elukeskkonna 
saaste, pikaajaline oskamatu kosmee-
tikatoodete kasutamine ning ebaõiged 
magamis- ja toitumisharjumused.

Mis on kseroos?

Kseroos (kuivnahksus, asteatoos) on 
naha vananemise enamlevinud tunnus, 

millega kaasneb varem või hiljem ka 
naha sügelus. Eakatel inimestel on kse-
roos tingitud keratinotsüütide tekke ja 
küpsemisprotsessi aeglustumisest ning 
sarvrakkudevaheliste sidemete nõr-
genemisest. Kõik see teeb naha pinna 
kare daks ning on silmale nähtav valkja 
peene ketendusena. Oma osa lisab ka 
higi- ja rasunäärmete loid talitus: eriti 
jääb vajaka lipiide, mis aitaksid nahka 
siledana hoida.

Mis tekitab nahakuivust 
noortel inimestel?

Aktiivseid eluviise harrastades kaasneb 
higierituse suurenemine. Ebameeldi-
vate kehalõhnade eemaldamiseks peab 
ennast tihedamini pesema. Kui kasuta-
takse tihti, palju ja kontsentreerituna 
leelise reaktsiooniga pesemisvahendeid, 
muutub peaaegu olematuks lipiidikiht. 
Rasunäärmetel kulub uue tootmiseks 
ligi pool ööpäeva ning enne kui nad 
jõuavad oma „taastustööga” lõpule, 
on uus leelisedoos juba mõju avalda-
da suutnud. Ülipopulaarsed spa-protse-
duurid ning veekeskustes pakutavad 
mõnud sunnivad kogu organismi pal-
ju vedelikku kaotama. Vee puhastami-
seks kasutatavad meetodid aga mõjuta-
vad tahes-tahtmata tema koostist, see 

omakorda kuivatab nahka väljastpoolt 
veelgi. Kokkupuutest majapidamiskee-
miaga kannatab enamasti käte nahk. 
Hea, kui asi piirdub vaid nahakuivu-
sega, hullem on hooletusest tekkinud 
nahahaigusi ravida. Kaitsekinnaste ka-
sutamine oleks enesestmõistetav! Noo-
remate naiste naha kuivust ja rasusust 
mõjutab ka hormonaalsete kontratsep-
tiivide kasutamine.

Milliste enamlevinud haiguste 
põdemisega kaasneb kuiv 
nahk?

Tsivilisatsiooni hädaks kuulutatud di-
abeet toob endaga varem või hiljem 
kaasa kuiva naha, erilist tähele panu 
peaksid korrektsele nahahoolduse-
le pöörama ka inimesed, kellel esineb 
kilpnäärme talitluse häireid. Paljude 
neuroloogiliste tõbedega patsiendid 
kannatavad närviinnervatsiooni ja vere-
varustuse puudulikkuse tõttu nahakui-
vust. Dermatoloogias vajavad  nii ravi 
ajal kui ka remissiooniperioodil eri-

hoolt psoriaasi, atoo-
pilist dermatiiti, al-
lergilisi nahahaigusi 
ja aknet põdevad pat-
siendid.

Kuidas aidata 
nahakuivuse 
vastu?

Väga oluline on õige 
ja sobiv nahahooldus-
toodete valik, mille 
juures üldse mitte viimasel kohal ei ole 
ka toote esteetilisus ja kasutusmuga-
vus. Kseroos taandub, kui pesemiseks 
kasutada mitte leeliselisi, kreemi, õli või 
looduslikke pehmendavaid geele sisal-
davaid apteegi kosmeetikasse kuuluvaid 
pesemis vahendeid. Enamik valikust on 
mõeldud just tihedamat pesemist har-
rastajatele. Peale pesemist vajab nahk 
pehmendamist, kusjuures parima efekti 
saab kohe peale kuivatamist veidi niis-
kele nahale kantud ihupiimadest-kree-
midest. Kui nahk vajab intensiivsemat 
niisutamist, siis tuleks kasutada ureat 
sisaldavaid tooteid. Oluline on teha  
nahahooldus kohe peale vee keskuse või 

spa-protseduu-
ride külasta-
mist (juhul kui 
instruktsioon 
p ro t s e d u u r i 
teostamiseks ei 
määra teisiti).

Pidev korrekt-
ne apteegi na-
h a h o o l d u s -
k o s m e e t i k a 
kasutamine peaks 

olema neile, kelle üldhaigestumisega 
kaasneb nahakuivus, elustiili iseene-
sestmõistetavaks osaks.

Allergiliste naha- ja limaskestade hai-
guste all kannatajatele on pea ainuvõi-
malikuks lahenduseks kasutada lõhna-
vaba nahahooldust.

Dermatoloog Nele Nurmik

LOODUSKOSMEETIKA



36 37



38

Чрезмерное измождение 
и стресс на работе
Работа – это неотъемлемая часть нашей 
повседневной жизни. Работой мы 
зарабатываем на кусок хлеба на столе и 
на крышу над головой. Если же мы не 
можем правильно оценить свои силы, 
то возникает переутомление, наступает 
истощение физических и духовных сил 
или возникает стресс. До измождения 
люди доводят себя из желания быть 
лучше, чем другие. Между чрезмерным 
измождением и истощением физических 
и духовных сил существует определенная 
разница. В первом случае человек долгое 
время перегружен работой и плюс к этому 
сам устанавливает жесткие требования 
к себе в плане результатов работы, а 
во втором случае многое зависит от 
отношения самооценки и выполнения 
работы. Духовное истощение означает то, 
что человек устал от работы или рабочего 
места без всякого риска для личной 
самооценки. 

Персона
Имя Тааго Тубина, вероятно, известно не 
всем. Те же, кто любит театр, знают, что 
речь идет об универсальном человеке 
в культурной и театральной жизни 
Эстонии. Тааго родился в Выру и закончил 
кафедру театрального искусства Колледжа 
культуры Вильянди, продолжил обучение 
на кафедре театрального искусства EHI 
(в первом выпуске) и сейчас является 
магистрантом театрального училища 
EMTA. Он работал учителем театральной 
программы в Школе Ваналинна, а с 1996 
по 2000 год – актером и режиссером в 
Тартуском Детском театре. В 2001 году 
он основал Выруское Театральное ателье, 
художественным руководителем которого 
он и является по сей день. 

Цифровая система упорядочит 
данные и улучшит обмен 
информацией
С 1-го сентября начнет работу 
посвященная вопросам здоровья 
электронная инфосистема под названием 
E-tervis («Электронное здравоохранение»). 
Переход на документы в электронном 
формате полностью завершится в 
течение 5 лет. Электронный рецепт 
упростит работу как врачей, так и 
аптекарей; самим пациентам также будет 
проще выкупать лекарства. Наряду с 
электронным рецептом, в ходу также 
останется бумажный рецепт, чтобы при 
необходимости врач мог сразу выписать 
его пациенту во время домашнего визита. 
При использовании электронного рецепта 
уменьшается вероятность ошибок при его 
выписывании. На электронном рецепте 
врач больше не будет указывать категорию 
льготной цены – вместо него это быдет 
делать центральная система. Больничная 
касса будет устанавливать льготную 
цену на основании полученных от врача 

данных. На электронном рецепте врач будет 
указывать диагноз, медикамент и дозу.

Детские проблемы
В жизни, к сожалению, часто бывает 
именно так, как говорится в известной 
поговорке: маленькие дети – маленькие 
проблемы, большие дети – большие 
проблемы. Ведь единственной заботой 
ребенка должно быть то, как поиграть, 
повзрослеть, и быть хорошим ребенком 
для своих родителей. В реальность все 
совсем по-другому, как следует из серии 
лекций доцента Лембита Мехиласа «Есть 
ли заботы у детей школьного возраста?». 
Во времена, когда эстонский народ начал 
находить себя и видеть решения проблем, 
детские проблемы, по его оценке, стали 
более серьезными. Сегодня имеется много 
попавших в затруднительную ситуацию 
детей и подростков. С чего начинаются 
проблемы детей, как заметить попавшего в 
трудную ситуацию и впавшего в депрессию 
ребенка, и как ему помочь. 

Наслаждаться жизнью можно и без 
наркотиков
Сложности в человеческих отношениях, 
отсутствие уверенности в себе, личные 
неудачи в школе или дома – вот наиболее 
распространенные причины, по которым 
возникает чувство необходимости 
отстраниться от реальности. Для этого, 
наряду с алкоголем, все чаще прибегают 
к наркотическим средствам. Молодые 
люди, которые являются наиболее 
восприимчивой в психологическому и 
социальному влиянию группой общества, 
за последнее десятилетие превратились в 
наиболее существенную группу риска в том, 
что касается образа мышления «наркотики 
помогают забыть». На сегодняшний 
день сложилась ситуация, когда молодое 
поколение имеет существенно более 
глубокие знание о наркотиках, чем их 
родители. И если большинство родителей 
имеет определенное представление о 
«шампанском среди наркотиков» - кокаине, 
ecstasy или о героине, то им гораздо меньше 
известно о влиянии набирающего все 
большую популярность жевательного 
табака или «жидкого экстази» (GHB).

Синдром сухих глаз
Вам, несомненно, знакомо это неприятное 
ощущение, когда в глаз попадает 
посторонний предмет. Если же это 
ощущение не хочет вас покидать, и плюс 
к этому наблюдается покраснение глаз, то 
скорее всего имеет место одно из самых 
распространенных на сегодняшний день 
заболеваний – синдромом сухих глаз. 
Роговица человеческого глаза нуждается 
в постоянном увлажнении с помощью 
слез. Синдром сухих глаз возникает в том 
случае, если количества слезной жидкости 
не хватает для увлажнения роговицы 
глаза, или если ее состав не соответствует 
физиологическим качествам. Симптомами 
синдрома сухих глаз могут также являться: 
быстрое уставание глаз и временное 
затуманенное зрение, вязкая слизь в 
слезной жидкости, боль при моргании и 
чрезмерная чувствительность глаз к свету.

Кандидоз
Генитальный кандидоз, или вагинальная 
грибковая инфекция, является одной из 
самых распространенных причин обращения 
пациентов к гинекологу. Это одно из тех 
заболеваний, причины возникновения 
которого часто неверно истолковывают, 
и их необходимо пояснить. Кандидоз – 
это воспаление, вызванное входящим 
в естественную микрофлору женского 
организма дрожжеподобным грибком. 
Бактерии, вызывающие вагинальную 
грибковую инфекцию, также входят в 
естественную микрофлору женщины, но 
постоянно воспаление они не вызывают. 
При наличии определенных условий, однако, 
начинается чрезмерное размножение 
дрожжеподобных грибков, благодаря которому 
и начинается воспалительный процесс. 

Разноцветный лишай
«Что это такое?!» Пожалуй, нет пациентов 
с более удивленным выражением лица чем 
те, которым на приему у врача сообщают, 
что они заразились разноцветным 
лишаем. Речь идет об инфекционном 
распространяющемся по поверхности кожи 
грибковом заболевании, возбудителем 
которого является дрожжеподобный 
грибок. Данная болезнь относится к 
возникающим на поверхности эпидермиса 
грибковым заболеваниям и никогда не 
проникает глубже в кожу или в организм. 
К предрасполагающим факторам относят 
повышенную потливость, некоторые 
хронические кожные заболевания, а 
также диабет, заболевания щитовидной 
железы, пересадку органов и последующее 
пожизненное принятие лекарств, 
применение иммунодепрессивных средств 
для лечения опухолей, сами опухоли, 
долговременный прием внутренних 
гормональных препаратов и долговременные 
курсы антибиотиков.

Связанные с принятием пищи болезни
За последние десятилетия чаще стали 
встречаться случаи заболевания такими 
расстройствами пищевого поведения 
как anorexia nervosa и bulimia nervo-
sa. Что такое расстройство пищевого 
поведения и какие имеются возможности 
лечения? Булимией страдают, как правило, 
женщины, и заболевание происходит 
позже анорексии. Если людей, страдающих 
анорексией, довольно легко определить 
из-за их чрезмерной худобы, то те, кто 
страдают булимией, имеют нормальный 
вес тела и очень хорошо выглядят, отчего 
распознать болезнь довольно трудно. Как и 
при булимии, в случае анорексии возникает 
патологическая боязнь набрать лишний 
вес, и человеку кажется, что он больше, 
чем он есть на самом деле. В определенный 
момент у больного  анорексией возникает 
необходимость ограничивать свой прием 
пищи и таким образом сбросить вес. Чем 
худее становится такой человек, тем больше 
повышается его самооценка. В конце концов 
пропадает всякая необходимость в пище, 
взамен которой приходит необходимость 
испытывать чувство голода. Даже самые 
маленькие порции пищи приводят к 
возникновению паники и страха. 
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TO MAKE LOVE LONGER BETTER

Teaduslikes uuringutes heaks kiidetud kolme aktiivse toimeaine - L-argi-
niin, Pycnogenol ja tauriin - kombinatsioon, mis aitab saavutada paremat 
seksuaalset naudingut ja rahuldustunnet. 

Mehe seksuaalse naudingu ja rahuldustunde saavutamise eelduseks on 
hästi toimiv verevarustus. Patenteeritud kombinatsioon - Pycnogenol 

ja L-arginiin - toetab verevarustust ja toob värskust 
seksuaalellu. Regulaar ne Preloxi kasutamine aitab 
vähendada ebaõnnestumiste riski ja muudab seksi 
taas nauditavaks. 

Prelox - vabadus kogeda seksuaalset naudingut 
igal ajal ja kohe.

www.prelox.com

Kindel valik  
• Preloxiga läbiviidud kliinilises 

uuringus oli 81% osalejatest 
toote toimeefektiga rahul*

• Prelox on loodud kasutades Nobeli 
preemiaga hinnatud teadussaavutusi meeste 
seksuaaltervise valdkonnas

• Prelox on patenteeritud toode

Miks kasutada Preloxit?
Prelox kujutab endast ohutut, 
looduslikku ja keemiavaba moo-
dust mehe seksuaalse rahulolu ja 
võimekuse suurendamiseks. See 
suurendab organismi võimet saa-
vutada ja säilitada erektsiooni. Ja 
see omakorda aitab kaasa kindlus-
tundele, et te koos oma partne-
riga olete võimelised saavutama 
suuremat seksuaalset rahuldust.

Kas Prelox on ohutu?
L-arginiin on looduslik amino-
hape, mis on ohutu ka suurtes 
annustes nagu näiteks 30 grammi. 
Pycnogenol on looduslik ja ohu-
tu antioksüdant, mida saadakse 
prantsuse merimänni koore ekst-
raktist.

Kuidas Preloxit võtta?
Esimesel kahel nädalal võtta kaks 
tabletti kaks korda ööpäevas, see-
ga kokku neli tabletti ööpäevas. 
Seejärel üks tablett kaks korda 
päevas, et säilitada paranenud 
seksuaalset võimekust.

Millal võib oodata preparaadi 
maksimaalset toimet?
Preloxi maksimaalne toime peaks 
saabuma pärast neljanädalast ka-
sutamist. Te leiate, et sek suaalne 
erutus ja erektsioon teki vad ker-
gemini ning erektsioon kestab 
pikemat aega.

Prelox on toidulisand. 
Müügil apteekides.

UUS TOODE 

MEESTELE

Prelox® 
- ja seks kestab kauem!

* Lamm Steven, Schoenlau Frank, Roh-
dewald Peter. Prelox for improvement 
of erectile function: A review European 
Bulletin of Drug  Research, Volume 11, 
No. 3, 2003.
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