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Näo punetus võib tekkida kiiresti ja kaduda sama märkamatult, kuid mõnikord
jääb see püsima või tuleb üha kergemini tagasi. Kuum ruum, sport, emotsioonid
ja temperatuurimuutus võivad põhjustada tavalist õhetust. Pidev punetus, kipitus,
põletikulised kolded või nähtavad peened veresooned vajavad juba teistsugust
tähelepanu.

Professionaalse ilukliiniku väärtus tuleb esile siis, kui nähtavat muutust ei
käsitleta automaatselt kosmeetilise puudusena. Kui punetus püsib või kapillaarid
muutuvad nähtavaks, aitab lavie.clinic professionaalse kliinilise hindamise kaudu
eristada diagnoosi vajavat seisundit ja esteetiliselt korrigeeritavat muutust.
Kliiniku Lumecca IPL-protokollis hinnatakse muu hulgas nahafototüüpi, hiljutist
päikeseekspositsiooni, ravimeid, tundlikkust ja veresooneprobleemi tüüpi.

Miks üks punetav nägu ei tähenda üht diagnoosi
Punetus kirjeldab nähtavat muutust, mitte selle põhjust. Seetõttu on oluline
vaadata, kui kaua värvimuutus kestab, mis selle käivitab ja kas sellega kaasnevad
muud sümptomid. Ka ärritus tugevast kosmeetikast või kahjustunud nahabarjäär
võib anda punetuse, mis väliselt meenutab rosaatseat.

Ajutine õhetus taandub

Tavalise õhetuse korral laienevad pindmised veresooned ajutiselt. Nägu võib
punetada pärast treeningut, kuuma dušši, külmast sooja ruumi tulekut või
tugevat emotsiooni. Kui nahatoon taastub kiiresti ja muid vaevusi pole, ei viita
üksik episood iseenesest rosaatseale.

Olulisemaks muutub olukord siis, kui punetus tekib varasemast sagedamini,
kestab kauem või muutub pidevaks. Rosaatsea võibki alguses väljenduda
kalduvusena kergesti õhetada. Aja jooksul võib keskosa punetus püsida kauem
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ning sellele võivad lisanduda muud nähud.

Nähtavad kapillaarid võivad jääda püsima

Telangiektaasiad on väikesed laienenud veresooned, mida nähakse naha pinnal
punaste või lillakate joontena. Neid esineb sageli nina ümbruses ja põskedel.
Need võivad kaasneda rosaatseaga, kuid nähtav veresoon ei tähenda
automaatselt, et inimesel on rosaatsea.

See erinevus mõjutab ravi. Veresoonele suunatud laser või IPL võib vähendada
nähtavaid kapillaare, kuid ei lahenda kõiki põletikulise rosaatsea mehhanisme.
Samuti ei ole iga punetus veresoonte probleem. Kui nahk on ärritunud või
põletikuline, tuleb esmalt aru saada selle põhjusest.

Rosaatsea annab sageli rohkem vihjeid

Rosaatsea on krooniline näonaha haigus, mille tunnused võivad inimestel erineda.
Püsivale punetusele võivad lisanduda põletustunne, kipitus, kuivus,
vistrikulaadsed kolded ja silmade ärritus. Mõnel inimesel muutub nahk aja jooksul
paksemaks, eriti nina piirkonnas.

Dermatoloogi hinnang muutub eriti oluliseks, kui esineb mitu järgmist tunnust:

punetus püsib nädalaid või muutub aja jooksul tugevamaks;
nahk kipitab või põletab ka õrna hoolduse korral;
põskedele, ninale või otsmikule tekivad põletikulised kolded;
silmad muutuvad kuivaks, punetavaks või ärritunuks.

Silmade sümptomite korral ei tasu piirduda üksnes kosmeetilise
konsultatsiooniga. Rosaatsea võib haarata ka silmi ja silmalauge ning sellisel juhul
võib vaja minna arsti hinnangut. Samuti on oluline kontrollida kiiresti uut tugevat
punetust, kui sellega kaasneb turse, valu või üldine halb enesetunne.

Mis punetust võimendab ja mida saab ise jälgida
Rosaatsea puhul pole kõigil inimestel samad vallandajad. Levinud tegurid on
päike, kuumus, külm, stress, alkohol, vürtsikas toit, intensiivne treening ja
ärritavad nahahooldustooted. Kasulik on pidada mõne nädala jooksul lihtsat
päevikut ning märkida, millal punetus süveneb.

Päikesekaitsel on selles plaanis eriline koht. Eesti Terviseameti 2025. aasta
juhend rõhutab laia spektriga UVA- ja UVB-kaitse tähtsust ning regulaarset kreemi
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uuendamist. Punetusele kalduva naha puhul aitab järjepidev päikesekaitse
vähendada üht levinud ärritajat. Samuti on see oluline enne ja pärast valgus- või
laserprotseduure vastavalt spetsialisti juhistele.

Igapäevases hoolduses tasub keskenduda neljale põhimõttele:

puhasta nahka leebelt ja väldi tugevat hõõrumist;
eelista lihtsat niisutajat, mis ei tekita kipitust;
kasuta päikesekaitset järjepidevalt, mitte ainult rannapäevadel;
lisa uusi aktiivtooteid ükshaaval, et reaktsiooni põhjus oleks jälgitav.

Päevikust on kasu ka arsti või spetsialistiga kohtudes. Kui kirjas on punetuse
kestus, võimalikud vallandajad ja kasutatud tooted, on lihtsam eristada juhuslikku
reaktsiooni korduvast mustrist. Fotod samas valguses võivad samuti näidata, kas
muutus on ajutine või püsiv.

Kuidas professionaalne ravi valitakse
Punetuse ravi algab küsimusest, mida täpselt ravitakse. Kui põhjus on rosaatsea,
võib plaan hõlmata vallandajate vähendamist, õrna nahahooldust ja vajaduse
korral ravimeid. Kui peamine probleem on püsiv erüteem või nähtavad
veresooned, võivad lisanduda valgus- või lasermeetodid.

IPL ei ole sama mis rosaatsea ravi tervikuna

IPL kasutab intensiivseid valgusimpulsse ja seda rakendatakse muu hulgas
pindmiste veresoonte ning difuusse punetuse vähendamiseks. Sobivus sõltub
nahatüübist, punetuse põhjusest, hiljutisest päevitamisest, ravimitest ja naha
tundlikkusest.

Seetõttu ei tasu protseduuri valida ainult „enne ja pärast” fotode põhjal.
Rosaatsea võib vajada korraga mitut juhtimisviisi ning nähtava kapillaari
eemaldamine ei asenda põletiku kontrolli. Pärast valgusravi võib nahk ajutiselt
punetada või olla tundlikum, seega on järelhooldus osa raviplaanist.

Veresoonte laser töötab teise eesmärgiga



Vaskulaarne laser suunab energia valitud veresoontele. Seda kasutatakse
eelkõige siis, kui probleemiks on selgelt nähtavad pindmised kapillaarid või
veresoontevõrgustik. Õige meetod ja parameetrid sõltuvad veresoonte suurusest,
sügavusest, asukohast ja nahatüübist.

Ükski protseduur ei takista tingimata uute veresoonte tekkimist, kui rosaatsea või
vallandajad püsivad. Seetõttu on mõistlik hinnata tulemust koos naha üldise
seisundiga, mitte ainult ühe kapillaari kadumise järgi. Mõnikord on parim järgmine
samm hoopis põletiku rahustamine või hooldusrutiini muutmine.

Kõige tähtsam on seega mitte nimetada iga punetust kuperoosaks ega pidada iga
kapillaari rosaatseaks. Täpne hindamine aitab otsustada, kas vaja on haiguse
kontrolli, veresoonte korrigeerimist või mõlemat. Nii saab punetavat nahka
käsitleda täpsemalt ja turvalisemalt.
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