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Aasta ammaemand on
Evelin Gross

Eesti Ammaemandate Uhing tunnustab igal aastal &mmaemandaid, kes on silma paistnud
oma kutsealase tegevusega. Aasta ammaemanda tiitli palvis kliinikumi naistekliinikus

tootav Evelin Gross.

Evelin Gross, kes on imma-
emanda t66d teinud kaks-
kiimmend viis aastat, on nii-
nud Eesti iammaemandusabi
arengut libi erinevate etappi-
de. ,Noéukogude ajal olid nai-
sed kindlasti rohkem pinges
ja hirmul kui tinapieval, aga
pracgusesse hetkesse joudmi-
ne on olnud pikk, ent loogili-
ne teckond. Olgugi, et rase-
dus ja stinnitus on viga in-
tiimne protsess, ei ole enam
naised iiksi. Pirast seda, kui
immaemandad said minna
kogemusi omandama teistes-
se riikidesse, viidi ka meil sis-
se uuendused, niiteks lubati
stinnituse juurde tugiisik,”
kirjeldab Evelin. Pirast isade
ja/vol tugiisikute kaasamist
tekkis vajadus ka perepalatite
jdrele ning alustati loomuliku
stinnituse propageerimisega
kuni vettesiinnituse juuruta-
miseni vilja. ,Libi koikide
etappide tdestasid imma-
emandad enda valmidust ja
voimekust tootada iseseisvalt.
Just tGlemimmaemand Pille
Teesalu on Eestis olnud eest-
vedajaks, et immaemandus-
abi oleks eraldi- ja iseseisev
tervishoiuteenuse litk,“ selgi-
tab Evelin Gross.

Arengute tulemusel on
immaemanda t66 palju roh-
kemat kui siinnitustoas viibi-
mine. Lisaks valvetdole osa-
konnas, teeb Evelin ka pere-
keskuses vastuvotte, Opetab
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Evelin Gross

Tartu Tervishoiu Korgkooli
noori kolleege, aga ka arst-
residente, ning korraldab si-
mulatsioonikoolitusi &lgade
diistookia viltimiseks siinni-
tusel. ,Olen ise elus palju
kogenud ja oppinud, tahan
seda viga edasi anda. Eriala-
selt on vajalik olla pidevas
arengus. Uue viljakutsena
konetab mind hetkel teema,
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kuidas taastada lahkliha ter-
viklikkus  siinnitusjirgselt,
kasutades uusi kaasaegseid
omblustehnikaid. Oma t66s
usun sellesse, et naine peab
igas olukorras siilitama oma
vairikuse ning meie tilesanne
on tagada, et virske ema tun-
neks end ka pirast stinnitust
viarikalt ja terviklikult,“ riai-
gib Evelin.

@ Tartu Ulikooli Kliinikum

Ammaemandal peab
olema kutsumus

Kui kiisida, milline osa t30st
meeldib aasta immaemanda-
le enim, on vastus kiire tule-
ma: ,,Siida on mul siinnitus-
toas. Nii nagu see on eriline
iga naise jaoks, annab siinni-
tuse vastuvdtmine minule sa-
muti ddrmiselt positiivse ja 16-
petatuse tunde. See on parim
tunne, kui naine liheb siinni-
tusosakonnast dra heade ja
rédmsate emotsioonidega,”
titleb ta.

Evelini s6nul on imma-
emandaks olemine on elustiil:
,Olen onnelik, sest saan del-
da, et see on mu kutsumus.“
Lisaks sellele rohutab ta kol-
leegide olemasolu — ilma iiks-
teise toetuseta, omavaheliste
heade suhete ja nalja tiis het-
kedeta poleks 6ised vahetused
ning ka ette tulevad rasked ja
kriitilised hetked mdeldavad.
Ja 6htul (v61 hommikul) ko-
ju minnes teab Evelin, et seal
on tema tagala: ,Mul on ime-
line kodu, kolm last ja kaks
merisiga. Naudin sdogitege-
mist ja sOpradega sGOmist ja
vilja lilitan ma ennast pere-
reisidel spontaanselt ootama-
tutesse olukordadesse sattu-
des,“ votab kokku aasta im-
maemand Evelin Gross.
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President Kersti Kaljulaid kiilastamas seksuaalvégivalla kriisiabikeskust

President Kersti Kaljulaid
kiilastas kliinikumi seksuaal-
vagivalla kriisiabikeskust

20. juunil tegi president Kersti Kaljulaid visiidi Tartu Ulikooli Kliinikumi seksuaalvégivalla
kriisiabikeskusesse, mis on ks neljast Eestis tegutsevast keskusest.

Seksuaalvigivalla iileelanute-
le pakutava iileriigilise esma-
se abi ja jirelravi teenuse vil-
jatootamisel osalesid eksper-
tidena arst-Oppejoud  Kai
Part ja Made Laanpere. Teh-
tud t66 eest tunnustas Eesti
Vabariigi president aasta algu-
ses naistekliiniku arste Puna-
se Risti IV klassi teenetemir-
kidega.

President Kersti Kaljulaid
iitles kiilastuse jirel, et oleme
hakanud {ihiskonnana vigi-
vallast, ka scksuaalvigivallast,
riikima palju avalikumalt kui
veel moned aastad tagasi.
Oma olemuselt on tegemist
peidetud kuriteoga, mistottu
Poéhjamaades podrdub abi ji-
rele hinnanguliselt 5 protsen-
ti ohvritest, Eestis aga vaid tiks
inimene sajast. ,See tihendab,
et 99 korral juhtudest veel abi-
ni ei jouta. Peame olema rii-
gina valmis selleks, et kui me

ise  seksuaalkuritegevusest
rohkem raigime ja inimeseni
jouab ka teadmine, et abi on
olemas, siis tihendab see
suurt hiipet numbrites. Ja me
peame selleks valmis olema,
et el tekiks pudelikaelu ja me
ei veaks kedagi alt,“ selgitas
riigipea.

Dr Kai Part peab oluliseks,
et seksuaalvigivalla tileelanu-
te abi on vdimalik pakkuda
d0pidevaringselt ja tihes etapis.
»Nii ei pea vigivalla tileelanu,
kelle abi otsimise voimekus
on vihene, ekslema erinevate
teenuste vahel. On oluline, et
kannatanut ei taasohvristataks
ning et nii kannatanu kui ka
kogu tihiskond médistaks iihe-
selt, et scksuaalvigivald on
kuritegu. Vigivalla iileelanu e1
peaks end stitidi tundma, sest
vastutus kuriteo eest lasub
selle toimepanijal olenemata,
kas ohver on naine voi mees,

laps voi tdiskasvanu,” rohutas
dr Part.

Seksuaalvigivalla kriisiabi-
keskuste sotsiaalkindlustus-
ameti poolne teenuse juht
Keete Janter toonitab, et olu-
line on tunnustada podrduja-
te julgust ja oskust abi otsida,
aga ka kliinikumi t66tajate eri-
alaseid teadmisi ja tahet sel
ddrmiselt delikaatsel ja emot-
sionaalselt raskel hetkel pak-
kuda pstihholoogilist ning
meditsiinilist abi. ,,Seksuaal-
vigivalla tileelanud p66rduvad
kas ise otse erakorralise me-
ditsiini osakonna kaudu sek-
suaalvigivalla kriisiabikesku-
sesse voi juhatab neid sinna
politsei. Koik erakorralise me-
ditsiini td6tajad on saanud
koolitust ohvrite tundlikuks
kohtlemiseks,“  tunnustas
Keete Janter.

Seksuaalvigivalla kriisiabi-
keskuse tlesanne on tagada
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psiihholoogiline toetus, me-
ditsiiniline libivaatus ja koh-
tumeditsiiniliste tdendite ko-
gumine, vigastuste dokumen-
teerimine, suguhaiguste ja
HIV testimine koos ennectuse
ja raviga ja soovimatu rasedu-
se ennetamine. Kliinikumi
tootajad aitavad patsiendi eda-
si suunamisel jarelravisse ning
soovi korral ka politseisse
podrdumisel.

2018. aastal poordus kliini-
kumi 33 seksuaalvigivalla tile
clanud patsienti, kellest 36%
olid alacalised. Eesti neljas
keskuses — Tartu Ulikooli
Kliinikumis, Liine-Tallinna
Keskhaiglas, Ida-Viru Kesk-
haiglas ja Pirnu Haiglas oli
poordumiste arv kokku 92.
Sel aastal on oodata p6érdu-
jate arvu kahekordistumist.
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Minister Kiik
tutvus kliinikumiga

4. juunil tegi sotsiaalminister Tanel Kiik visiidi Tartu Ulikooli Kliinikumi,
mille eesmark oli tutvuda kliinikumi juhatuse ja ravitéoga.

Sotsiaalminister Tanel Kiik kliinikumis

Kliinikute tookorraldust vaa-
dates tddesid nii sotsiaalmi-
nister Tanel Kiik kui ka klii-
nikumi juhatuse esimees Priit
Eelmie iiksmeelselt, et Eesti
arstiabi kittesaadavuse paran-
damine on tihtis koigi osa-
poolte jaoks.

Minister Kiik toi vilja, et
iilikoolihaigla tugevuseks ja
ithtlasi ka kohustuseks on pa-
nustada tervishoiuvaldkonna
oppe- ja teadustddsse ning ta-
gada tervishoiu sisuline areng
jajitkusuutlik personalipolii-
tika. , Tervishoiutdotajate vil-
jaope, sealhulgas eriti arstiope,
on pikk ja aeganéudev prot-
sess, et saavutada vajalik pro-
fessionaalsus ning kliinikumil
on selles praktikabaasina tiita
viga vastutusrikas roll. Samu-
ti on oluline piirkonna pide-
vuskeskusena tihe koost66
maakonnahaiglatega, mille
osas ootame {ilikoolihaiglalt
jatkuvalt aktiivset tegutse-
mist,“ lausus sotsiaalminister.

Juhatuse esimees Priit Eel-
mie kinnitas, et kliinikumi
juhtkond peab oluliseks lisaks
ravitdole panustamist teadus-
ja arendustddsse. ,Usun, et
kliinikumis on kasutamata
ressurssi innovaatiliste projek-
tide vilja tootamiseks ja kasu-
tusele votmiscks nii Eesti kui
maailma tervishoiuarengute
hiivanguks. Ravijirjekordade
lithendamise eesmirgil on
kliinikum alustanud koostdod
Valga haiglaga, pakkudes pat-
sientidele kiiritusravi Tartu
Ulikooli Kliinikumis, ent
protseduurijirgseks jilgimi-
scks hospitaliseerimist Valga
haiglas. Peame oluliscks, et
niigi raske diagnoosi ja haigu-
sega patsient saaks ravi voima-
likult kiiresti. Vihem tihtis
ei ole ka ravimine kodule li-
hedal, mistottu osutab kliini-
kum keemiaravi niiteks ka
Ida-Viru keskhaiglas,” selgitas
Eelmie.

Vorgustumisalase koost6d

Foto: Andres Tennus

suurema integreerituse vaja-
dus on lisaks ravijirjekordade
lihendamisele ka tihishange-
te korraldamisel ja infotehno-
loogiaprojektide elluviimisel.
,Kliinikumi elektroonilise
haigusloo infosiisteemiga on
littunud tinaseks nii Valga kui
ka Polva haigla, mis on oluli-
ne samm, kui soovime tagada
kontsernipdhist kvaliteetset
terviscandmete  litkumist.
Uhtsed infosiisteemid loovad
véimaluse  konsulteerida
kontsernisiseselt, aga ka teha
kliinikumi arstidel vastuvotte
teistes haiglates, et tagada eri-
arstide vastuvott koikide klii-
nikumiga vorgustunud part-
nerite juures,” lisas kliiniku-
mi juhatuse liige-infotehno-
loogiajuht Kati Korm.
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Professor
Raul-Allan Kiivet
on kliinikumi
noukogu uus liige

Kliinikumi néukogul on uus
liige - tervishoiukorralduse
professor Raul Allan Kiivet.
Tartu Ulikool nimetas profes-
sor Kiiveti seni néukogus ol-
nud professor Margus Lem-
beri asemele.

Raul-Allan Kiivet |6petas
1985. aastal Tartu Ulikooli
arstioppe cum laude. Aastal
1988 kaitses ta meditsiini-
kandidaadi vaitekirja Tartu
Ulikoolis ja 1999. aastal me-
ditsiinidoktori vaitekirja Ka-
rolinska Instituudis Stock-
holmis.

Alates 1985. aastast on
Raul-Allan Kiivet to6tanud
Tartu Ulikoolis, sh kliinilise
farmakoloogia dotsendina ja
1996. aastast tervishoiukor-
ralduse professorina. Aasta-
tel 1998-2015 oli ta Tartu
Ulikooli tervishoiu instituudi
juhataja ja aastatel 2000-
2006 arstiteaduskonna resi-
dentuuri prodekaan.

Ravimiametis oli Raul-Al-
lan Kiivet ndunik aastatel
1992-2006, sh Eesti esindaja
Euroopa Ravimiagentuuri
inimestel kasutatavate ravi-
mite komitees. Aastatel
2007-2009 todtas ta Genfis
Maailma Terviseorganisat-
sioonis ravimite prekvalifi-
katsiooni programmi juhina.

Professor Kiiveti teadusli-
ku ja administratiivse tege-
vuse ampluaa on lai - ta on
olnud ja on jatkuvalt erine-
vate to6rihmade ja komis-
jonide lilkmeks Sotsiaalmi-
nisteeriumis ja Eesti Haige-
kassas. Tema teadust6o on
viimasel aastakiimnel kes-
kendunud tervishoiudko-
noomikale, tervishoiutee-
nuste tulemuslikkuse ja
kvaliteedi hindamisele.

Tartu Ulikooli Kliinikumi
noukogu liige on Kiivet
olnud aastatel 2001-2007 ja
2015-2018.

KLIINIKUMI LEHT
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Dr Kristel Ehala-Aleksejev
kaitses doktoritood

12. juunil kaitses Kristel Ehala-Aleksejev filosoofiadoktori kraadi (PhD (arstiteadus)) taotlemiseks
esitatud vaitekirja ,The associations between body composition, obesity and obesity-related health
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and lifestyle conditions with male reproductive function.” (,Kehakompositsiooni, rasvumise ja
rasvumisega seotud eluviisi ning tervisenaditajate seosed mehe reproduktiivfunktsiooniga®).

To66 juhendajaks oli Margus
Punab (dr. med. (arstitea-
dus)), Tartu Ulikooli kliinili-
se meditsiini instituudist.
Oponendiks professor Stefan
Arver (PhD), Department of
Medicine, Huddinge, Unit
for Metabolism, Karolinska
Universitetssjukhuset Hud-
dinge, Stockholm, Rootsi.

Kokkuvote

Probleemid laste saamisel
puudutavad ligi 15 protsenti
viljakas eas paaridest ning
pooltel juhtudel osutavad
muutused mehega seotud te-
guritele. Viimase sajandi vil-
tel on meeste spermakvaliteet
oluliselt langenud. Viljakus-
niitajate voimaliku halvene-
mise pohjusena nihakse teis-

Foto: Erakogu
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Dr Kristel Ehala-Aleksejev

te tegurite korval kiirelt muu-
tunud eluviise ning teisene-
nud litkumis- ja séomisharju-
musi. Paralleelselt viljakus-

39 Ulekaal maojutab hormonaalset
tasakaalu, mis viljendub eelkoige
testosterooni taseme languses

KOMMENTAAR

risteli doktorit66 on vi-
Kga tugev vihemalt ka-
hest aspektist vaadatuna.
Esiteks vormiline pool - es-
mautorlusega artiklite suur
(4) arv ja see, et koik need
on avaldatud eriala tugeva-
ma mojuindeksiga ajakirja-
des. Teiseks siis sisuline
pool, millest tooks vilja
jargmised olulised leiud:

1. Meeste viljatus on seotud
iilekaaluga.

2. Igapidevaselt koige enam
kasutatav iilekaalu mar-

ker — kehamassi indeks ei
pruugi olla parimaks ter-
viseriskide  hindamise
mdodikuks. Kristeli uu-
ringute alusel on olulise-
mad mehe voétimber-
modt ja keha rasvaprot-
sent.

3. Ulekaalu ja k6huéénesi-
sese rasvumise negatiivne
moju on suurem viikse-
ma  munandimahuga
meestel.

4. Meeste viljakus langeb
olulisel miiral, kui mees

probleemide kasvuga on kol-
mekordistunud iilekaaluliste
meeste osakaal. Ulekaal on
probleemiks ka Eesti meeste-
le. On uuringuid, mis kinni-
tavad rasvumise negatiivset
moju  viljakusvoimele kui
neid, mis eitavad seda. Vastu-
kiivad uurimistulemused ise-
loomustavad ka véopiirkonna
rasvumisega seonduva meta-
boolse stindroomi (MS) ja
spermakvaliteedi vahelisi seo-
seid. Kiill ollakse pea iihiselt
nodus, et iilekaal mojutab hor-
monaalset tasakaalu, mis vil-
jendub eclkoige testosterooni
taseme languses. Meeste vil-
jakust hinnatakse pohiliselt
seemnevedeliku analiitisi alu-
sel. Samas on viljakuspotent-
siaali mddramise itheks lihtsa-
maks meetodiks munandi-
mahtude (MM) mdootmine,
kuid kriitilist MM, mis tagaks
adekvaatse  reproduktiiv-
funktsiooni, pole siiani kind-
lalt mairatletud. Eelnevat ar-
vestades tdstaks eluviisi, iile-
kaalu ning tilekaaluga seondu-
vate tervisenditajate ja vilja-

tarvitab iilemiiraselt al-
koholi ja tema maksaen-
stiimid (GGT eelkdige)
on tousnud.

kusparameetrite  vaheliste
seoste tipsem kaardistamine
ndustamise kvaliteeti. Viljatu-
te paaride meespartnerite ja
rasedate naiste meeste uuri-
mine ning tulemuste analiiiis
niitas, et gruppide vordluses
oli enam iilekaalulisi ning
MSga mehi viljatute paaride
meespartnerite hulgas. V66-
piirkonna rasvumine seondus
mdlemas grupis viljakusniita-
jate langusega. Olulise tule-
musena ilmnes, et kaalutou-
sust ja voopiirkonna rasvumi-
sest olid enam mdjutatud
viiksema MMga mehed. MS
ja spermaniitajate vahel seo-
seid ei saadud, kuid esines ne-
gatiivne scos MS ja testoste-
rooni taseme vahel. Lisaks
niitasime esmakordselt seo-
seid GGT taseme ja viljakuse
languse vahel. Uuritavate
meeste alkoholitarvitamine
seondus tilekaaluga. Alkoho-
litarvitamine koos GGT tase-
me tousuga oli negatiivselt
scotud spermaparameetritega.
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Viimased kaks leidu on

tdiesti uued st neid seoseid
ei ole varem teadukirjandu-
ses kirjeldatud. Samas on te-
gemist kliinilises t60s pat-
sientide ndustamisel viga
oluliste
meeste eluviisi ndustamisel
ja ka ravi planeerimisel.

argumentidega

DR MARGUS PUNAB
Juhendaja

Ortopeediatehnik Kaupo Péder Somaalimaal

Kaupo Poder osales Somaalimaa
esimesel endoproteesimisel

Tartu Ulikooli Kliinikumi ortopeediatehnik Kaupo Péder viibis mais kaks niddalat Somaalimaal
Hargeisas, erahaiglas Masala Specialist Hospital, aidates seal labi viia riigi esimest polveliigese
endoproteesimist ning Ules ehitada kohaliku haigla.

Kaupo Péder on ortopeedia-
tehnikuna to6tanud kuus aas-
tat, 6endusharidusega spetsia-
listi viljadpe ortopeediatehni-
kuks toimus kliinikumis. Or-
topeediatehniku tlesandeks
on assisteerida ortopeede ope-
ratsioonidel, valmistada ette
proteese ning tegeleda pat-
siendiga nii operatsioonieelsel
kui -jirgsel perioodil.

Ent Somaalimaal olid Kau-
po Pddra tilesanded mirksa
laiemad, kus kahe nidala
jooksul tuli sisse seada operat-
sioonituba, paigaldada operat-
siooniks vajalik tehnika ning
koolitada haigla operatsiooni-
dde endoproteesimise assis-
teerimiseks. ,Ma sain luua
toimiva operatsioonisiisteemi.
Siin kliinikumis on koik ole-
mas, scal tuli aga koik ise luua
ning see andis ka suurepirase
voimaluse Sppida. Kogemus
oli silmi avav,“ kommenteeris
Poder. ,,Kahtlemata oli see eri-
line, et esimene operatsioon
selles haiglas oli kohe nii kaa-
luka tihtsusega. Uldiselt on

Somaalimaal valdav kipsravi,
ortopeedilisi operatsioone te-
hakse harva,“ lisas ta.

Operatsiooni libi viinud
somaalia arst dr Muhamud
Artan sai esmase viljadppe Ve-
nemaal, 16petas 2015. aastal
Helsinki iilikooli meditsiini-
teaduskonna ning todtas see-
jdrel 2017. aastani Soomes ars-
tina. Nitid on dr Artan poor-
dunud tagasi Somaaliasse, ct
seal oma teadmistega kasuks
olla. ,Kaupo Pdder tegi ime-
pirast t66d. Ta koolitas meie
noort ortopeedia eriala &de,
aitas kaasa haigla igapievases
t00s ja assisteeris edukalt mi-
nu esimest pdlve endoprotee-
simist,“ sonas dr Artan.

Dr Artan kiitis igati ka
koostod Tartu Ulikooli Klii-
nikumi traumatoloogia ja or-
topeedia kliinikuga. ,,Sain klii-
nikumi kiilastades professor
Aare Mirtsonilt ja tema orto-
peedidest kolleegidelt olulisi
teadmisi. Vastuvott oli viga
kiilalislahke, kohtasin Tartus
fantastilisi inimesi. Soovime

edaspidigi Tartu Ulikooli Klii-
nikumiga koostd6d teha,” lau-
sus dr Artan.

Olgugi, et Muhamud Ar-
tan on praktiseerinud Soo-
mes, sobis Somaalimaale pa-
remini Eesti liigeste endopro-
teesimise meetod. ,,Meil ka-
sutusel olev fast track stisteem
sobib ka sealsetesse tingimus-
tesse histi. Kliinikumi eesku-
jul voeti kasutusse tranek-
saamhape selleks, et veritsus
oleks operatsiooniajal mini-
maalne ja minimiseerida ve-
reiilekande vajadust operat-
sioonijjirgselt. Teine oluline
asi oli LIA ehk ocal infiltration
analgesia, mis voeti samuti
meie haigla eeskujul iile. Ope-
ratsiooni ajal siistime liigeses-
se enne tsementeerimist lo-
kaalset anasteetikumi, et hai-
ge valu oleks minimaalne esi-
mese 24 tunni jooksul ning et
haige saaks kiiremini taastus-
raviga alustada. Erinevuseks
on chk see, et infektsioonide
viltimiseks on seal operat-
sioonijargne antibiootikum-

ravi pikem kui meil,” selgitas
Poder.

Kaupo Poédra muljed
Somaaliast on virvikad. ,Pie-
vase, kuni 35°C kiitindiva pa-
lavuse viltimiseks alustatakse
toOpidevi vara, mistottu ka 16-
petatakse varem ehk 8-tunni-
ne todpiev kestab 7.00-15.00.
Kuna viibisin seal Ramadaani
ajal, siis sain osa ka nende
paastumise kombestikust, ent
mina sain oma toas ka pieva-
sel ajal siifia. Sealne palveta-
mine toimib ilmselt histi re-
gulaarse fiisioteraapiana — viiel
korral pievas palvetamise
kohta on tehtud ka palju tea-
duslikke uuringuid, niiteks
Kamran G (2018), ,Physical
benefits of (Salah) prayer —
Strengthen the faith & fit-
ness“. Igapievase suhtlusega
tulin seal histi toime, kuna
kohalikud riigivad lisaks
somaali ja araabia keelele ka
inglise  keelt, mébtiskleb
Poder.

LIINA RAJU
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Uhendlaboris |6ppes &sja iga-aastane Eesti Akrediteerimiskeskuse (EAK) jarelevalvevisiit.
Esmakordselt akrediteeriti Ghendlabor 2005. aastal, mil kdige suurema t66 esimese akrediteeringu
saavutamiseks tegi vanemlaborispetsialist Agnes Ivanov.

Akrediteering kehtib viis aas-
tat ja igal aastal toimub EAK
jirelevalvevisiit. Uhendlabori
kliinilise geneetika keskus
osaleb akrediteerimisprotses-
sis 2013. aasta kevadest.
Akrediteerimine on medit-
siinilaboritele vabatahtlik, ent
see aitab olla avatud meelega
ja tagab labori pideva arengu.
On kasulik, kui tihelepanu
juhitakse asjadele, mida saak-
sime veel paremini teha. En-
ne kohapealset auditit tutvu-
vad EAK assessorid labori
t66d kirjeldavate dokumenti-
dega ning akrediteeringu kii-
gus tulevad auditeerijad ka
2-3 pievaks laborisse koha-
pealset kontrolli tegema. Au-
diitoriteks on tavaliselt EAK
peaassessor ning erialaassesso-
rid, kelle valik soltub akredi-
teeritavatest teemadest.
Iga-aastase jirelevalvevisii-
di kiigus vaadatakse iile nii se-
nini akrediteeritud kui ka ak-
rediteerimisnimekirja lisatud
uued meetodid. Kui laborile
on vanade meetodite iilevaa-
tuse ettevalmistus suhteliselt
rutiinne td0, siis seni akredi-
teerimata meetoditega on pal-
ju enam tegemist ning narvi-
kulu. T4navu laiendasime ak-
rediteerimisala koigis
ithendlabori  osakondades,
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Foto: Erakogu
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Osa lihendlabori té6kast kollekti}vist

15189:2012 nouetele. Hea-
meelt teevad assessorite kiidu-
sonad, et oleme viga heal ta-
semel ning véime oma t40 tile

mistottu oli protsessiga seo-
tud suur osa meie sobralikust
kollektiivist.

Uks suurematest ettevot-

misanaliilisiga. Erialaassesso-
riks oli meil tohutu kompe-
tentsiga Soomes elav rootslan-
na Gunilla Holmlund, PhD,

KOMMENTAAR

PILLE TAMMUR

Uhendlabori Kliinilise geneetika
keskuse tstitogeneetika labori
vanemlaborispetsialist

Miks me soovisime
erialaassessorit vilja-
pool Eestist?

Mairavaks sai tosiasi, et
tegemist on n-6 viikese
(vorreldes niiteks immuu-
nanaliiiisi voi kliinilise kee-
miaga), kuid spetsiifilise
erialaga. Paraku ei ole koha-
pealt votta inimest, kes
valdaks nii teemat kui asses-
sori t66d. Erialaassessor
peab kindlasti olema viga

padev ka konkreetses vald-
konnas.

Mida on akrediteeringu
labiviimine andnud tsii-
togeneetika laborile?
Uks asi on, kui oled ise
stigavalt veendunud, et teed
vajalikku t66d koige pare-
mal voimalikul viisil, aga
viga oluline on, kui siistee-
miviline inimene jouab sa-
male jireldusele. Teine olu-
line teema on koost66. Iga-
suguste koostddlepingute
s6lmimisel, on soovitatav, et
teenust pakkuv labor oleks
akrediteeritud, sest see an-

nab garantii t66 kvaliteedi-
le. Voib ju 6elda, et akredi-
teerimine on vabatahtlik,
kuid reaalsus on, et kui ta-
had olla aktsepteeritud, siis
el saa akrediteerimisest ei
iile ega timber.

Kas kogu protsessist on
olnud ka praktilist abi
voi oli pigem tegu tiiii-
tute dokumentide koos-
tamisega?

Rutiint66d tehes ei pane
iildse tihele, kuidas elu
muutub, detailid muutu-
vad, kuidas pisiasjade kok-
kulangemisest  stinnivad

Kliinikumi Leht juuni 2019

uued metoodilised ,nok-
sud jne. Kui ei oleks seda
tititut kohustust kasvoi
kord aastas kogu laborielu
1ibi méelda ja ka dokumen-
tides korrigeerida, siis olek-
sime varsti seisus, et oli jah,
midagi kunagi ja kuidagi ja
Heit teadis, aga eit suri dra“.
On tiititu, loomulikult on
tiititu, aga kui see tiititus tile
labori td6tajate vahel laiali
jagada ja pirast plussid kok-
ku lugeda, siis saab hakka-
ma ja on kasu ka.

EVA REINMAA
Uhendlabori immuunanaliiiisi
osakonna laborispetsialist

Mis on voolu-
tsiitomeetria?
Voolutsiitomeetria on
meetod, mis voimaldab de-
tekteerida ja iseloomustada
rakke nende pinna- voi ra-
kusiseste markerite alusel.
Peamiselt kasutatakse seda
meetodit hematoloogiliste
jaimmunoloogiliste haigus-

Uhendlabori direktor

Miks peaks meditsii-
nilabor olema akredi-
teeritud?

Iga-aastane akrediteeri-
mine on piisvalt mojus stii-

mistest oli akrediteeringu
taotlemine submikroskoopi-
liste kromosoomaberratsioo-
nide analiiiisile, mis on erili-
ne selle poolest, et analiiiis
toimub kliinilise geneetika
keskuse kahes laboris: tehni-
line t66 tehakse molekulaar-
diagnostika ning bioinformaa-
tiline analiiiis ja interpretat-
sioon tsiitogeneetika laboris.
Tegemist on oma olemuselt
teise polvkonna sekveneeri-

mul hoidmaks labori kvali-
teedidokumentatsiooni pi-
devalt korras ning toimi-
mas. Pealegi on see maine-
kiisimus, keeruline on olla
konkurentsivoimeline teis-
te akrediteeritud laborite
hulgas. Labori t66 on muu-

kes kiib sarnaseid analiiiise
auditeerimas terves Pohja-
maade regioonis. Gunilla
Holmlundi pohjalik arusaam
protsessist ja sealjuures viga
sobralik arutelu oli igati abiks
veenmaks meid, et oleme teis-
te Pohjamaade laboritega
vordviirsel tasemel.

Selle aasta jirelevalvevisii-
di tulemusena saame 6elda, et
ithendlabori t66 vastab endi-
selt standardi EVS-EN ISO

tunud siisteemsemaks, koik
teavad, mis protsessid tuleb
uute analiitiside juurutami-
sel libida, millest rutiintdos
lihtuda, mis parameetreid
pidevalt jilgida. Vorreldes
algaastatega, suhtutakse ak-
rediteerimisprotsessi  palju

uhked olla. Téinu akrediteeri-
misprotsessile on meie kvali-
teedijuhtimissiisteem muutu-
nud paremaks ning lihtsami-
ni jirgitavamaks. See on and-
nud meile kogemuse ja tead-
mised, mida oleme valmis
edasi andma vdrgustunud
haiglate laboritele.

KAl JOERS
Uhendlabor

rahulikumalt ja enesekind-
lamalt: kvaliteedidokumen-
tatsiooniga tegeldakse aasta-
ringselt, mitte hoogtd6na.
Laborit on kiitnud koik, nii
eesti kui ka vilismaised as-
sessorid.

te diagnoosimisel ning ravi
jilgimisel. Samuti on voo-
lutsiitomeetria standard-
meetod vereloome tiivirak-
kude loendamiseks tiivirak-
kude kogumisel ja siirdami-
sel.

Mida akrediteeringuks
ettevalmistus tihendas
Sulle kui voolutsiito-
meetria meetodi eest
vastutavale laborispet-
sialistile?

Akrediteeringuks  ette-
valmistamine haaras kogu
meie voolutsiitomeetria uu-
ringute meeskonna. Labo-
ris lisandusid rutiintole
erinevad  kontrollkatsed,
minule dokumentide vor-
mistamine. Kuigi meie la-
bori kvaliteedisiisteem ja
sellega kaasnev dokumen-
tatsioon on juba pikka acga
toiminud, tuli ikkagi sor-
mega jirge ajades koik veel
kord iile kontrollida ning

veenduda td6 vastavuses ak-
rediteerimiseks ettenihtud
standardiga. Seda voib kir-
jeldada kui kriitiliselt ene-
sesse vaatamist. T66d oli
omajagu ning see kestis ter-
ve aasta, kuid paljud asjad
on niitid valmis ka jirgmis-
te analiiiiside akrediteerimi-
seks. Voib 6elda, et olen ra-
hul, et me selle ette votsi-
me ja hakkama saime.

MEDITSIINITEADUSTE VALDKONNAS

Arst-residentide tootasu
uletab 2000 eurot

Arst-residentide brutopalk tou-
sis 1929,52 eurolt 2085,13 euro-
ni kuus. Suurenes ka nende ju-
hendamise tasu — 170,75 euro
asemel saadakse niild 186,60
eurot kuus.

Tartu Ulikooli peremeditsiini
residentuuriope pikeneb
aasta vorra

Tartu Ulikooli peremeditsiini
residentuuridpe on alates
2019/2020. 6ppeaastast vastu
voetavatele arst-residentidele
praeguse kolme aasta asemel
neli aastat. Uhe aasta lisandumi-
sel vastab erialane valjadpe pa-
remini tervishoiukorralduslikele
pohimétetele, aga ka pereme-
ditsiini residentide ootustele.

Ulikool ja arst-residentide
esindajad seadsid
iihtseid sihte

Tartu Ulikooli meditsiiniteaduste
valdkonna ja Eesti Nooremarsti-
de Uhenduse kohtumisel leiti, et
vdlja voiks tootada noorem- ja
vanemresidendi stisteemi ning
materjali, mis suunab arst-resi-
dente oma kiisimustes digete
inimeste poole.

Endometrioosi uurimisel
astuti samm edasi

Endometrioos kimbutab
10-15% viljakas eas naisi. Kuigi
haigusele pole siiani ravi leitud,
teevad teadlased jdrjepidevat
uurimistood, et selgitada valja,
miks osa naisi haigestub endo-
metrioosi ja milline voiks olla
selle ravi. Naistekliiniku ja

Tervisetehnoloogiate Aren-
duskeskuse teadlastel valmis
uuring, mis aitab jéuda haiguse
tekkepdhjuste leidmisele lahe-
male. TU reproduktiivmedit-
siini teadur Merli Saare koos
kolleegidega avaldasid uuringu
ajakirjas Biology of Reproduc-
tion.

Esita teesid aastapdeva
teaduskonverentsile

Ootame 21. juunini tudengitelt,
doktorantidelt, residentidelt,
Oppejoududelt, teaduritelt ja
koikidelt teistelt teese Arstitea-
duskonna aastapaeva teadus-
konverentsile. Teeside esitamise
vorm asub aadressil: ut.ee/en/
med-abstracts. Aastapdeva Uri-
tused toimuvad 10. ja 11. ok-
toobril.

Koost66 Venemaa juhtiva
meditsiinililikooliga

23. mail allkirjastasid meditsiini-
teaduste valdkonna dekaan
Margus Lember ja Metsnikovi ni-
melise Riikliku Meditsiinitlikooli
rektor professor Sergey A. Say-
ganov vastastikuse moistmise
memorandumi. Peterburis te-
gutsev meditsiinitilikool ndeb
Tartu Ulikooli 6ppe- ja teadus-
koostd06 partnerina glinekoloo-
gia, farmakoloogia, esmatasandi
tervishoiu, kardioloogia, pe-
diaatria ja taastusravi alal.

VIRGE TAMME
Meditsiiniteaduste valdkonna
kommunikatsioonispetsialist
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Aigar Ottas

kaitses doktorit

00

d

18. juunil kaitses Aigar Ottas filosoofiadoktori kraadi (PhD (arstiteadus)) taotlemiseks esitatud
vaitekirja , The metabolomic profiling of psoriasis, atopic dermatitis and atherosclerosis”
(,Psoriaasi, atoopilise dermatiidi ja ateroskleroosi metaboloomne profileerimine”).

Juhendajad: Ursel Soomets
(PhD (neurokeemia), TU
bio- ja siirdemeditsiini insti-
tuut) ja professor Kiilli Kingo
(dr. med. (arstiteadus), TU
kliinilise meditsiini instituut).
Oponent: Andrea Armirot-
ti (PhD), Analytical Chemis-
try Lab, Istituto Italiano di
Tecnologia, Genova, Itaalia.

Kokkuvote

Metaboloomika on teadusha-
ru, mis tegeleb viikese mole-
kulmassiga ainete mootmise
ja analiiisimisega. Kasutades
erinevaid meetodeid, on voi-
malik luua metaboloomne
sdrmejilg, mis iseloomustab
teatud haigusi voi seisundeid.
Aigar Ottase doktoritdo tege-
leb kolme erineva haiguse —
psoriaasi, atoopilise dermatii-
dija ateroskleroosi iseloomus-
tamisega, kasutades selleks
mitmeid erinevaid teaduslik-
ke meetodeid ja statistilist

Foto: Erakogu
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Aigar Ottas

-

modelleerimist. T66 kiigus
leiti arvukalt ainevahetusrada-
de produkte, mis on iseloo-
mulikud nendele haigustele.
Niiteks psoriaasi puhul leiti

mitmeid aminohappeid, mida
saab seostada naharakkude
kiire jagunemisega ning eri-
nevaid biomarkereid, mis vii-
tavad oksiidatiivsele stressile.
Atoopilist dermatiiti uurides
avastati erinevaid atsiitilkarni-
tiinide suhteid, mis viitavad
hiirunud rasvade ainevahetu-
sele ning suurenenud siida-
me-veresoonkonna haiguste
riski tekkele. Ateroskleroosi
analiitisimise kiigus leiti mit-
meid fosfatidiiiilkoliine, mil-
lel oli otsene seos arterite jii-
kuse ja korgenenud stidame
166gisagedusega. Lisaks leiti
psoriaasis ja atoopilises der-
matiidis erinevaid markereid,
mis voivad soodustada riski
stidame-veresoonkonna hai-
guste tekkeks. Toetudes saa-
dud andmetele loodi statisti-
lised masindppe mudelid, mis
voimaldavad suure tdeniosu-
sega ennustada proovide kuu-
lumist haige voi terve rithma.
Sellised statistilised mudelid

KOMMENTAAR

606 olulisus seisneb

krooniliste derma-
tooside metaboolsete
markerite selgitamises,
mis aitavad moista pso-
riaasi ja atoopilise der-
matiidi tekkemehha-
nisme, kaasuvaid siida-
me-, veresoonkonna
haigusi ja olla véimali-
keks biomarkeriteks
nende haiguste diag-
noosimisel ja ravis.

PROFESSOR
KULLI KINGO

voivad iihel pieval olla arsti-
dele abiks haiguste diganoosi-
misel ning ravikulu jilgimisel.

KLIINIKUMI LEHT

Maarjaméisa polikliiniku remont
toob muudatused suvekuudeks

L. Puusepa 1a hoone rekonstrueerimine joudis esimese korruse fuajeesse
ja registratuuri, mistéttu on maja peasissekaik suletud.

Kuni augusti [6puni saavad
patsiendid majja sisenemiseks
kasutada nii sissepddsu maja
kiiljel parklast tulles kui ka
kahte Riia tinava poolset aju-
tist sissepaasu.

L. Puusepa la registratuur
kolib ajutiselt spordimeditsii-
ni ja taastusravi registratuuri
pinnale, kus samal ajal jitkab
tood ka taastusravi registra-
tuur. Ehituse ajal to6tab re-

gistratuur elava jirjekorra alu-
sel. Spordimeditsiini ja taas-
tusravi kliiniku taastusravi ja
ambulatoorsed vastuvdtud jit-
kuvad endistes ruumides.
Niisamuti jitkavad t66d prae-
gustes asukohtades rontgeni-
javerevotukabinet, II korruse
perearstid ning androloogia-
keskus IV korrusel. Siida-
mekliiniku ambulatoorse kar-
dioloogia osakond kolib aju-

tistesse ruumidesse L. Puuse-
pa 8 majja.

Juunist kuni augustini ei
toota L. Puusepa 1a majas ka
prillipood ning apteek. Lihi-
mad apteegid asuvad L. Puuse-
pa 8 majas R-kioski vastas ning
L. Puusepa 3 tervisekeskuses.

Tartu Ulikooli Kliinikumi
chitusjuhi Merli Korbuni s6-
nul tehakse suvel fuajees ja ko-
gu majas nii tildehitustdid kui

ka vahetatakse ja rajatakse uu-
si tehnosiisteeme. Uhtlasi toi-
muvad ka kanalisatsioonito-
rustike ehitus- ja remondit6d
hoone timber ja parkla alal.
»Palume patsientidelt moist-
vat suhtumist voimalike eba-
mugavuste pirast. Kuna tege-
mist on ehitusega samaaegselt
to0tava tervishoiuasutuse re-
mondiga, on chitusacg

lisaks patsientidele kee- =

Euroopa noored
ortopeedid osalesid

kliinikumis ravit

OO0S

13.-14. mail kilastasid Tartu Ulikooli Kliinikumi EFORT* Travelling
Fellowship programmi raames noored ortopeedid 12 Euroopa riigist,
kes tutvusid siinse ravitddga ja osalesid operatsioonidel.

Ortopeedide hulgas oli noo-
riarste gveitsist, Serbiast, Por-
tugalist, Leedust, Rumeeniast,
Uhendkuningriigist, Slovee-
niast, Rootsist, Hollandist,
Maltalt, Hispaaniast, Ttirgist.
Tartus veedetud pievade jook-
sul kuulasid kiilalised loen-
guid prof Aare Mirtsonilt,
dotsent Katre Maasalu’lt ning
teistelt tunnustatud ortopee-
didelt. Tagasiside kuuldud
loengutele oli viga positiivne,
samuti hinnati korgelt voima-
lust viibida ravitdo juures ning
osaleda nii reieluu megapro-
teesi paigaldamisel, ACL re-
konstruktsioonil kui ka rotaa-
tormanseti rebendi operat-
sioonil.

»Kliinikum on viga kena ja
mugav, eriti haigla uus osa.
Haigla on histi organiseeritud
ning siin on olemas kéik, mi-
da kirurg vajab, et keskendu-
da oma toole,“ sonas dr Mil-
jan Bilanovic Serbiast.

Lisaks kliinikumile kiilas-
tasid stipendiaadid ka Pohja-
Eesti Regionaalhaiglat ja Ida-
Tallinna Keskhaiglat. Nii klii-
nikum, kui ka PERH ja ITK
toetasid ka finantsiliselt noor-
te ortopeedide vastuvottu. Ra-
vit60 korval tutvusid kiilalised
Eesti looduse, kultuuri ja tra-

Euroopa ortopeedid kliinikumis

ditsioonidega ning tutvustasid
oma koduriike.

Kiilastajatel jitkus rohkelt
tinusonu visiidi korraldusele.
»,Kogu wvisiiti korraldanud
meeskond oli viga toctav. Eri-
ti tahaksin tinada Anna-He-
lena Kase’t, meid voeti vastu
viga lahkelt,” tunnustas eesti-
poolset korraldust Helen
Anwander Sveitsist.

Tanusonu visiidi eest jit-
kus nii EFORTile kui rahvus-
likele ortopeedide liitudele.
4~EFORT Travelling Fellows-
hip oli imeline kogemus. See
andis mulle vdimaluse paran-
dada oma teadmisi ortopee-

Foto: Anna-Helena Kase

dias, vahetada kogemusi teis-
te stipendiaatidega ja kollee-
gidega Eestist ning laiendada
oma vorgustikku Euroopas,”
kiitis Vitor Hugo Pinheiro
Portugalist.

EFORT vahetusprogramm
toimub kaks korda aastas ning
seda korraldavad foderatsioo-
ni kuuluvate riikide ortopee-
dia ithingud ning toetavad ko-
halikud haiglad.

KLIINIKUMI LEHT

* The European Federation of
National Associations of Ortho-
paedics and Traumatology

= ruline ka kliinikumi t66-
tajatele ja chitajatele,”
selgitab Merli Korbun.
Olgugi, et kdik muudatu-
sed mirgistatakse L. Puusepa
la Gimbruses viitadega, palu-
me patsientidel varuda aega
ning tulla arsti vastuvotule vi-
hemalt 20 minutit varem.
L. Puusepa 1a hoone re-
konstrueerimistdéod  16pevad
2020. aasta oktoobriks, mil

Maarjamoisa polikliinikust
saab kaasaegne tervisckeskus
20 perearsti praksisega (,TU
Kliinikumi tervisekeskuse ra-
jamine®, europrojekt nr 2014-
2020.2.04.17-0046). Peale sel-
le koondatakse L. Puusepa 1a
majja Tartu tlikooli hamba-
arstiteaduste instituudi ja klii-
nikumi stomatoloogiakliiniku
ruumid, kaasajastatakse and-
roloogiakeskuse ruume ning

laiendatakse peremeditsiini ja
rahvatervishoiu instituudi 6p-
peruume. Projekti kiigus
uuendatakse ka kogu maja
tehnosiisteemid.

KLIINIKUMI LEHT

* X %
* *
* *
* *

* 4 x

Euroopa Liit
Euroopa struktuuri-
ja investeerimisfondid

Eesti
tuleviku heaks
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Kliinilise fiisio-
loogia osakonna
uus asukoht

Stidamekliiniku kliinilise
fiisioloogia osakond on
kolinud ning asub niilid
L. Puusepa 8 B-korpuse
esimesel korrusel (vanas
rontgeniosakonnas).

Kabinettide numbrid
on jargmised:

EKG B171jaB172
EHHO 2 B149
EHHO 3 B152
EHHO 4 B156 (ambu-
latoorne ehhokardiograafia)
EHHO 5 B162

Koormustestid (rada) B159
Arstide tuba  B153
Osakonnajuhataja B168
Vanemode B169
Sekretar B170

Telefoninumbrid seoses
kolimisega ei muutunud.

Meditsiiniinfo
keskus annab
teada

Kuni aasta I6puni on
Ovidi kaudu kdttesaadav
ravimiohutuse alane t66-
vahend OVID PV Tool.

See aitab kiiresti ja véahese
vaevaga leida ravimite, ravi-
miohutuse, ravimite vastu-
ndidustuste ja kahjulike mé-
jude alast informatsiooni.
http://www.kliinikum.ee/
infokeskus/andmebaasid

Kliinikumi apteegi soovil
on niiiidsest avatud juur-
depdds ravimitealasele
andmebaasile AusDI.
Andmebaasil on ks
kasutajalitsents.
http://www.kliinikum.ee/
infokeskus/andmebaasid

Uus raamat:

Meditsiiniinfo keskusse

on saabunud ortopeedia-
alase jatkvaljaande vérskeim
versioon ,Instructional
Course Lectures, vol 68",
Huvilised on oodatud raa-
matuga tutvuma.

Meditsiiniinfo keskus kut-
sub koiki kliinikumi mee-
dikuid oma koolitustele.
Info koolitustest:
http://www.kliinikum.ee/
infokeskus
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Kliinikumi kontserni amma-
emandad vahetasid kogemusi

30. mail toimus ammaemandusabi Umarlaud, kus kliinikumi, P6lva, Valga ja Louna-Eesti haigla
ammaemandad jagasid erialaseid kogemusi ja motteid ambulatoorse teenuse osas.
Lisaks kliinikumi kontserni haiglatele osalesid ka Viljandi haigla esindajad.

Ammaemandad tegid {ilevaa-
te moddunud 2018. aasta tu-
lemustest ning arutlesid ithes-
koos selle iile, kuhu imma-
emandusabi peaks teel olema
ning kas ja kuidas saaks jaota-
da t66d kontserni haiglate
vahel.

Aastaga suurima muutuse
l4bi teinud Valga haigla t6i vil-
ja, et pirast stinnitusosakonna
sulgemist suurenesid haiglas
itheaegselt dmmaemandate
ambulatoorsed vastuvotud.
Ammaemandate vastutus lap-
seootel ja stinnitusjirgse nai-

KOMMENTAAR

eil on hea koost6d

kliinikumiga, kuid
palju on ka veel ira teha.
Kuna timarlaud toimus teist
aastat, saime veelkord kin-
nitust, et need kohtumised
on viga vajalikud meie t66
tiiustamisel ja kogemuste
kogumisel. Oluline on
kuulda, kuidas on ldinud ja
liheb teistel haiglatel Lou-
na-Eestis. Tdiendame {iks-

se jilgimisel tousis — Valga
haigla immaemandad paku-
vad koiki teenused alates ra-
seduse algusest kuni stinnitus-

jargse visiidini vilja. Olgu sel-

leks vastuvott lapseootel nai-
sele, rasedusaegne gestatsioo-
nidiabeedi tuvastamine ja jil-
gimine, stinnitusjirgne libi-
vaatus nii lapsele kui emale
vo1 hoopis ennetustdd — ema-
kakaela vihiskriiningu voi1
noorte noustamise niol. Ko-
duvisiite on toimunud 2018.
aastal iiksikud. Et Valga haig-
la on liitunud kliinikumi

teist, arutleme, anname tiks-
teisele nou ja soovitusi meie
teenuse paremaks pakkumi-
seks.

Kindlasti voiks tohusta-
da stinnitusjirgset nousta-
mist nii ema kui lapse vaa-
tevinklist seal haiglates, kus
Valgamaa naised siinnitavad.
Sellega viheneks giineko-
loogide koormus ema ja pe-
rearstide koormus vastsiin-

elektroonilise haiglainfosiis-
teemiga, on kliinikumi stinni-
tusosakonnast lahkujale voi-
malik broneerida vastuvotu-
aeg Valga haigla immaeman-
da vastuvotule. Nii nagu klii-
nikumiski saab kas vara koju
kirjutatud voi jilgimist vaja-
vale perele (emapoolsetel voi
vaststindinupoolsetel pohjus-
tel) planeerida vastuvotu eri-
nevateks analiitisideks, prot-
seduurideks v6i ndustami-
scks. Valga haigla immaeman-
dad tddesid, et on tekkinud
vajadus ka lastearsti juurde

dinu osas. Ees seisab ka
koostt6 tohustamine pere-
arstidega, et kiivitada rase-
duskriisi noustaja vastuvott.

Valga immaemandad on
olnud tublid ja professio-
naalsed, sest pirast osakon-
na sulgemist suurenes meie
roll nii mitmeski tegevuses.
Ammaemanda iseseisev vas-
tuvott ei piirdu ainult rase-
date teenindamisega, vaid

aja broneerimiseks.

Léuna-Eesti haigla imma-
emandad kinnitasid pidevate
koolituste olulisust uute tee-
nuste pakkumiseks. Niiteks
celmise aasta 16pust on ka
Léuna-Eesti haigla patsienti-
de jaoks olemas gestatsiooni-
diabeedi noustamine, mille
eesmirk on esmalt rasedus-
diabeet tuvastada, selle tule-
musi jilgida, néustada ja 6pe-
tada diabeedipievikut pidama
ning aidata planeerida turva-

list siinnitust. Louna-
Eesti  haigla imma-

kitkeb koike, mida haaravad
sonad ,titarlaps-naine-me-
nopaus®. Teeme koik sel-
leks, et iga naine, olenema-

ta vanusest, saaks meilt abi
kodukohas.

JAANIKA PODER
Valga haigla dmmaemand

66m on niha, et tiitar-

haiglates on parast aas-
tatagust kohtumist voetud
suund ambulatoorse mma-
emandusabi kittesaadavuse
parandamisele, sealjuures
on ka teenuste loetelu tiie-
nenud. Valga ja Viljandi on
kiinud meie juures ka sta-
Zeerimas, et alustada gestat-
sioonidiabeedi ndustamise-
ga. Kboigile vorgustunud
haiglate dgmmaemandatele
on kliinikumi poolt tagatud
ka info ja juurdepiis erine-
vate kutsealaste koolituste
kohta.

Koostdo  tohustamiseks
vajaks tdpsustamist tiitar-
haiglate dammaemanduse-
spetsiifiliste koolituste tege-
lik vajadus ning ambula-
toorsete ja statsionaarsete
kriitiliste  kompetentside
ithtlustamine  kontserni
sees. Siinjuures saaks kutse-
alane staZzeerimine voi
personali rotatsioon olla
tulevik.

Olulise tihtsusega on
alustada koostddd kohaliku
tervisekeskusega. Koduvisii-
di ja imetamisnéustamise
osas on voimalik tervisekes-

kusel ja immaemandal {ihi-
selt toetada pere toimetule-
kut. Stinnitusjirgsed esime-
sed nidalad vastsiindinuga
kodus on perele kui kriisi-
periood. Ammaemanda-
poolne tugi voib ira hoida
mitmedki ohud emale ja
vastsiindinule. Vaatamata
stinnitusosakonnas pakuta-
vale Opetusele, on ddrmiselt
tihtis miiratleda pere toi-
metulek kodustes tingimus-
tes, tagada imetamise tugi
vastsiindinu rinnaga toitmi-
scks ning sealjuures kodu
turvalise hindamine ja vaja-

dusel juhtnooride andmine.

Tttarhaiglates saab im-
maemanda rolli rakendada
veelgi enam emakakacela vi-
hi séeluuringute, kontra-
tseptsiooni noustamise ja
stinnitusjiargse  kontrolli
teostamiseks, puudu on im-
maemand-raseduskriisi-
ndustaja. Siin saaks tdenio-
liselt tulevikus mdelda ka
kliintkumi dmmaemandate
rakendamist.

PILLE TEESALU
Kliinikumi lilemdmmaemand

=

=  emandate vastuvotud

toimuvad kolmes eri-
nevas asukohas — lisaks
haiglale ka polikliinikus
ning Elva haiglas.

Ka Polva haigla iseseis-
valt osutatav immaeman-
dusabi nieb ette nii ise-
seisvaid vastuvotte, pere-
koolitundide libiviimist ja
imetamisndustamist. Ges-
tatsioonidiabeedi ndusta-
mist Polva haiglas teeb di-
abeedidde. Esindajad tost-
sid esile koostoo olulisust
perearstidega, eriti avata-
vaid tervisekeskusi silmas
pidades.

Tartu Ulikooli Kliini-
kumis suurenes 2018. aas-
tal immaemandate t66-
koormus. Kliinikumis teh-
t1 2018. aastal immaeman-
date poolt 17869 vastuvot-
tu (2017. aastal 16639)
ning 2640st toimunud
stinnitusest olid 212 Joge-
valt, 122 Valgast, 89 Ida-
Virumaalt ning 52 Polva-
maalt.

Kéikide haiglate imma-
emandate poolt jii kélama
mote uutest viljakutsetest.
Olgu selleks noorte voi
pereplaneerimise nousta-
mine, soov suurendada se-
nisest enam koostdod pe-
rearstidega koduvisiidi ta-
gamiseks igale perele,
muuta siinnitusjirgsed
vastuvotud  logistiliselt
rohkem patsiendisdbrali-
kumaks voi ka emakakae-
la vihi sdeluuringute tege-
mine suuremas mahus
immaemandate poolt.
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Kliinikumi voistkond
vOltls ettevOotete
sulgpalliturniiri

1. mail toimus Tallinnas Tondiraba sulgpallihallis ettevotete sulgpalliturniir,
kus osales ka Tartu Ulikooli Kliinikumi véistkond, saavutades 28 osaleja
seast esikoha. Kliinikumi voistkond teenis 331 punkti, millesse andsid

koik osalejad oma tubli panuse.

Uksikmingus saavutas Mak-
sim Zagura radioloogiakliini-
kust I koha meesharrastajate
voistlusklassis. Kaspar Tootsi
traumatoloogia ja ortopeedia
kliinikust saavutas meeste
eliitklassis IIT koha. Meeshar-
rastajate klassis saavutasid
Meelis Ojasaar 5. koha ja Va-
hur Teller 9. koha.
Meespaaride  arvestuses
saavutasid Kaspar Tootsi ja
Maksim Zagura II koha,
Raivo Valk (Tartu iilikool) ja
Raivo Pleer (informaatikatee-
nistus) 11. koha.
Naisiiksikmingus saavutas

Sale-Liis Teesalu stidameklii-
nikust I koha. Segapaaride ar-
vestuses saavutasid Ulle Krik-
mann neuroloogiakliinikust ja
Jasper Tootsi 17. koha. Nais-
paaridest saavutasid Terje Arak
kirurgiakliinikust ja Sale-Liis
Teesalu I koha, Killi Muug
lastekliinikust ja Anneli Kor-
ge II koha ja Kaidi Teller pa-
toloogiateenistusest ja Marin
Emma Teller 3. koha.

Oli tore ja meeldejidv
voistlus ning piev. Uritusel
osalemise tegi mirkimisviir-
seks, et osalejaid oli mitmest
erinevast kliinikust. Kolme

osalemiskorra jooksul oleme
kokku saanud viga toreda ja
tegusa voistkonna.

Plaanime jirgmisel aastal
kindlasti taas osaleda. Kui on
veelgi sulgpalli harrastajaid
huvilisi, keda seekord iiles ei
leidnud, aga oleks huvi kliini-
kumi voistkonnas osaleda, siis
palun anda endast mirku
kylli.muug@kliinikum.ce

KULLI MUUG
Lastekliiniku
kliiniline pstihholoog
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Mobiilsete diagnoosikabinettide

vastuvotuajad

Androloogia mobiilne
diagnoosikabinet

Androloogia mobiilses diagnoosikabine-
ti vastuvotule voib podrduda koigi
meestele eriomaste haiguste kaebuste-
ga: eesnadarmehaigused, seksuaalhdired,
meeste Uleminekuiga, hiipogonadism,
viljatus, sugutrakti dgedad ja kroonilised
poletikud, kdik peenise ja munandikoti
haigused, rinnahaigused meestel. Kabi-
netis tehakse 95% vajaminevatest uurin-

b

Mobiilne nahakasvajate
diagnoosikabinet

Mobiilse nahakasvajate diagnoosikabineti
vastuvétud kiirendavad inimeste 6igeaegset
joudmist nahaarsti juurde naha pahaloomu-
liste kasvajate kahtlusel. Mobiilne kabinet on
varustatud kaasaegse aparatuuriga nahakas-
vajate diagnoosimiseks, kus votavad vastu
nahahaiguste arst Ene Pérna ja 6de Maili
Maalmann.

Vastuvotule broneerimine toimub kliini-
kumi etteregistreerimiskeskuse telefonil 731
9100 voi kodulehelt. Nahaarsti vastuvétule
podrdumiseks ei ole tarvis perearsti saatekir-
ja, ravikindlustatud isikutel tuleb tasuda ta-
vaparane visiiditasu 5 eurot.

gutest.
Vastuvotule broneerimine toimub et- August November
teregistreerimiskeskuse telefonil 731 23.08 Pélva haigla, Uus 2, Polva 01.11 Valga haigla, Peetri 2,
9100 voi 731 9323, kl"mkl.{m.' kod.glghel, 30.08 Torva tervisekeskus, Tartu 1, Valga
aga ka e-kirjaga meestekliinik@kliini- - R . -
. . s Toérva 08.11 Parnu haigla, Ristiku 1,
kum.ee. Meestearsti vastuvotu visiidita- Pirnu
su on 5 eurot ning pdéérdumine eeldab September
saatekirja. Ravikindlustuseta ja saatekir- . ~ ~ 15.11 Vandra perearstikeskus,
06.09 Rak haigla, L k . n
jata mehed saavad p66rduda tasulisele 1aR\;E\r/6;realg a,-ounapol Vistra tee 4, Vandra
vastuvétule. ! - ~
. . - 22.11 Kallaste turismiinfo korval,
13.09 Répina haigla, Véru mnt 1 Oja tn 22, Kallaste
i 20. Antsl ikesk
1.-2.07 Haapsalu, Vaba 6 ’ ’ kiirabi korval olev parkla
3507 Kardla, Rahu 2 27.09 Abja-Paluoja, Posti tn 3
8.-12.07 Kuressaare, Aia 25 Eitoobel peEEmben
- . 04.10 Péltsamaa kultuurikeskuse 06.12 Viljandi tervisekeskus, Turu
25.-26.07 Voru, Rapina mnt 3 juures, J. Kuperjanovi 1 8/10 turuplats, Viljandi
L) 11.10 Tapa haigla, Valgejoe 14, Ta- 13.12 Léuna-Eesti haigla,
12.-15.08 Viljandi, Turu 8/10 pa Meegomae kiila, Vorumaa
21.-23.08 Valga, Peetri 2 18.10 Véru spordikeskus, Répina 20.12 Elva kesklinna apteegi
26.-30.08 Narva, Haigla 5 mnt 3A juures, Kesk 23, Elva
Maikuu pildimangu
fotol osales spordipdevadel
aktiivselt finantsteenistus.
Loosi tahtel voitis lehetellimuse
Kes on kdiis Urve Rink. Palju 6nne!

virtuaalreaalsuses?

Vastuse palume saata

10. augustiks e-postiga aadressile
Helen.Kaju@kliinikum.ee véi tigu-
postiga aadressile Kliinikumi Leht,
L. Puusepa 8, 50406 Tartu.

Oigesti vastanute vahel loositakse
vdlja Kliinikumi Lehe aastatellimus.
Head nuputamist!
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