2021. aasta Soja eest pogenenud Iryna Osova Vaimse tervise 6dede vastuvétud
dlevaade - LK 2 nahahaiguste kliinikus - LK 5 perearstikeskustes - LK 6

D Tartu Ulikooli Kliinikum

Kliinikumi Leht

Siseleht nr 250, aprill 2022 kliinilimiee/leht

Kliinikumi arengukava suunab
tulevikuaastate kujundamist

Tartu Ulikooli Kliinikumi arengukava aastateks 2022-2026 annab suuna tulevikuaastate
kujundamiseks, pidades silmas nii kliinikumi soovitud positsiooni tervishoiumaastikul kui ka
erinevate sidusrihmade ootusi Eesti ainsale ilikoolihaiglale.

Foto: Rein Leib
Tartu Ulikooli Kliinikumi juhatuse esimehe Priit ] 1
Perensi sonul oli arengukava koostamisel ees- \ | ==
mark thendada thte dokumenti nii senine stra- n B \ |
teegia kui arengukava. ,Kliinikumi 2022-2026 . T
aastate arengukavas on uuendatud visioon, mis-
sioon ja pohivadrtused ja kirjeldatud on sidus- ' -
rthmade ootused. Neist tulenevalt sénastasime Wi | =
soovitud positsiooni 2026. aastaks ning kavanda- VB L
sime kolm strateegiat selle saavutamiseks,” tut- '
vustas juhatuse esimees Priit Perens.

Arengukava koostamise eestvedaja, juhatuse
likme ning teadus- ja arendustegevusjuhi prof
Joel Starkopfi sénul oli arengukava koostamise
aluseks nii eelnevad aastad kui ka kliinikumis
peetud arutelud. ,Milline haigla tahame olla viie
aasta parast? Mis on meie soovitud positsioon
aastaks 2026? Mis on meie (hised vaartused,
mis suunavad meid igapaevastes tegevustes?
Need on stigavad kisimused, millele igapdevase
kiire t60 juures moeldakse vahe. Organisatsiooni
arengu jaoks on nende kiisimuste esitamine, vas-
tuste leidmine ning eesmarkide seadmine ome-
tigi valtimatult vajalik,” rohutas prof Starkopf. Ta
toi valja, et sel korral on kliinikumi arengukava
koostamise protsessi (iheks eriparaks mitmete
ning vaga erinevate sidusrthmade kaasamine.
,Et sdnastada, milline haigla, to6andja, dppe- ja
praktikabaas ning koostédpartner me soovime
viie aasta pdrast olla, vajasime esmalt tagasi-
peegeldust meiega seotud osapooltelt,” selgitas
teadus- ja arendustegevuse juht.
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Lisaks tootajatepoolsele sisendile leiab
arengukavast kliinikumi olulisima sidus-
rthma - patsientide - ootused ja ettepa-
nekud. ,Kisisime sisendit kliinikumi pat-
sientide noukojalt ning 2022. aasta alguses
viisime koostdds sotsiaalteadlastega labi
kogemusuuringu patsientide ootuste selgi-
tamiseks raviteekonnal,” taiendas juhatuse
liige ning denduse ja patsiendikogemuse
juht llona Pastarus. Patsientide ootuste
edasikandjaks on ka iga-aastased rahul-
olukusitlused ning kogu aasta jooksul lae-
kuv tagasiside erinevate kanalite kaudu.

SOOVITUD
POSITSIOON 2026

Eesti koige
patsiendisobralikum haigla

Eesti tervishoiu liider @

Kdige kdrgemalt hinnatud
opetav haigla

Madjukas teadus-, arendus ja @ ’
innovatsioonikeskus

Patsientide ja tootajate korval ei jaetud
tahelepanuta ka Tartu Ulikooli ja tliopilasi,
perearste, innovatsioonipartneid ning teisi
kliinikumi jaoks olulisi sidusrihmi.

LSoovime olla Eesti koige patsiendi- ja
kolleegisdbralikum haigla, koige kérge-
malt hinnatud 6petav haigla ning Euroopas
majukas teadus-, arendus ja innovatsiooni-
keskus, atraktiivne tooandja ning keskkon-
nahoidlik organisatsioon - kokkuvétvalt,
Eesti tervishoiu liider,” Gtles prof Starkopf.
,Nimetatud eesmargid on olnud meie
saatjateks osaliselt ka varem ning loodan
vaga, et kaasav ja pohjalik arengukava

Esimene eelistus patsientidel ja
koostdopartneritel

koostamise protsess vdimaldab meie t66-
tajatel Ghiselt saavutada seatud eesmarke
ning omakorda tunnetada neid labipoimi-
tult igapaevase tegevuseqa. Selleks sonas-
tasime kolm olulist tegevuskava - tlikoo-
lihaigla-, patsiendi- ja tootajastrateegia.”
Ta lisas lopetuseks, et kliinikumi soovitud
positsioon on teekond. Arengukava jarg-
misteks sammudeks on tegevuskavade
loomine struktuuritksuste tasemel, mis
votavad arvesse eelarvestamist ja tule-
musnditajaid.
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e Atraktiivne to6andja

T/ Eestikdige kolleegi-
sobralikum haigla

Keskkonnahoidlik haigla

Korgelt hinnatud partner Euroopa
tlikoolihaiglate koostoovorgustikes

2021. aastal poordus Tartu Ulikooli
Kliinikumi ligi 750 000 patsienti

2021. aasta oli kliinikumile toorohke. Lisaks sellele, et COVID-19 patsientide ravi néudis palju
tdhelepanu ja ravitoo imberkorraldamist, podrdus kliinikumi nii ambulatoorsetele, paevaravi,
statsionaarsetele kui ka hambaravi tervishoiusteenustele ligi 750 000 patsienti.

,2021. aasta t6i Tartu Ulikooli Kliinikumi-
le, aga ka kogu tervishoiusisteemile taas
uued pandeemialained ning samal ajal ka
plaanilise ravitdd taastamise pingutused.
Kliinikum t&itis ravi rahastamise lepingu nii
hasti kui see antud olukorras voimalik oli -
ambulatoorse ravi osas tletasime planee-
ritu, ent tahelepanuta ei saa jatta ka hai-
gusjuhte, mis pandeemia téttu plaanilises
statsionaarses ravis taitmata jaid,” sonas
Tartu Ulikooli Kliinikumi juhatuse esimees
Priit Perens.

Ravijuht dr Andres Kotsar tdi vélja, et Tartu
Ulikooli Kliinikum on Eesti suurim haigla,

kus on esindatud kéik meditsiinilised eri-
alad. ,Meie teenused katavad kogu ini-
mese elukaare - alustades siinnieelsest
diagnostikast ldpetades palliatiivraviga,
mille vahele mahuvad lisaks spetsiifilise-
le kérgeima etapi ravile ka siinnitusabi,
spordimeditsiin ja taastusravi, hambaravi
ning mitmed erialadeiilesed patsientide
raviteekonnad, aga ka ennetus ja erijuhud
- nditeks 2021. aastal tehtud 54 elundisiir-
damist,” raakis ravijuht.

Kliinikumis raviti 2021. aastal statsionaar-
sel ravil kokku 38 567 patsienti. Aktiivravi
keskmine ravikestus oli 6,3 paeva. Kliiniku-

mi koikidest voodikohtadest oli kuni 13%
kasutusel isoleerimist vajavate COVID-19
patsientide raviks. Kokku vajas COVID-19
tottu ravi 1819 patsienti, neist noorim oli
13-pdevane ja vanim 98-aastane. Nende
patsientide keskmine ravikestus oli 13,2
paeva ehk tle kahe korra kauem kui teis-
tel aktiivravi patsientidel. 344 COVID-19
patsienti vajasid ka Ill astme intensiivravi,
mille puhul kujunes keskmiseks ravikestu-
seks 26 pdeva. COVID-19 haigla- ja inten-
siivravi suremus, vastavalt 10,3% ja 25,4%,
olid vordvaarsel tasemel Euroopa tippkes-
kuste tulemustega.
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Ravit6o kardiointensiivravi osakonnas

B Kliinikumi 6enduse ja patsiendiko-
gemuse juht llona Pastarus kinnitas, et nii
suure hulga patsientidega toimetulek oli
voimalik ainult tanu heale koostddle. ,See
tahendab paljude arstide, 6dede, hoolda-
jate ja ka liopilaste vastutulelikkust ja
valmisolekut asuda toole COVID-19 pat-
sientidega tegelevatesse osakondadesse.
Oma panuse andsid kdik tootajad, ka need,
kes ei olnud COVID-19 osakonnaga otseselt
seotud,” rohutas Pastarus.

Ambulatoorseid arsti vastuvétte tehti klii-
nikumis 497 819, millele lisaks 122 062 am-
bulatoorset 6e ja ammaemanda vastuvot-
tu. Odede ja dmmaemandate poolt tehti ka
14 326 kodudendusvisiiti ja muud koduvi-
siiti. , Kliinikumi arstid vastasid tle-eestili-
selt 13 515 e-konsultatsiooni saatekirjale,
pakkudes e-konsultatsioone koguni 28
erialal. Pandeemia olukorras on e-konsul-
tatsioon olnud parim viis perearstide ja
eriarstide vaheliseks koostocks ja mul on
hea meel, et koguni 24% koikidest Eesti
e-konsultatsioonidest viisid labi just kliini-
kumi eriarstid,” Gtles ravijuht dr Kotsar.

Paevaravis raviti moddunud aastal kok-
ku 15 709 patsienti. Naistekliinikus sin-
dis 2583 last, neist 58 siinnituse puhul ol
tegemist kaksikute stinniga ning 1 puhul
kolmikute siinniga. Erakorralise meditsiini
osakonda poordus 40 059 patsienti ning
hambaraviteenuste vajadusega poordus
kliinikumi 55 259 patsienti. Kliinikum andis
2021. aastal vaga suure panuse ka COVID-19
vastu vaktsineerimisse - 2021. aasta I6puks

oli kliinikumi vaktsineerimismeeskond tei-
nud 165 110 vaktsineerimist.

Kliinikumis kui ulikoolihaiglas oli ravit6o
stigavalt integreeritud teadus- ja oppe-
tegevusega ka 2021. aastal. ,Aasta opu
seisuga oli kliinikumis kdimas 306 aktiiv-
set teadusuuringut ning teadusuuringute
registrisse kanti koguni 132 uut uuringut.
Kliinikumis algatati ka 10 teadusprojekti
seoses COVID-19 uurimisega. 2021. aastal
ilmus Tartu Ulikooli Kliinikumi tootajate
autorlusega 489 teadusartiklit ning kolm
kliinikumi tootajat - prof Margus Punab, dr
Maire Lubi ja prof Alastair Forbes - kuulu-
vad oma valdkonna enim viidatud teadlas-
te 1% hulka maailmas,” tundis heameelt
teadus- ja arendustegevuse juht prof Joel
Starkopf. Ta tunnustas ka kolleege, kes sol-
tumata keerulisest olukorrast tervishoius
ja Ghiskonnas kaitsesid doktoritod voi on
selleni Iahiajal joudmas.

Tartu Ulikooli Kliinikum on Tartu ja Lou-
na-Eesti ks suurimatest todandjatest, kus
tootab 4677 tootajat. ,Meie thiste eesmar-
kide saavutamine ei oleks véimalik ilma
tootajate Ghise panuseta. R66m on naha
tootajate  kasvavat Uhekuuluvustunnet
ning ka rahulolu kasvu - kliinikumis té6ta-
misega on vaga rahul voi pigem rahul 91%
tootajatest. 2021. aastal jatkusid kliiniku-
mis juhtimis- ja struktuurireformis planee-
ritud muutused - ametisse astus nii nelja-
likmeline juhatus kui ka laiem juhtkond.
Ravijuhtimise, denduse ja patsiendikoge-
muse ning teadus-arendustegevused on
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Foto: Merle Varv

esindatud juhatuse tasemel, et kliinikum
oleks dlikoolihaigla selle parimas tahen-
duses. Meie meditsiiniliste tksuste struk-
tuur on konsolideeritud kuueks kliiniliseks
valdkonnaks, mille juhid osalevad samuti
juhtkonna t66s,” kirjeldas juhatuse esi-
mees. Ta tostis esile ka patsienditeenistu-
se ning teadus-arendusteenistuse loomise.
,Kui patsienditeenistuse roll on olla parima
patsiendikogemuse loomise eestvedajaks,
siis teadus-arendusteenistus omakorda ta-
gab siinergia ravi,- 6ppe- ja teadustdo va-
hel,” sdnas Priit Perens.

Lisaks tootajate rahulolule on votmetdht-
susega ka haiglaravi vajavate patsientide
rahulolu tous 2021. aastal, mida naitasid
kevadised rahulolu-uuringu tulemused.
Soltumata keerulistest aegadest jai kliini-
kumi haiglaraviga vaga rahule koguni 80%
patsientidest. ,Patsientide tagasiside aitab
meil naha tervishoiusiisteemi patsiendi
vaates ning pingutada inimeste heaolust
Iahtuvate lahenduste leidmisel ja rakenda-
misel. Patsientide ja lahedaste teekonna
kujundamisel on meie heaks kaaslaseks
ka kliinikumi patsientide néukoda juba
aastast 2019, raakis denduse ja patsiendi-
kogemuse juht llona Pastarus.

Tartu Ulikooli Kliinikumi 2021. aasta tege-
vusaruandega saab tutvuda kodulehel.
Lisaks on vodimalik kodulehe vahendusel
vaadata kliinikumi tegevust arvudes statis-
tika toolaual.

KLIINIKUMI LEHT



4 KLIINIKUTES-TEENISTUSTES

Neuropsihhiaatriline intervjuu patsiendi
vaimse tervise seisundi hindamiseks

Tartu Ulikooli Kliinikumi psihhiaatriaklinikus on alates aprillist vaimse tervise 6e esmastel vastuvot-
tudel kasutusel patsiendi vaimse tervise seisundi hindamiseks struktureeritud neuropsiihhiaatrilise
intervjuu M.I.N.1.7.0.2. Seni oli intervjuu kasutusel ainult teadustdds ja ravimiuuringutes.

~Patsiendi probleemile vastav raviteekond
algab probleemide 6igest hindamisest.
M.L.N.I neuropsiihhiaatriline intervjuu oma
erimoodulitega on rahvusvaheliselt tun-
nustatud ja valideeritud hindamisinstru-
ment enim levinud vaimse tervise hdirete
esmaseks hindamiseks, mis sobib kasu-
tamiseks nii taiskasvanutel kui lastel ja
noorukitel,” tutvustas psthhiaatriakliiniku
Ulemdde Reet Tohvre. Meetod valiti valja
erinevate Eesti tervishoiuspetsialistide -
psihhiaatrite, psihholoogide, vaimse ter-
vise 6dede konsensusena. ,Tartu Ulikooli
Kliinikum on esimene haigla, kus intervjuu
kliinilises to6s kasutusele voetakse, Uhtla-
si aitab sellele kaasa nii véimalus soetada
M.LN.i litsentsid Eesti Tervisekassa tervise-
stisteemi arendusprojektide finantseerimi-
se meetme toel kui ka véimalus alustada
nView Health digilahenduse soetamist,”
lausus tlemaode.

M.LN.I intervjuul on erimoodulid, mis vai-
maldavad lisaks ka patsientide skriinimist
(M.LN.I Screen) ja ravi jalgimist (M.LN.I
Tracking). Seega on ihe hindamisinstru-
mendi eri moodulite abil vdimalik patsienti
jalgida tema raviteekonna valtel. ,Standar-

diseeritud ja perspektiivis kogu Eesti vaim-
se tervise denduses sarnane patsiendika-
sitlus voéimaldab parandada patsientide
raviteekonda ning tosta teenuse kvalitee-
ti. Kui patsiendi seisund on juba esmasel
vastuvotul téenduspohiselt hinnatud, on
ravimeeskonnal véimalik senisest efektiiv-
semalt ja kiiremalt planeerida patsiendile
vajaminevaid teenuseid ja seeldbi vahen-
dada vaimse tervise kriisi eskaleerumist
ning parendada tervisetulemeid,” kirjeldas
Reet Tohvre.

M.LN.I neuropsihhiaatriline intervjuu on
rahvusvaheliselt kdige laiemalt kasutatay,
valideeritud ja tunnustatud mdoatevahend,
mille vastu saab edaspidi valideerida ka
teisi Eestis kasutusele voetavaid psthho-
meetrilisi moodikuid. ,Otstarbeka ressur-
sikasutuse puhul saab patsient vaimse
tervise murede korral poorduda saatekir-
jata vaimse tervise de vastuvotule, kelle
toolaual on niid olemas hea hindamis-
instrument vaimse tervise probleemide
kaardistamiseks. Vastavalt M.LN.I interv-
juu tulemustele saab planeerida raviplaa-
ni koostamise psthhiaatriga, suunata
patsienti perearstile véi sotsiaalsisteemi.

Laste ja noorukite puhul ka sotsiaalpeda-
googilisele teenusele,” selgitas psihhiaat-
riakliiniku ilemdde Reet Tohvre.

Informaatikateenistuse projektijuhi Ric-
hard Jalaka sonul on elektroonse M.L.N.I
intervjuu kasutamise litsents Ameerika
ettevottel nView Health, kes on loonud
selle jaoks digilahenduse. ,nView Health
digilahenduse kaudu on voéimalik hankida
tsentraalselt M.LN.I intervjuu kasutamis-
oiqused (le-eestiliselt. nView Health la-
henduse abil saab M.I.N.I intervjuu saata
elektroonselt ka patsiendi e-mailile ehk
digilahendus toetab patsiendi seisundi so-
bivusel ka kaugteenuse labiviimist,” raakis
projektijuht. Ta lisas, et projekti on kaasa-
tud ka Pohja-Eesti Regionaalhaigla koos
IT-meeskonnaga ja Ida-Viru Keskhaigla. Di-
gilahenduse soetamist ja Ule-eestilist ka-
sutuselevatmist toetab Tervisekassa tervi-
sesiisteemi arendusprojektide meetmest.
Edaspidi on planeeritud kaasata kdik psih-
hiaatrilist abi osutavad asutused, sealjuu-
res hinnatakse jooksvalt ka esmatasandi
kaasamise véimalikkust.
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Uued raamatud farmaatsia
instituudist

23. martsil esitleti farmaatsia instituudis
farmatseutilise tehnoloogia tdlkedpikut
"Aultoni ravimiarendus. Ravimpreparaa-
tide disain ja tootmine", mille toimetajad
on professor Jyrki Heinamaki, professor
Karin Kogermann, kaasprofessor Urve
Paaver, kaasprofessor Ivo Laidmade ja
doktorant Laura Viidik. Teos annab baas-
teadmised ravimpreparaatide disainist ja
tootmisest.

8. aprillil esitles Tartu Ulikooli farmako-
gnoosia professor ja farmaatsia ajaloo
oppejoud Ain Raal Tallinna raekojas raa-
matut "Raeapteek 600", mis annab pohja-
liku Glevaate Euroopa iihe vanima apteegi
ajaloost selle algusest kuni ténapdevani.
Raamatus tuleb juttu apteegi esmamaini-

misest, selle omanikest, apteegis aegade
jooksul miidud kaupadest ning muust
apteegialasest tegevusest.

Uus kursus aitab valmistuda
uut moodi katseteks

4. aprillil algas gimnasistidele méeldud
Tartu Ulikooli e-kursus ,Huvitav keemia”,
mille abil on véimalik ennast ette val-
mistada uuteks arstiteaduse, proviisori ja
hambaarstiteaduse integreeritud dppeka-
vade sisseastumiskatseteks. Kursus aitab
koigil tulevastel sisseastujatel keemias
vajalikule tasemele jouda.

Uus professor

25. martsil valis Tartu Ulikooli senat uueks
onkoloogia professoriks Jana Jaali.

MEDITSIINITEADUSTE VALDKONNAS

Doktoritoode kaitsmised

e 04.05.2022 kell 14.00 Rasmus Pind
»Sisemise treeningkoormuse kvantifit-
seerimine ja selle praktiline rakenda-
mine treeningul®, Zoom

* 06.05.2022 kell 14.00
Hanna Kalajas-Tilga
JEesti kooliopilaste kehalise aktiivsuse
muutuste prognoosimine kasutades
trans-kontekstilist motivatsiooni-
mudelit” Zoom

Tapsem teave: med.ut.ee

ALICE LOKK
Meditsiiniteaduste valdkonna
kommunikatsioonispetsialist

Ukrainast Eestisse pdgenenud Iryna
tootab nahahaiqguste kliinikus

Aprilli keskpaigas tootas Tartu Ulikooli Kliinikumis seitse hooldustootajat ning
kolm tugiteenistuste to6tajat, kes olid siia pagenud sdja eest.

Iryna Osova

Aprilli algusest alustas nahahaiguste kliini-
kus t66d Iryna Osova, kes pégenes Tartusse
s6jategevuse eest Harkivist. Nahahaiguste
kliinikusse joudis Iryna kliiniku Gleméde Tiiu
Korrani eestvedamisel.

JVajasime ihe todtaja haigestumise tot-
tu kiiresti osakonda péetajat ning siis tuli
mote, et see voiks olla méni Ukrainast siia
pdgenenud tervishoiutootajatest. Poordu-
sin meie t60jou ja varbamise osakonna
juhataja Kersti Arendi poole, kes viis mind
siis kokku Irynaga. Iryna oli juba ka ise klii-
nikumi poole oma tddotsingutel podrdu-
nud,” selgitas Tiiu Karran.

Iryna oli Ukrainas &de, kdigepealt 20 aas-
tat polikliinikus ning viimasel kahel aastal
thes tehases. ,Kui pommitamine algas,
otsustasime, et lahkun koos oma noorema
pojaga Ukrainast. Et mu mees to6tas juba
varem Eestis ehitajana, tulime siia. Meie
vanem poeg jdi Ukrainasse. Pogenemine
oli keeruline. Liikusime Harkivist Lvivi, kus
sillad olid teel ohku lastud. Siiski 6nnestus
meil Lvivi jouda, kus pidime edasi liilkumise
voimalust ootama. Teekond viis meid edasi
Poola, kuhu mu mehe té6andja Hansawest
oma tootajate peredele bussi jargi saatis.

Oleme neile tanulikud - nad t6id meid siia
ja hoolitsesid meie eest reisil. Eestisse jou-
des viidi meid kdigepealt Parnusse, kus
pagulasabikeskuses tehti registreerimine,
vereproovid ning COVID-19 testid. Seejarel
tulime siia Tartusse minu abikaasa juurde,”
raakis Iryna teekonnast Eestisse.

Tartusse joudes vormistas Iryna to6le asu-
miseks vajalikud dokumendid ning asus
erialast t60d otsima. Iryna valik langes
vaatluspdeva jarel nahahaiguste Kkliini-
ku kasuks. Ta kiidab t66d nahahaiguste
kliinikus: ,Siin on monus tookeskkond,
vaga hea kollektiiv. Hea on ka see, et mit-
med kolleegid oskavad vene keelt, selgi-
tavad ja aitavad - ma hetkel ei tea veel
kodike, kuhu minna ja kelle poole pédrduda.
T66 pole liiga raske, ma koristan palateid ja
voodeid, aitan patsiente, aitan ravivanne
ette valmistada.”

JJoetame Iryna kohanemist to6ga kliiniku-
mis nii, kuidas saame. To6le asudes oli tal
osakonnas mentoriks pdetaja Maret, kelle-
ga koos ta tootas esimestel toopaevadel.
Meie too6tajad teavad, et osakonda on todle
asunud sdjapogenikust tootaja ja toetavad
teda, tolgivad vajadusel ja vastavad kiisi-
mustele. Meie tootajad on empaatilised ja
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toetavad, seda on ka meie kliinikus prak-
tikal viibinud tudengid kiitnud. Igapaeva-
selt ei ole keelelisi takistusi tekkinud. Meil
on ka venekeelseid patsiente, mis annab
Irynale véimaluse patsientidega suhelda.
Esimesed vadljendid on ta juba eesti keeles
selgeks saanud, otsime sobivaid keeledp-
pe voimalusi,” kirjeldas Tiiu Korran.

Irina poeg asus Oppima Tartu Aleksander
Puskini nimelisse kooli ning on kooli ja 6p-
petdoga rahul. Lisaks dppetodle on poisil
nitd voimalus osaleda ka kikkpoksi tren-
nis. ,Voimalus trenni teha rodomustab teda,
samuti meeldib talle kool. Aga loomulikult
igatseb ta oma sopru, me kéik igatseme
kodu ja muretseme koduste parast,” sénas
Iryna. Tartu on Iryna sonul vaike, rahulik
ja puhas linn, kus on sébralikud inimesed.
,0len vaga tanulik Tartule ja tartlastele abi
ja toetuse eest. Suur tanu Eesti inimestele,
et nad on mu vastu votnud. Annaks Jumal,
et soda loppeks kiirelt!”

LIINA RAJU
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Kliinikumi vaimse tervise 6dede vastuvotud
perearstikeskustes muudavad psihhiaatrilise
abi kattesaadavust

Tartu Ulikooli Kliinikumi psthhiaatriakliinik laiendas vaimse tervise 6dede vastuvotte
perearstikeskusetesse, et piloteerida Klaabu projekti raames vdimalusi psiihhiaatrilise
abi kattesaadavuse suurendamiseks.

Foto: Kliinikumi Leht

Katri Sinkarev

Klaabu projekt on ellu kutsutud Eesti Psiih-
hiaatrite Seltsi poolt, milles 166vad kaa-
sa lisaks kliinikumile ja Tervisekassale ka
Tervisekassa hankepartnerid psihhiaatria
erialal ning perearstid ja pereded.

Tervisekassa partnerlussuhete osakonna
juhataja Marko Tahnase sénul soovitakse
1. oktoobril 2021 alanud projektiga tagada
esmastele abivajajatele véimalus paase-
da vaimse tervise murega vastuvotule 28
pdevaga. ,Tervishoiuteenusest rddkides
on oluline pidada silmas kolme aspekti -
kattesaadavus, ravi jarjekord, digeaegsus.
Koik kolm eeldavad vaga head koostdod
erinevate tervishoiutasandite vahel. Seda
nditas ilmekalt ka kliinikumi poolt vaimse
tervise ddede suunamine perearstide juur-
de, mis on seni olnud ainulaadne lahendus
Eestis,” selgitas Tahnas. Projekti perioodil
on vaimse tervise Oe vastuvéttude arv
kasvanud ning see on andnud psiihhiaat-
ritele voimaluse tegeleda keerulisemate
juhtumitega kiiremini ja stvenenumalt.
,Uhtlasi on kasvanud e-konsultatsioonide
arv ning ndeme, et enamikel kordadel pa-
kub e-konsultatsioon perearstile sedavord

palju teadmisi ja tuge, et konsultatsioon
piirdubki e-konsultatsiooniga. Kui tekib va-
jadus ravi tle votmiseks, toimub see ena-
masti mone paevaga,” selgitas Tahnas.

Kliinikumi  psuhhiaatriakliiniku  ambula-
toorse psihhiaatria keskuse vanemdode
Katri Sinkarev t6i tagasisidena vélja: ,Mul
on hea meel, et selle viie kuu jooksul on
perearstid ja -0ed vaimse tervise ddede
vastuvdtud omaks vétnud. Vaimse tervise
6dede olemasolu perearstikeskustes on
mugav nii esmatasandile kui ka patsienti-
dele, kiirendades patsientide joudmist va-
jaliku teenuseni. Teisest kiiljest vabastab
mudel ka psthhiaatrite aega tegelemaks
keerukamate ja kiiret sekkumist vajava-
te juhtumitega. Mudeli muutmine vétab
aega ning harjuma peavad nii patsiendid
kui ka perearstid - alati ei pruugi olla vaja-
dust psthhiaatri vastuvotu jarele, ndustada
saab vaimse tervise dde ning miks mitte
ka patsiendiga enim kontaktis olev pere-
arst voi -0de,” raakis vanemaode.

Kliinikum on olnud
teenuse disainimise
pioneeriks psihhiaatri-
lise abi kattesaadavuse
parandamisel

Kliinikumi vaimse tervise 6dede vastuvé-
tud on alates 2021. aasta novembrist olnud
avatud Annelinnas asuvas Tartu Tervisekes-
kuses ning 2022. aasta veebruarist Maarja-
moisa tervisekeskuse perearstide juures.
Maikuust lisanduvad vastuvétud ka Tasku
perearstide juures. Vaimse tervise ddede
Svetlana Kozlova ja Aile Sumbergi sonul
mahub nende vastuvdtupdeva nii esma-
seid kui ka korduvaid vastuvotte. ,Vastu-
votuajad taituvad kiiresti ning meie juurde
tulevad nii need patsiendid, kel perearsti
poolt ravi juba maartatud kui ka need,
keda on vaja ndustada - naiteks noored
emad arevuse tottu, sdjaolukorraga seotud
arevus, probleemid kodukontoris tootami-
sega, mille puhul on vajalik elustiilinéusta-

mine. On ka juhte, mil patsient tuleb suu-
nata psuhhiaatrile voi psihhiaatriakliiniku
statsionaarsesse osakonda,” kirjeldasid
vaimse tervise ded. Kiisimuse peale, mida
parandada, toovad nad vélja kontakti pe-
rearsti ja/voi -6ega. ,Selleks et saaksime
oma vastuvdtuaja pihendada ainult pat-
siendile, oleks vaga palju abi péhjalikust
saatekirjast. Uhtlasi julgustame perearste
ja pereddesid patsientide murede arutami-
seks meie poole p66rduma,” sdnasid nad.

Kuidas edasi?

Marko Tahnase sonul on kliinikumi koge-
mus ja tagasiside julgustav. ,Oleme oigel
teel ning kliinikum on olnud teenuse di-
sainimise pioneeriks psihhiaatrilise abi
kattesaadavuse parandamisel. Soovime,
et esmatasandi toetamine vaimse tervise
6dede poolt jatkuks,” tunnustas Tahnas.
Projekti laiendatakse ka laste ja nooruki-
te vaimse tervise vastuvéttude osas. Li-
saks on Klaabu raames loodud ka e-koo-
litus esmatasandile, sisaldades erinevaid
teemasid - psihhootilised ja unehaired,
s6ltuvus-, s6omis- ja drevushdired, meele-
oluhdired koos suitsidaalsuse kasitlusega,
lastepsiihhiaatria elementaarmoodul, dge-
date stressreaktsioonide ja postraumaatili-
ne stressihaire. Klaabu projektiga on liitu-
mas ka Viljandi haigla ning selle sammuga
saab kaetud lisaks seni kaasatud olnud
Tartu-, Valga-, Voru-, Pélva- ja Jogevamaa-
le ka Viljandimaa. 2022. aasta plaanis on
laienemine ka Parnumaale.

,Pikemas perspektiivis soovime pilotee-
ritud mudeli alusel laiendada Klaabu pro-
jekti Gle kogu Eesti. Nii ligume I3hemale
eesmargile, et psthhiaatrite nimistu ja
tookoormus on selline, et vastuvétule paa-
seksid koik psihhiaatri vastuvottu vajavad
patsiendid ning samal ajal on toetatud ka
perearstid, et tegelda oma nimistu pat-
sientide lihtsamate vaimse tervise mure-
dega, keda omakorda toetavad vaimse ter-
vise oed,” itles lopetuseks Marko Tahnas.

KLIINIKUMI LEHT

Geneetika ja personaalmeditsiini
kliinik alustas t66d

Tartu Ulikooli Kliinikumis alustas 1. aprillil tood uus geneetika ja personaalmeditsiini kliinik,

kus tegeletakse parilike haiguste diagnostika ja raviga, moodsate geenidiagnostika véimaluste
kliinilise rakendamisega ning padrilike haiguste ennetamise ja voimalikult varajase avastamisega,
et tagada patsientidele parim voimalik ravitulemus. Kliiniku juhtimise tahtajalisi lisailesandeid

tdidab dr Sander Pajusalu.

Geneetika ja personaalmeditsiini kliinik
kuulub 6. Kliinilise valdkonna koosseisu.
Valdkonna juhi prof Margus Punabi sénul
tingis uue struktuuriiiksuse loomine me-
ditsiinigeneetika plahvatuslik areng, mis
loob omakorda suureparased véimalused
nii meditsiinigeneetika eriala kui ka laie-
malt personaalmeditsiini  kasvamiseks.
,Geeniandmete kasutamine kliinilises me-
ditsiinis on prioriteetne. Asja loodud kliini-
ku eesmark on pakkuda geneetika ja per-
sonaalmeditsiini teenuseid Gle kogu Eesti,
olles samal ajal kokkupuutes Tartu Ulikooli
meditsiiniteaduste valdkonna, geenivara-
mu, arvutiteaduste instituudi ja teiste all-
iksustega,” sonas prof Punab.

0lqugi, et geneetika ja personaalmeditsiini
kliinik struktuuriiksusena on uus, on see
loodud Eesti suurima pdrilikele haigus-
tele spetsialiseerunud iksuse, kliinikumi
Ghendlabori Kkliinilise geneetika keskuse
baasil. ,Iseseisva kliiniku ehk spetsiifilise
raviiksuse loomine oli vajalik, kuna gee-
nidiagnostika vajadus on tdusnud paljudel
arstlikel erialadel ning geneetilised uurin-
gud on saamas ka teiste erialade igapade-
vaseks rutiiniks. Niisamuti on kliiniline ge-
neetika muutumas aina enam diagnostikat
pakkuvast erialast aktiivseid sekkumisi ja
ravi voimaldavaks meditsiinivaldkonnaks,”
tutvustas kliiniku juht dr Sander Pajusalu.

Ta selgitas, et seetdttu on ka geneetika
ja personaalmeditsiini kliinikus erinevad
osakonnad Kkliinilisele geneetikale ja la-
boratoorsele geneetikale. ,Lisaks juuru-
tame uues kliinikus ka erinevaid perso-
naalmeditsiini teenuseid eraldi loodud
personaalmeditsiini osakonnas. Naiteks on
kliinikumi thendlaboril ravimite ja geeni-
variantide koostoimet selgitavate farma-
kogeneetiliste analtiside osas juba aas-
tatepikkune kogemus, kuid seni on olnud
eesmark lahtuda traditsioonilisest (ksik-
geenide testimisest. Nitud on aga véetud
suund laiemate paljusid ravimite toimet
mojutavaid geenivariante samaaegselt
hélmava geenitesti juurutamisele. Samuti
on kliiniku fookuses iha laialdasem kas-
vajakoe geneetiliste mutatsioonide maa-

Foto: Andres Tennus

Dr Sander Pajusalu

ramine, mis vdimaldab tapsemalt suunata
vahiravi,” selgitas dr Pajusalu.

Dr Pajusalu peab oluliseks olla heaks koos-
toopartneriks Tartu Ulikooli teaduslabori-
tele, sealhulgas ka Eesti Geenivaramule,
et tagada teadustulemuste siire kliinilisse
meditsiini patsientide hiivanguks. ,0n aar-
miselt oluline, et Eesti rahvas, kes on oma
osalusega toetanud suuri teadusprojekte,
tunnetaks, et nende panus aitab paremaks
muuta Eesti tervishoiusiisteemi. Meie klii-
niku pohitooks jaab patsientide vastuvott
ja geenidiagnostika, milles on tagatud ka
innovaatilisus tulenevalt sinergiast teiste
teadusasutustega,” rohutas kliiniku juht.
Nii pakub kliinik meditsiinigeneetika ala-
seid konsultatsioone patsientidele, kliini-
kumi teistele struktuuriiksustele ning ka
valjapoole kliinikumi.

Nagu laiemalt tervishoius, nii on ka medit-
siinigeneetikas aina olulisem roll ennetu-
sel ja vdimalikult varajasel haiguse avas-
tamisel. ,Paljud geneetilised haigused on
eri viisidel juba tana ravitavad, kuid heaks
ravitulemuseks on vajalik varane ja tapne
haiguse diagnoosimine. Lisaks seni vast-
stindinutel soeltestitud ainevahetushai-

gustele alustatakse sel aastal geneetika ja
personaalmeditsiini kliinikus ka spinaalse
lihasatroofia ehk SMA vastsindinute séel-
testimise pilootuuringuga. Selle aluseks on
Eesti Haigekassa otsus rahastada SMA ravi,
mistdttu on kindel, et varajase diagnoosi-
ga patsiendid ei jaa ravita ja saavutavad
potentsiaalselt paremaid ravitulemusi,”
raakis dr Pajusalu. Ta toob vélja ka kim-
nendite erisuse - kui eelmisel kimnendil
arenes meditsiinigeneetikas plahvatusli-
kult diagnostika, siis sel kitmnendil on ees
ootamas kiire areng just ravis. ,Uus suund
on kindlasti geeniteraapia, mida on saa-
nud juba ka mdned Eesti patsiendid. Ravi
geneetiliste haiguste jaoks on olemas aga
juba rohkem kui paarisaja pariliku haigu-
se puhul. Siinkohal on geneetika ja per-
sonaalmeditsiini kliinik tihedas koostdds
ka Tartu Ulikooli Kliinikumi harvikhaigus-
te kompetentsikeskusega, kus professor
Katrin  Ounapi juhtimisel keskendutakse
haruldaste haiguste ehk harvikhaiguste
diagnoosimisele, jalgimisele ja ravile ning
mille eesmark on aidata harvikhaigusega
patsiendil ja tema pereliikmeil leida parim
tee tervisemuredega toimetulekuks,” kir-
jeldas kliiniku juht.

Meditsiinigeneetika eriala on Tartu Ulikoo-
li Kliinikumis esindatud juba aastast 1990.
Kliinikumi geneetika ja personaalmeditsii-
ni kliinik on Eesti ainus meditsiinigeneeti-
ka keskus, kus on hdlmatud nii patsientide
vastuvott kui ka tsitogeneetika, moleku-
laardiagnostika ja ainevahetushaiguste
laborid. Kliinikus toctab dle 70 tootaja ja
patsiente votavad vastu 13 eriarsti, sh 11
meditsiinigeneetikut. Vastuvotud toimu-
vad nii Tartus kui Tallinnas, kus patsientidel
on vastuvatule podrdumiseks vajalik saa-
tekiri. Harvikhaiguste kompetentsikesku-
sega saavad vastavate haigustega patsien-
did ja nende pered Gihendust vétta ka otse,
misjarel antakse edasised suunised vastu-
votule poordumise osas. Koikide erialade
arstidel on voimalus tellida oma patsienti-
dele geeniteste vastavalt ndidustusele klii-
niku laboratoorse geneetika osakonnast.

KLIINIKUMI LEHT
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Immuniseerimisnddal toob fookusesse
taiskasvanute vaktsineerimise vajaduse

25.-29. aprillil tahistatakse kliinikumis immuniseerimisnddalat, et juhtida tdhelepanu taiskasvanute
vaktsineerimise vajadusele. Immuniseerimisnddala raames oodatakse tdiskasvanuid vaktsineerima
lisaks gripile ja COVID-19 vaktsiinile ka puukentsefaliidi, leetrite ja difteeria-teetanuse vaktsiiniga
juba tuttavatesse asukohtadesse - L. Puusepa 8 galeriis asuvatesse vaktsineerimisboksidesse ja
kliinikumi kabinettidesse Kvartali keskuses.

Dr Matti Maimets

Vaktsineerima on oodatud koik taiskasva-
nud, nii kliinikumi tédtajad kui ka linna-
kodanikud. ,lga tervishoiutddtaja peaks
Ule vaatama oma vaktsineerimisstaatuse.
Eeldame, et kdik kliinikumi tootajad on
vaktsineeritud vastavalt riiklikule immuni-
seerimiskavale. Kui nende vaktsiinide koh-
ta puudub dokumentatsioon, on vaktsiin
tegemata jddnud. Méningaid immuniseeri-
miskava vaktsiine on vdimalik manustada
taiskasvanueas. Lisaks sellele vaktsinee-
rime too6tajaid immuniseerimiskavasse
mittekuuluvate vaktsiinidega,” sénas in-
fektsioonikontrolli teenistuse direktor dr
Matti  Maimets immuniseerimisnadalat
kommenteerides ning vastas Kliinikumi
Lehe palvel ménele vaktsineerimisetee-
malisele kisimusele.

Milliste vaktsiinvalditavate haiguste
vastu peaksid taiskasvanud end
vaktsineerima?

Taiskasvanute vaktsineerimine on oluline,
sest vaktsineerimisega valditakse voi pii-
ratakse oluliselt epideemiate tekke tde-
naosust. Vastavalt riiklikule immuniseeri-
miskavale peaksid koik taiskasvanud end
kiimne aasta tagant vaktsineerima diftee-
ria ja teetanuse vaktsiiniga.

Kliinikumi tootaja peab olema kindlasti
vaktsineeritud jargmiste vaktsiinidega:
 B-viirushepatiidi vaktsiin (HBV)

« difteeria ja teetanuse vaktsiin (dT)

‘ I ’
Foto: Kliinikumi Leht
 |eetrite, mumpsi ja punetiste vaktsiin
« (MMR)

e gripivaktsiin
SARS-CoV-2 vaktsiin

Kui sageli peaks nende haiguste vastu
vaktsineerima?

Gripi vastu vaktsineeritakse igal aastal,
SARS-CoV-2 vaktsiini manustamissagedus
on praegu valjatootamisel. MMR vaktsiini
manustatakse sdltuvalt anamneesist 1 voi
2 doosi, HBV vaktsiini 3 doosi ja dT iga 10
aasta jarel, vajadusel sagedamini.

Millised majud on haigestumisel
vaktsiinvalditavatesse haigustesse?
Difteeria suremus on 5-10%, lastel kuni
20%, teetanuse suremus on 30%, eaka-
tel 50%. Veerand leetripatsientidest vajab
hospitaliseerimist, leetrite letaalsus on alla
1%. Puukentsefaliidi viirus voib pohjusta-
da raskeid neuroloogilisi jadknéhte, selle
letaalsus on 0,5-2%. Gripisurmade arv on
Maailma Terviseorganisatsiooni hinnangul
3astas 300 000-600 000. SARS-CoV-2 sur-
majuhtude arv kokku on ametlikult Gle 6
miljoni. Infektsioonhaiguse moju thiskon-
nale Gletab kaugelt ainult surmajuhtudega
seotud moju.

Difteeria voib avalduda neelu-, kori- ja ni-
napobletikuna, kaasneb palavik, kurguvalu,
kaela limfisélmede suurenemine ja kaela
turse, voimalik on ka sudamelihase kah-

justus. Teetanus pohjustab lihaskrampe.
Leetrid avalduvad kurgu- ja silmapéletiku-
na ning iseloomuliku l66bena, sagedased
tusistused on kopsupéletik voi keskkorva-
poletik, harvem peaajupéletik.

Puukentsefaliit mojutab kesknarvisistee-
mi, ilmneda véivad gripitaolised haigusna-
hud, palavik koos pea- ja lihasevaludega.
Viirus voib edasi tungida ajju ja ajukel-
metele ning péhjustada meningiiti - véib
tekkida korge palavik, tugev peavaly,
kuklakangestus, oksendamine, uimasus ja
Gldine halb enesetunne.

Kuidas saab inimene kontrollida, millis-
te haiguste vastu ta on vaktsineeritud
ning mille vastu ta peaks vaktsineeri-
mise ette vétma?

Koik vaktsineerimised peaksid olema kirjas
digiloos. Kui neid seal kirjas ei ole, tuleb
otsida tles immuniseerimispass voi kisida
perearstilt. Kui andmed puuduvad, loetak-
se inimene mittevaktsineerituks.
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Vaktsineerimine
immuniseerimisnadalal

Vaktsineerida saab jargmiste
vaktsiinidega:

Gripp - tasuline vaktsiin
COVID-19 - erinevad vaktsiinid,
tasuta vaktsiin

Puukentsefaliit - Ticovac, tasuline
vaktsiin

Leetrid - M-M-RVaxPro, tasuline
vaktsiin

Difteeria-teetanus - Imovax d.T,
tasuline vaktsiin

Vaktsineerimise asukoht

L. Puusepa 8 galeriis esmaspae-
vast reedeni 11.00-13.00;
Kvartali keskuses esmaspdevast
reedeni 16.00-18.00 ja laupdeval
12.00-14.00.

Eesti vanim lastehaigla
tahistas 100. tequtsemisaastat

Lastekliinik tahistas 1. aprillil oma 100. sinnipdeva. Kliiniku eesmdrk on kogu sajandi valtel
plsinud sarnane - tagada Eesti lastele hea tervis.

JEesti esimene laste ravimisele spetsia-
liseerunud kliinik on seadnud kogu aja
vdltel eesmargiks tervislike eluviiside pro-
pageerimise, haiguste ennetamise ning
nende Oigeaegse diagnoosimise ja ravi,
uliopilaste ja residentide dpetamise, diplo-
mijargse taiendusdpe ja pediaatrilised tea-
dusuuringud,” tutvustas lastekliiniku juht
prof Vallo Tillmann.

Kui tdna ravitakse lastekliinikus vaikesi
patsiente lisaks ambulatoorsele téole 56-I
voodikohal, siis 1. aprillil 1922 sisse seatud
kliinik alustas 20 voodiga. Ravitegevusega
alustamisele eelnes lastehaiguste kursuse
lugemine Tartu Ulikoolis 1908. aastal. , 1911
viidi dlikoolis sisse sunduslik lastehaiguste
eksam ning samal aastal osteti ka Veski
tanavale maja lastehaigla rajamise ees-
margil. Kliinik oli valmis t6od alustama
juba 1912. aastal, ent eelarveliste sega-
duste ning puhkenud sojaolukorra tottu ei
olnud see vaimalik. 1920. aastal avati Ves-
ki tanava lastekliinikus laste ambulatoor-
sed vastuvotud ning 1922. aastal ka juba
statsionaarse osakonnaga Tartu Ulikooli
lastekliinik, mis oli kuni 1940. aastani Eesti
ainus laste ravile spetsialiseerunud kliinik,”
raakis lastekliiniku juht.

Kliiniku esimene patsient oli vaid seits-
menddalane, kes hospitaliseeriti siselihas-
spasmide tottu. Kokku raviti lastekliiniku
esimesel tegevusaastal 171 vadikest pat-
sienti, kes toodi ravile Gle kogu Eesti. Pat-
sientide keskmine ravil viibimise aeq oli 27
pdeva. Kui 1930ndate esimestel aastatel
ehitati lastekliiniku koosseisu ka emade
ja rinnalaste hoone, mis vdimaldas vas-
tu votta 100 imikut ja 25 ema, sai sellest
lastekliiniku 6ppe- ja teadusbaas. Teise
maailmasdja jargselt sai kliiniku koduks
Oru tn maja, mis véimaldas ravida lapsi
100 voodikohal. 1950ndad tdid muutuse
kliiniku juhtimises ning ravitoo ja oppe-
t60 juhtimine lahutati. Oru tn tegutsedes
liideti aastate jooksul lastekliinikuga nii
lastepolikliinik, loodi pstiihhoneuroloogili-
ne osakond ning 1980. aastal ka vastsindi-
nute osakond. N. Lunini tanavale ehitatud
lastehaiglasse kolis kliinik 1982. aastal,
mis on olnud kliiniku koduks tanaseni. N.
Lunini 6 roosa maja on olnud paljudele
lasteddedele esimene tookoht, kelle roll

on ajas jarjest kasvanud. On margiline, et
kliiniku 100. stnnipdeval valmib uus las-
tehaigla Maarjaméisa meditsiinilinnaku 1l
ehitusjargu kaigus, mille ks eesmark on
koondada lastega seotud ravit66 kliinikumi
peamajja.

SA Tartu Ulikooli Kliinikumi koosseisu kuu-
lub lastekliinik alates 2000. aastast. ,Sel-
le sammuga taasthendati lastekliiniku ja
pediaatria 6ppetooli juhtimine, mis andis
touke ka teadustegevuse, doktoridppe,
arstide ja ddede taiendoppe hoogustumi-
sele,” sonas prof Tillmann. Ta tunneb hea-
meelt, et lastekliinikus pakutav ravi vastab
korgele rahvusvahelisele tasemele. ,Nai-
teks on imikusuremus viimastel aastakim-
netel Eestis oluliselt langenud. See madal
nditaja kuulub maailma absoluutsesse tip-
pu ning lastekliinikul on selles vdaga suur
0s3,” rohutas lastekliiniku juht. Ta lisab, et
Euroopa (likoolihaiglate tippu kuulumist
nditab ka doktorikraadi omavate kolleegi-
de osakaal - doktorikraad on kaitstud ligi
kolmandikul lastekliiniku arstidel.

Professor Vallo Tillmanni sénul hendab
kogu lastekliiniku to6tajaid armastus laste
vastu ja tahe neid aidata. ,See pithendu-
mus lastele kannab meid edasi ka edas-
pidi. 100 aastat pole ihe haigla jaoks ehk
palju, aga 104-aastases riigis on see siiski
tahelepanuvaarne verstapost. Suur kum-
mardus koikidele kaasteelistele selle tee-
konna eest,” tanas prof Tillmann.

Tartu Ulikooli Kliinikumi lastekliinikus tehti
2021. aastal 35 990 ambulatoorset vastu-
téttu ning haiglaravi vajas 3201 vaikest pat-
sienti. Lastekliiniku erakorralisse vastuvottu
poordus 7850 patsienti. Ajas on kasvanud
oluliselt ka lasteddede roll. Kui 2003. aas-
tal tehti lastekliinikus 223 6e vastuvottu,
siis 2021. aastal juba 3108. Lastekliinikus on
patsientide paralt 234 too6tajat, sh 54 arsti,
95 dde ja 15 arst-residenti ning teisi oma
valdkonna spetsialiste. 1. aprillil esitleti las-
tekliiniku 100. tegevusaastale puhendatud
konverentsil ka kliiniku ajalooraamatut.

KLIINIKUMI LEHT
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Kliinikum sammub iga aastaga
jarjest rohelisemalt

Tartu Ulikooli Kliinikum algatas 2019. aastal programmi ,Rohelisem Kliinikum” ja liitus EMAS
(Eco-Management and Audit Scheme, EMAS) keskkonnajuhtumise rakendamise siisteemiga, et
kindla tegevuskava ja vdlise hindamise abil vdhendada jark-jargult oma dkoloogilist jalajdlge.

Nii kliinikumi kui ka kéikide teiste haigla-
te suurim keskkonnaalane méju tekib 1abi
jadtmete, energia ja materjalide tarbimise,
millel omakorda on mé&ju kasvuhoonegaa-
side tekkimisele, kliima muutusele, kesk-
konna saastumisele ja loodusressursside
vahenemisele. Keskkonnasaaste avaldab
negatiivset moju inimeste tervisele, mis-
tottu on oluline ka tervishoiuasutustel
modelda oma tegevustele keskkonna as-
pektist lahtuvalt.

Keskkonnamojude hindamiseks on Kklii-
nikum kaardistanud oma tegevuste moju
ja seadnud keskkonnategevuskavas ees-
margid nende vdhendamiseks, sealhulgas
energiatohususe, vee tarbimise, materja-
litohususe, jaatmete, bioloogilise mitme-
kesisuse ja heitmete osas. ,Hinnates oma
2021. aasta tegevusi, saame nentida, et
kuigi elektritarbimine kliinikumis ei véhe-
nenud, mis valdavalt on tingitud uute teh-
nostisteemide valjaehitamisest, minnakse
joudsalt edasi valgustite LED-tehnoloogia
lahendustega ning vanade seadmete val-

Kliinikumis tekib ihe tootaja
kohta aastas keskmiselt
- 292 kg jaatmeid,
- prinditakse 680 lehte
- ostetakse Kohvikumist
18 tihekordset karpi.

ja vahetamisega,” selqgitas keskkonna ja
puhastuse osakonna juhataja Triin Arujoe.
Uhtlasi uurib kliinikum ka taastuvenergia
ja paikesepaneelide kasutamise voimalik-
kust. Tarbimist véhendati sellel perioodil
vee (4%) ja koopiapaberi (12%) kasutami-
se 05as.

,2021. aastal suurenes kliinikumis vorrel-
des eelmise aastaga ohtlike jagtmete ko-
gus, mis meie jaoks on edasiminek, kuna
naitab tootajate teadlikkuse tdusu ravimi-
jaakide tohusamal sorteerimisel. Kliinikumi
muudest olmejaatmetest (segaolmejaat-
med, pakendid, biojadtmed ning vanapa-
ber) suunati 98,5% taaskasutusse, millest
omakorda ringlusesse suunati 24%,” raakis
Arujoe. Ta lisas, et arvestades kliinikumi
hoonestatud ala suurust ja toctajate arvu,
saab heaks tulemuseks lugeda ka seda, et
kliinikum on suutnud sailitada iga tootaja
kohta 34 m? roheala.

Kliinikumi €02 heitmete teke suurenes
3%, mis tulenes pohiliselt gaasi suuremast
tarbimisest. Kliinikum autopargi, mis koos-
neb 35 sdidukist, keskmine vanus véhenes
2021. aastal 8 aastalt 7,6 aastale. Lisaks
osteti 2021. aastal kaks bensiinimootoriga
hibriidautot.

Eelmisel tegevusaastal vodeti kasutusele
kliinikumi kolmes raviosakonnas keskkon-
nasaastlikud Longopac sorteerimislahen-
dused ning investeeriti avalike ruumide

sorteerimislahendustesse. Patsientide
toitlustamisel asendati Ghekordsed noud
korduvkasutatavate ndudega. Tootajate
toitlustamisel vahenes Kohvikumis (he-
kordsete néude kasutamine 31%.

Kliinikumi rohesammud said 2021. aastal
ka tunnustatud valisaudiitorite poolt: klii-
nikumile omistati EMAS registreering, mis
kinnitab, et kliinikumi keskkonnajuhtimi-
se sisteem vastab korgeimale keskkonna
standardile. Triin Arujoe mdonab, et hooli-
mata senistest saavutustest on siiski veel
pikk maa minna ning toob valja igapdeva-
sed tegevused, millega igatiks sel teekon-
nal kaasa aidata saab:
« vahendada printimist
* vdhendada thekordsete néude
kasutamist
* kustutada tuled
* sorteerida jadtmeid teadlikult
* tulla vdimalusel téole keskkonna-
hoidlikul viisil
* madrgata ja teha ettepanekuid
e-posti aadressile
rohelisemkliinikum@kliinikum.ee

Kliinikum on esimene haigla Eestis, kes
Iabi toendatud keskkonnajuhtimissiistee-
mi teadlikumalt astub rohelisema tulevi-
ku poole. Aastaks 2026 on arengukavas
toodud kliinikumi heks positsiooniks olla
keskkonnahoidlik haigla.

KLIINIKUMI LEHT

Kliinikumi sotsiaaltootajad:
_Meie uks on alati avatud”

Sotsiaaltootajate roll ihes tervishoiuasutuses on oluline ja asendamatu.
Kliinikumi Leht uuris, millega kliinikumi sotsiaalto6tajad igapdevaselt tegelevad ning
milliste valjakutsetega silmitsi seistakse.

Sotsiaaltootajad Katrin Kirsimae, Gvido Kubulnieks, Marju Tarkus

Tervishoiuasutuse sotsiaaltodtajad tegele-
vad ravil oleva inimese néustamise ja toe-
tamisega toimingutes, mis ei ole seotud
tervishoiuteenuse osutamisega, kuid on
vajalikud inimese igapdevase toimetule-
ku tagamiseks. Sotsiaaltocteenus ei piir-
du aga ainult patsiendiga, vaid vajadusel
noustatakse ja toetatakse ka tema ldheda-
si, teisi tugivorgustiku liikkmeid ning haigla
tootajaid.

LSotsiaaltoo haiglas on nagu sotsiaaltoo
igal pool - abivajajate aitamine,” selgitas 2.
intensiivravi osakonna, narvikliiniku ja si-
sekliiniku sotsiaaltootaja Marju Tarkus. See
tdhendab abivajajate kuulamist, digesse
kohta suunamist, paberimajandust, suht-
lust teiste tksustega ning sageli ka uue
informatsiooni otsimist. Sotsiaaltdotajad

Foto: Kliinikumi Leht

tunnistasid, et pidev inimeste aitamine on
ka véimalus oppida iga pdev midagi uut.

1. intensiivravi osakonna, erakorralise
meditsiini osakonna, sidamekliiniku, ki-
rurgiakliiniku,  stomatoloogia  kliiniku,
kopsukliiniku ja nahahaiguste kliiniku sot-
siaaltootaja Gvido Kubulnieks tdi vilja, et
sotsiaaltoo Gheks valjakutseks on suhtlus.
,Suhelda on vaja vdga paljude ja erineva-
te inimestega, mis tdhendab, et sotsiaal-
tootaja peab olema kannatlik ja leidma
osapooli rahuldava lahenduse ka kaige
noudlikuma patsiendi voi ta lahedasega,”
utles ta.

Kubulnieks kirjeldas, kuidas sotsiaaltoos
ei ole kindlaid ettekirjutisi ning t66d tuleb
teha vaga loovalt: ,Olukorrad on erinevad

"

ning tuleb ldhtuda olemasolevatest voi-
malustest, et jouda eesmargini, milleks
on lahendus inimese murele.” Ta toi selle
illustreerimiseks naite, kuidas iiks patsient
oli kassile toitu ostmas, kui terviserikke
tottu haiglasse sattus. Oma seisundi ase-
mel oli patsiendi mureks, kuidas kass ko-
dus toidetud saab. Sotsiaaltoctajad votsid
selle mure enda kanda ning olukord sai
lahenduse.

COVID-19 ajal olid olulisel kohal kiisimu-
sed jarelravi ja transpordi osas. Sageli olid
patsientide suunamised juba tehtud, kui
selgus, et COVID-19 kollete tottu pole voi-
malik patsiente siiski vastu votta. Sellised
muutused tekkisid tundidega. See tahen-
das, et kohati polnud vdimalik patsiente
kodu lahedale jarelravisse suunata ning
tuli otsida uusi kohti. Lisaks oli vaja kor-
raldada COVID-19 patsientide ohutut koju
toimetamist.

3. intensiivravi osakonna, hematoloo-
gia-onkoloogia kliiniku ja ortopeediakliini-
ku sotsiaaltootaja Katrin Kirsimae sonul on
t60 juures suurimaks réomuks patsientide
ja nende lahedaste tanulikkus. ,See on
imeline tunne, kui patsient vaatab sulle
silma ja Gtleb, kui hea inimene sa oled, kui
oled vaid tema mure ara kuulanud,” sonas
Kirsimde. Ta lisas, et sageli on vaja inimes-
tel lihtsalt kellegagi raakida, mis on juba
tee lahenduseni. ,Kui inimene saab raaki-
da, siis saavad tal endal juba asjad selge-
maks,” kinnitas Kirsimae. Tarkus ja Kubul-
nieks lisasid, et ka kolleegide tanulikkus
on oluline, tuues naiteks, kuidas osakon-
nas sotsiaaltod paeva puhul dnnitleti.

Sotsiaaltootajad kirjeldasid, kuidas neid
kilastavad ka requlaarsed patsiendid, kes
kaivad ambulatoorsel vastuvdtul ara ning
seejarel tulevad oma muredest radkima.
~Meie uks on alati avatud ning aitame iga-
suguste murede korral,” kinnitasid sotsiaal-
tootajad. Nad lisasid, et nad on olemas
koigi jaoks ning Ghendust ei pea vétma
ainult abivajajad.

KRISTEN ORIN
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L. Puusepa 1a
R-Kiosk

18. aprillil avas L. Puusepa 1a majas uksed
R-Kiosk. R-kioski sénul on nende eesmark
pakkuda theaegselt nii kiiret kui ka tervis-
likku sortimenti. Tootajatel ja patsientidel
on voéimalik valida nii hommikupudru, 16u-
nasupi, erinevate salatite, voileibade ning
kohapeal kiipsetatud pagaritoodete vahel.
Uhtlasi on valikus kohv ja teised kuumad
joogid ning karastusjoogid.

Aprill 2022, ortopeediakliinik

Soovin stidamest ténada dr Viktor
Sapovalovit viga meeldiva vastuvétu
eest. Arst on vdga padev, tahelepanelik,
sobralik, abivalmis ja mega kena mees.
Sain saatekirja ja ka néuandeid. Edu t66s
arstile ja koike kaunist.

Aprill 2022, kirurgiakliinik

Tanan stidamest dr Ceith Nikkolot ja 6de
Made Aljast osavotliku, abivalmis, hooliva
vastuvétu eest. Nad seletasid protseduuri
eelselt ja ajal - koik mis toimub, abistasid
mind nuuskpiiritusega kohe, kui seda
vajasin. Ka protseduuri jérgse hoolduse
seletas ode ilusti lahti. Arst oli vaga kan-
natlik ja visa. Ode hooliv ja sobralik. Palju
héid patsiente ja jatkuvat toolusti Teile!

Aprill 2022, spordimeditsiini ja taastus-
ravi kliinik, palliatiivravi osakond

Meie ema oli raskest haigusest tingitu-

na oma viimased elupaevad hooldusel
kliinikumi palliatiivravi osakonnas. Oleme
stidamest tanulikud kogu osakonna
personalile, kes naitasid oma igapaevast
tood tehes igal hetkel (iles hoolivust

ning abivalmidust. T66d tehti vaikselt,
osakonnas valitses téeline rahu ning see
andis omakorda rahutunde nii haigele, kui
ka tema ldhedastele. Tanukummardus pal-
liatiivravi osakonna tdotajatele! Te teete
hindamatult vaartuslikku té6d!

Aprill 2022, patsienditeenistus,
patsiendi info- ja tugikeskus

Pihapaeval 10.04.2022 oli erakorraline
olukord, kus oli vaja teavitada COVID-19
analtdside votmise punkti, et patsiendil
ei ole voimalik tulla kokkulepitud ajaks
analidsi andma. Telefonile vastas naiste-
rahvas, kes oli néus tombama selga jope,
et minna teavitama COVID analidside
kabinetti ja paluma uut testi aega.
Soovin tdnada lahket, abivalmist, maoistvat
prouat Evi Tederit Suured, suured tanud.
Sellised inimesed vajavad tunnustamist!

Aprill 2022, silmakliinik

Kaisin 9.aprilli hilisohtul erakorraliselt
silmakliinikus. Olin maal ja sain puuok-
saga tugeva l66gi paremasse silma, valu
oli suur ja tundsin, et midagi on silmas
ka. Soovin ténada kiire abi osutamise
eest. Ma ei tea selle 6e nime, kes mu
silmaga tegeles (puhastas ja pani rohtu),
olles ise nii osavétlik ja rahulik. 10. aprillil
laksin arsti juurde, kes vaatas silma (le ja
maaras ravi. Tore arst oli, sain ravimid ja
alustasin silma ravimist. Veelkord tanud
ja olge terved.

Aprill 2022, korvakliinik /
operatsiooniteenistus

Kaisin lapsega adenoidi eemaldamise
operatsioonil ning tahan edastada tanu
meeskonnale: erakordselt selle eest, et

voimaldasite pervasiivse arenguhdire-
ga lapsele eraldi toa ning selle eest, et
opiploki personal oli néus paigaldama
kanudli, kui laps juba magas! See on
personalile véike liigutus, aga lapsele
jétab (he trauma olemata ja on lapseva-
nemale Gliolulise tahtsusega! Tanan teid
koiki sidamest! Eraldi tahaks vélja tuua
nimeliselt meiega tegelenud oe,

Terje Rosin, rahuliku suhtlemisviisi ja
professionaalsuse poolest. Aitdh

Aprill 2022, erakorralise meditsiini
osakond

Pé6rdusin EMO-sse voimaliku insuldi
tunnusega. Kuigi midagi tésist onneks ei
leitud ja koik Iaks hasti, tahan védga tdna-
da meeldiva suhtumise ja suhtlemise ning
padeva ja kiire kasitluse eest kogu valves
olnud personali, kellega kokku puutusin.
Aitah!

Aprill 2022, kopsukliinik, torakaal-
kirurgia ja kopsusiirdamise osakond /
operatsiooniteenistus

Minu siiras tanu ja lugupidamine osa-
konnale ja heale bronhoskoopia "nais-
konnale", kes teevad oma tédd toeliselt
sidamega. Ténu osakonna ddedele ja
hooldajatele ja operatsiooniteenistuse-
le. Suur-tanu kuldsete kétega dr Tanel
Laisaar. Aitah! Joudu, tervist ja vastupida-
vust! Jatkake ikka samas vaimus!



