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SOjapogenikud saavad igakulgset arstiabi

Eestisse saabumisel viiakse kodigil Ukraina s6ja-
pdgenikel I&bi esmane tervisekontroll Tartu ja
Pérnu vastuvdtukeskustes, kus on korraldatud
ka testimine koroonaviiruse suhtes. Lisaks on
sbjapdgenikule korraldatud taiendav tervise-
kontroll, mille eesmérk on saada tlevaade tema
terviseseisundist, teha nakkuskontrolli uuringud,
vajadusel vakisineerida, planeerida edasine ravi
ning véljastada ravimiretseptid.

Ida-Tallinna Keskhaigla alustas 8. martsist
Ukraina s6japdgenike teisese tervisekontrol-
liga ning sellele suunatakse sdjapdgenike vas-
tuvétupunktide kaudu.

Tervisekontrollid toimuvad Magdaleena
Uksuse moodullinnakus ja Ravi tn Giksuses.
Ravi tdnavale oodatakse naistekliiniku spet-
siifikaga patsiente: rasedusega arvele vdtmine,
rasedusaegne jalgimine ning reproduktiivtervi-
sega seotud kisimused.

Toetame Ukraina emasid
Meie Naistekliiniku emadusnduandla on olnud
viimastel nédalatel toeks pdgenikuna saabunud
noortele emadele ning selgitanud taiendavat
abi- ja toetusvajadust. Toetame Ukraina ema-
sid eelkdige arstiabi ja tervisendustamisega,
kuid oma t66d tehes tuleb aeg-ajalt aidata leida
ka olmelist abi valjastpoolt haiglat. Koos meie
enda emadega oleme saanud Ukraina emasid
aidata ja kindlustada, et beebi esimesteks elu-
kuudeks oleks kdik vajalik olemas.
Naistekliiniku perekool ootab Ukrainast
saabunud s6japdgenikke Uhinema vene- ja
ingliskeelsete loengutega tasuta. Loengud on
seotud raseduse, slinnituseks valmistumise ja
sunnitusjéargse perioodiga.

Lisaks pakub sdjapdgenikele ndustamistee-
nust Kiievist Eestisse saabunud Kateryna
Galiant. Ta on pikaaegse kogemusega rase-
date, noorte emade ja vaikelaste pstihholoog
ning tal on meditsiiniline haridus. Kateryna
t66tab Sunnitusmajade Fondi all, mis toetab
suinnitusosakondi tle Eesti ja pakub ka meie
haiglale praeguses olukorras lisaks kriisindus-
tamisele ka muud ndustamisabi, mida s6japd-
genikel vbib vaja minna — alustades tolkimisest
ja arsti 6eldu arusaamisest kuni sunnitusel tugi-
isikuks olemiseni. Samuti aitab ta haigla perso-
nalil paremini mdista sdjapdgenikest patsiente
ja nende seisundit.

Loomulikult pakume s6japdgenikele era-
korralist ehk valtimatut arstiabi 24/7 Ravi tn
18 asuvas erakorralise meditsiini keskuses.
Tervishoiuteenused on sdjapdgenikele tasuta,
kulud katab Eesti Haigekassa.

Milliste probleemidega Ukraina séja-
pbgenikud meie poole péérduvad ning
millistes rébmudes ja muredes osalised
oleme, loe jargmiselt lehelt intervjuust

Oe ja tervisekontrolli kabineti koordinaatori
Kérolin Kaugega.

Oleme saanud
Ukraina emasid aidata
ja kindlustada, et
beebi esimesteks
elukuudeks oleks kéik
vajalik olemas.

‘ ,

INTERVJUU

Ammaemand - oluline
spetsialist ja tanuvaarne amet

Ammaemanda t66 puu-
dutab intiimseimat vald-
konda naise elus, mil-
lega on sagedasti seotud
ka palju eelarvamusi
ja hirme. Katrin Koster
on ITK naistenduandla
ammaemand, kelle vas-
tuvétule tullakse mure-
dega, aga lahkutakse
heade kogemuste ja
rodomsa meelega. LK 4

TASUB TEADA

Klienditeenindajad on abiks nii
patsiendile kui ka kolleegile

Sageli arvatakse, et
meditsiiniasutuse klien-
diteenindus on t66 nagu
iga teine, kuid tegelikult
nouab see palju oskusi
ja teadmisi. Haigla klien-
diteenindajad on lahtise
pea, kuldsete kate ja
raudsete narvidega kee-
ruliste olukordade meis-
terlahendajad. LK 5

Erakorralise
meditsiini keskust
asus juhtima

dr Kulvar Mand

Dr Kilvar Mand on t66ta-
nud meie haiglas 2007.
aastast, viimati aneste-
sioloogia ja intensiivravi
keskuses anestesioloo-
gina.

Uue juhi sonul on olulised eesmérgid
erakorralise meditsiini keskuse t66tajate
igakulgne arendamine ja ettevalmistuste
tegemine, et olla valmis Uleminekuks
uude renoveeritavasse keskusesse juba
sel aastal.

~Fookuses on meeskonnatté6 ning
koostd6 kolleegidega meie haigla teistes
Uksustes,“ selgitas dr Mand. Uue ameti-
koha kdrvalt jatkab dr Mand t66d aneste-
sioloogia valdkonnas.

Lisaks uuele juhile asus keskuses juhtiv-
arstina t6d6le dr Kristiina Maemets.

Dr Méaemets on uldarstina to6ta-
nud viimased kaks aastat ning hakkab
juhtivarstina  koordineerima keskuse
téienddpet. ,Meie eesmark on toetada
uusi noori arste, tudengeid ja residente
supervisioonide, kaasaaegse praktilise
juhendamisega, et aidata neil areneda
oma valdkonna professionaalideks,” Gtles
dr Méemets.

NURSES

A VOICE TO LEAD
INVEST IN NURSING AND
RESPECT RIGHTS TO
SECURE GLOBAL HEALTH

12. MAI ON
RAHVUSVAHELINE
ODEDE PAEV

Odedel on hail, millest juhinduda.

Kaitsta, toetada ja investeerida 6dedesse —
just see on vajalik tervishoiusiisteemide
tugevdamiseks kogu maailmas.
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Karolin Kauge: iga inimene tuleb oma, kordumatu looga

»,Oleme sotsiaaltdétajad, ametnikud, tervishoiutddtajad ja ndu-
andjad, aga ennekdike lohutajad ja arakuulajad,” nendib ambula-
toorse taastusravi osakonna dde ja Ukraina sdjapdgenike teisese
tervisekontrolli kabineti koordinaator Karolin Kauge.

~Paris alguses, kui alustasime, oli tunda, et
pogenikel oli infot vdhem ja segadust rohkem,”
raagib Kérolin Kauge tervisekontrolli kabinetti
pdoérdumistest. ,Mida aeg edasi, seda lihtsam
see ettevotmine meile kdigile tundub. Ei ole
tajunud, et tervisekontrolli vastumeelselt tul-
daks. Pigem vastupidi: inimestel on mure
oma tervise pérast. Tuntakse muret, kas ja
kuidas jatkub praegune ravi. Kérvaltvaataja
vOiks arvata, et tullakse tlhiste muredega voi
ilmaasjata, kuid igal péd6rdumisel vai kulastusel
on sisu ja pdhjus. Iga inimene, kes kabinetti
siseneb, tuleb oma looga. Kéik need lood on
erilised ja kordumatud.”

Muret teeb retseptiravimite Ioppemine
Kérolin Kauge sonul on vastuvdtule pdérdujate
suurimateks terviseprobleemideks kroonilised
haigused: ravi jatkamine, retseptide véljas-
tamine/pikendamine, eriarstile suunamine.
»Paljud on tulnud siia péris ilma ravimiteta
vOi kohe otsa I6ppevate ravimitega,“ nendib
Kauge. ,Sageli kiisitakse, et kui retseptiravim
on otsas, kust saab uue ravimi jaoks retsepti.
Harvad pole juhtumid, kus vbetud ravimite
doosid vdi nimetused on ununenud. Siis tuleb

meil pead kokku panna ja aidata meenutada.
Onneks on ménel nutiseadmes ravimikarbi pil-
did vms. Tunneme rddmu, kui oleme Ukrainas
kasutusel ja Eestis ammu unustatud ravimile
alternatiivi leidnud.”

Kui péris alguses tulid pégenikud Eesti isi-
kukoodita, oli segadust rohkem ning inimes-
tel oli mure isikukoodi saamise ja asjaajamise
parast. ,Paljud on arvamusel, et tulevad meie
vastuvotule tagasi, kuid siis tuleb selgitada,
et edaspidi tegeleb nendega perearst,” jatkab
Kauge. ,Siit jargneb juba vajadus juhendada
perearsti leidmisel, jagada kontakte jms.
Mureks on elukoha vahetamine, 166 otsimine
ja muud olmeprobleemid, aga ka hambaravi
ja perearsti leidmine, kui on plaan sdja 16p-
pemiseni Eestisse jdada. Valdavalt soovivad
inimesed siiski esimesel vdimalusel koju
naasta. Moistagi vaevab neid mure sbja ning
kodumaale jaanud Iahedaste-tuttavate ja kodu
péarast.”

R66m oGige asja ajamisest

Suuri muresid, millega oleks tulnud rinda pista,
Kérolin Kauge eraldi vélja tuua ei oska. ,Nagu
uute asjadega ikka, on alguses pisut sega-

,, Kérolin Kauge sénul
on vastuvétule pbér-
dujate suurimateks
terviseprobleemideks
kroonilised haigused:
ravi jatkamine, ret-
septide véljastamine/
pikendamine, eriars-
tile suunamine.

dust ja kusimusi,“ nendib Kauge. ,Oma t66d
tehes lahtume juhenditest ja kordadest, milles
ndpuga jarge ajame! Vastuvotule tulevatel ini-

mestel on palju kisimusi, millele nad vastuseid
ootavad; samuti muresid, mille lahendamisel
abi vajatakse. Oleme sotsiaaltddtajad, ametni-
kud, tervishoiutd6tajad, nbuandjad jne. Enne-
kdike aga oleme lohutajad ja arakuulajad.”

Kordaminekuks voib Ké&rolin Kauge sénul
pidada seda, kui patsiendi silmis néeb siirast
ténutunnet voi vahel ka pisarat. , Tekib tunne,
et ajame Giget asja, oleme 0Oigel ajal diges
kohas,“ tddeb Kauge. ,Meenub Uks juhtum,
mil koos vanaemaga tuli vastuvotule koolipoiss
— nii toetav, ise noor, kuid asjalik ja taiskasva-
nulik. Ema ei saanud tulla, sest oli t66l. Poiss
ise Opib distantsbppel, ja teeb seda arvuti puu-
dumise tottu telefoni vahendusel. Tundus, et
see pere oleks pealtndha justkui siin asjad
korda saanud: emal t66, pojal kool ja distants-
Ope, vanaemal tervis kehv, kuid ta pole Uksi.
Loodan, et nad saavad koos hakkama, et siis
sOja I6ppedes koos kodumaale naasta.”

Kérolin Kauge tunnustab koost66d kol-
leegidega nii tdo6tervishoiukeskusest kui
klienditeenindusest. ,Péris alguses kaisin ise
patsientidele nditamas, kus anallliside and-
miseks labor ja radioloogia asuvad,“ meenu-
tab Kauge. ,Sain aru, et see ei t66ta — pean
siiski kabinetis olema, sest vastuvétt jargmise
patsiendiga algas. Siis palusin abi kliendi-
teeninduse inimeselt, kes aitab patsientidel
konteinerlinnakus orienteeruda. Nuud aita-
vad nemad patsientidel igesse kohta jéuda.
Suur-suur aitéh!”

Korva-, nina- ja kurguhaiguste keskuse
juht dr Erekle Dzotsenidze peab
oluliseks keskuse erialade arendamist

Dr Erekle Dzotsenidze on t66-
tanud Ida-Tallinna Keskhaig-

las juba 2011. aastast ning

asus martsis juhtima kérva-,

nina- ja kurguhaiguste kes-

kust. ,,Pean védga oluliseks ¢
keskuse erialade arendamist

ja jatkusuutlikkuse tagamist,”
rohutab vastne juht.

Milliseid muudatusi igapéevat66s on too-
nud kaasa KNK juhiks saamine?

Rohkem vastutust, just administratiivse 166
korraldamises, proovin hoida head tasakaalu
administratiivse ja praktilise arstit6é vahel.
K&rva-nina-kurguhaiguste keskuse juhiks
saamine pakub palju uusi véljakutseid ja
huvitavaid kogemusi. On palju uut infot, mida
tuleb vastu vétta, ja see on omaette dppimis-
protsess. Samuti on tekkinud teine vaatenurk
teemadele, mida keskuses tavaarstina to6ta-
des ei née.

Kas ja milliseid muudatusi plaanite kliiniku
t66s teha?

Kdrva-, nina- ja kurguhaiguste keskuse juhina
on minu eesmark eelkdige kvaliteetse, pat-
siendikeskse ravit66 korraldamine ning selle
meeskondlik ja t66tajasbralik toimimine.
Lisaks soovin keskuses jatkata tAnapéevaste
ravivimaluste rakendamisega.

Pean vaga oluliseks keskuse erialade
arendamist ja jatkusuutlikkuse tagamist.
Meditsiin areneb kiiresti ja pidevalt on vaja
ajaga kaasas kaia, samuti on plaanis alustada
keskuses paari huvitava projektiga.

Mille Ule tunnete oma kliinikus uhkust?
Tunnen uhkust eelkdige personali tile — oleme
pakkunud patsientidele parimat multidistsip-
linaarset teenust lariingoloogia, rinoloogia,
otoloogia ja audioloogia erialadel.

Oleme haésti varustatud ja hiljuti kolis kes-
kus uutesse ruumidesse Magdaleena Uksu-
ses, kus toimub statsionaarne, ambulatoorne
ja péaevaravi thel korrusel.

Milliseid muutusi on kliiniku
téosse toonud koroonapan-
deemia?
Koroonapandeemia on muutnud
meie elu igas eluvaldkonnas,
kahjuks tbi see kdrva-nina-kur-
guhaiguste eriala igapdevatddsse
palju muutusi. Oma erialal tegeleme
aktiivselt just Glemiste hingamistee-
dega, kus koroonaviiruse nakkusoht on vaga
kérge. Pidime td6tama teistmoodi, oleme
edukalt ja maksimaalselt kaitsnud ennast ja
teisi, selles aitavad meid vaktsineerimine ja
isikukaitsevahenditega t66tamine. Kahjuks
on nakkavam omikron-tiivi toonud kaasa roh-
kem Umberplaneerimist, aga oleme &ppinud
uues reaalsuses elama, t66tama ja hakkama
saama.

Mis Teid oma t66s enim r66mustab ja mil-
lised on suurimad murekohad?

R66mu teeb see, kui teeme oma t66d stida-
mega, oleme empaatilised ja hoolivad patsien-
tide ja kolleegide suhtes. Alati rdémustab see,
kui tunned, et patsient on ténulik, ta on saanud
oma murele lahenduse. See tunne voib olla
isegi arstitdds kdige parem.

Meditsiini areng kogu maailmas aina kii-
reneb ja kallineb uute tehnoloogiate ja voi-
maluste téttu. Kiire areng on alati hea, aga
murekohti véib tekitada meditsiiniteenuste
kallinemine, loodan, et tulevikus on meil Ees-
tis piisavalt ressursi tervishoiustisteemi kérgel
tasemel funktsioneerimiseks.

Kuidas end to6valiselt I66gastate? On Teil
moni kirg voi hobi, mis aitab akusid laa-
dida?

Lédgastuda aitab perekonnaga veedetud aeg.
Vaba aega katsun vdimalusel maksimaalselt
taita erinevate hobidega: loen raamatuid vaga
erinevatest valdkondadest vaatan filme. Ka
sport on minu elus vaga tahtis — suurema
osa minu spordielust hdlmab jalgpall. Olen
manginud jalgpalli erinevates Eesti liigades
ja karikavdistlustel.

Haalepaeva seminaril koneldi
haale muutumisest eluea jooksul

16. aprillil tadhistatakse rahvusvahelist
héélepéeva. Sel puhul toimus seminar
“Haal labi elukaare”.

ITK kdrva-nina-kurguarst dr Kristel Kalling on
olnud aastaid Uks h4élepéeva eestvedajatest
ja korraldajatest Eestis. ,Kimnendi eest, 2012.
aastal korraldas just meie haigla esimesena
Eestis h&alepéevale pihendatud konverentsi,*
selgitab Kalling. Kuigi h&él ja selle kasutamine
vbivad enesestmdistetavad tunduda, tuleb
arsti sénul sellele aeg-ajalt rohkem téhelepanu
pdbrata. ,Haadlepaeva tahistamine on oluline
eelkdige seetdttu, et juhtida haalele ja haale
hoidmisele rohkem téhelepanu ning naidata
haalehairete tekkekohti,” lisab ta. Haalepaev
aitab ka kokku viia haélega tegelevad spetsia-
listid ja huvilised.

,Haal labi elukaare*
Seminar kandis pealkirja ,Haal 1&bi elukaare’
ja péeva kuraator oli dr Kristel Kalling. Kéneldi
nii sellest, kuidas haal eluea jooksul muutub,
kuidas mojutavad haalt ravimid, toidulisandid
ja meessuguhormoonid, aga ka sellest, kuidas
kdne akustika muutub eluea jooksul ja fiisio-
teraapia aitab h&alehéireid ennetada.
Ettekannetega esinesid meie haigla ars-
tid ja spetsialistid: eaga muutuvast h&élest
radkisid korva-nina-kurguarst Kristi Arefjeva
ja logopeed Merike Pértel; ravimite mdjust
haélele kliiniline proviisor Kairi Marlen Anto-

niak; meessuguhormoonide mdjust haéalele
uroloog-androloog Kristjan Pomm.

Rahvusvahelist haaret t6i seminarile
tunnustatud héalespetsialist, arst-konsultant
John Rubin, kes réékis lahemalt kori fusio-
loogiast ja hdalemuutustest kogu elukaare
valtel, slinnist vanurieani. Lisaks votsid séna
muude erialade spetsialistid: lauljad, dpeta-
jad jt hdalevaldkonnaga tegelejad: Tallinna
TehnikaUlikooli vanemteadur Einar Meister,
Tallinna Ulikooli lektor Tiina Andreas, EMTA
lektor Anu Sepp jt.

2008 loodi haélekabinet
Meie haiglas loodi 2008. aasta I6pus haélehéi-
rete diagnostikaks haalekabinet. Selle eestve-
daja on olnud l&bi aastate dr Kalling, kes on
ka Eesti Kérva-Nina-Kurguarstide ja Pea- ja
Kaelakirurgide Seltsi president. Haalekabine-
tis on vGimalik videolartingoskoopilise uuringu
abil detailselt kdristruktuure uurida ning haéa-
lehéirete pbhjused vélja selgitada. Uuringule
pooérdutakse tavaliselt pere- voi eriarsti suuna-
misel. Kallingu sdnul varieerub haalekabinetti
sattuvate patsientide vanus imikust eakani,
samuti tegelevad arstid noorsportlastega.
LJuringule tulijate pdhikaebus on haéleprob-
leemid. Viimastel aastatel on lisaks haélehairele
sagenenud tukitunde ja kbhatamise kaebused,
millele pole dnnestunud lahendust leida vai ei
ole ambulatoorsel vastuvotul kogu neelu ja kori
anatoomiat nahtud,” selgitab Kalling.
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Kirurgiakliinikus pingutame, et inimestel oleks hea

tootada ja patsiendid hoitud

Aasta alguses 16i Kirurgiaklii-
nik esile 2022. aasta Uhe olu-
lise marksona: personal. ROhk
asetati just olemasoleva perso-
nali hoidmisele ja uute t66tajate
varbamisele. On tore tddeda, et
Kirurgiakliinikus on palju kes-
kusi, kus omavaheline koos-
166 toimib laitmatult, personali
koosseis on pusiv, juhtimine on
téhus ning seega on ka patsien-
tide ja personali rahulolu korge.
Tegutseme selle nimel, et need
marksdnad oleksid omased
igale Kirurgiakliiniku keskusele.

Katlin Pallo,
Kirurgiakliiniku 6endusjuht

2022. aasta on toonud meie kliinikusse mitmeid
pdnevaid 6endusvaldkonna véljakutseid. Uhe
suuremana saab kindlasti nimetada Tallinna
Tervishoiu Kérgkooli Glibpilastele haavaravi ja
operatsiooniéenduse mahuka valikaine kor-
raldamise, kus osalesid lektorite ja praktilise
Oppe labiviijatena Operatsioonikeskuse abi-
6de Eva-Maria Rinkevicius, 6ed Eve Berkis ja
Marita Sang ning teised operatsioonikeskuse
6ed, samuti 6endusjuht Lia Lind. Haavaravi
valikaine labiviimisse panustasid uld- ja onko-
loogilise kirurgia 6ed Tiina Parisva, Jaanika
Orav ning | 6endusabi osakonna dendusjuht
Ruth Pérs.

Operatsioonitoas

Valikainete kursuste Iabiviimine 6nnestus igati
edukalt, sellest radgib ka kursusel osalejate
antud tagasiside.

Suur r66m on tédeda, et paljud Kirurgiaklii-
niku 6ed on olnud aktiivsed ka meedias, jaga-
des enda t66alaseid kogemusi. On hea meel,
et kiirel tddajal on meie keskused leidnud aja ja
vbimaluse korraldada thtsustunde loomiseks
meeskonnadritusi. Olgu see siis salapakapikk,
{ihine kokkamine v&i koolituspéev. Uhisiiritu-
sed aitavad Kliinikutel ja osakondadel toimida
Uhtse meeskonnana ning toovad tegusasse
argipéeva ja téorutiini vaga vajalikku vahel-
dust.

Kirurgiakliinikus teeme sisteemselt t66d
selle nimel, et inimestel oleks meie juures hea
todtada.

,, Kaétlin Pallo:
Uhisiritused aitavad
kliinikutel ja osakon-
dadel toimida Ghtse
meeskonnana ning
toovad téérutiini vaga
vajalikku vaheldust.

Haavaravi valikaine
kursuse lopetanute
tagasiside

s,Haavaravi valikaine meeldis mulle
vaga. Loeng oli mahukas ja asjalik,
loogiliselt ning arusaadavalt Ules-
ehitatud. Sain paljudele kusimus-
tele vastused ning praktikapdevade
jooksul sai juba ka palju teadmisi
rakendada. Eriline kiitus meie juhen-
dajatele, kes lasid meil oma kdega
asju proovida ja nii mdndagi tegevust
tegin/nagin esimest korda. Olid sisu-
kad ja dpetlikud pdevad.”

»-Vaga meeldis kursus ja selle
mitmekesisus erinevates kohtades.
Oli tore naha, kui hasti 6ed patsien-
tidega suhtlesid, see oli vaga meeldiv
Ullatus, sest nii sdbralikku suhtlemist
ma teistes haiglates ei ole kohanud*®

Operatsioonioenduse
valikaine kursuse
Iopetanute tagasiside

sValikaine juures meeldis mulle vaga,
et kogu operatsioonibloki kollektiiv oli
sobralik ja mind vdeti soojalt vastu.
Samuti oli meeletult pénev naha
kogu seda maailma, kuidas operat-
sioone labi viiakse. Olen kogemuse
eest vaga tanulik.”

»0len vaga rahul nii teoreetilise
osa kui ka praktilise osaga. Minu
eelnev huvi operatsioonidenduse
vastu sai antud valikainest ainult
indu juurde. Aitadh inspiratsiooni ja
motivatsiooni eest!”

Aasta arst-residentide ja tudengite juhendaja Airi Tark: noorte oOpetamine
paneb mulle vastutuse hoida end eriala arengusuundadega kursis

Uld- ja onkoloogilise kirurgia keskuse iild-
kirurg-juhtivarst Airi Tark naudib juhenda-
mist ja noorte silmaga nahtavat arengut
ning innustab kirurgiakeskuses koigiti ka
teadus- ja uurimusté6de tegemist.

Dr Airi Tark on meie haiglas t66tanud juba lige-
male 15 aastat ning selle aja jooksul on tema
Uks suuri kirgi — lisaks igapéevasele kirurgi-
t66le — olnud jareltulevate pdlvede dpetamine
ja nende juhendamine arstit6ds esimeste sam-
mude astumisel. See t66 jadb meil kdigil teine-
kord méarkamata, kuid on samas &éretult olu-
line. Airi juhendatud noortest arstidest on paljud
litunud t&naseks ka meie haigla kollektiiviga
ning peavad teda &armiselt to6kaks, sutitavaks
ja inspireerivaks juhendajaks.

Vastutus end pidevalt tdiendada
LAlustasin nii residentide kui tudengite juhen-
damisega kohe pérast residentuuri 16ppu,
millest on tdnaseks moodas juba 12 aastat,”
margib Airi Tark. ,V6tan seda llesannet taie
tdsidusega ning adun mulle pandud vastutust
tulevaste eriarstide dpetamisel — nad on tule-
vikus meie kolleegid ning vajadusel ka meie
endi raviarstid! Naudin juhendamist ja noore
inimese silmaga néahtavat arengut vaga ning
teen seda t66d sudame ja hingega. Noorte
Opetamine paneb ka mulle vastutuse end
pidevalt eriala arengusuundadega kursis hoida
ning end nii erialases méttes kui ka juhenda-
mise koha pealt tdiendada.”

Dr Airi Tark réégib, et tudengite ja resi-
dentide arvu on puudtud kirurgiakliinikus hoida
madistlikult madalana, et kbikidele jaguks pii-
savalt t66d ja arenguvdimalusi. ,Kui resident

vGi tudeng on meie haiglas praktikal olles posi-
tiivse kogemuse saanud, on see parim rek-
laam meile kui 6petavale haiglale, annab aluse
kaaluda ITK-d tulevase t66kohana ning soo-
dustab ka mujal td6tades haigete suunamist
meie haiglasse,” kinnitab dr Tark. ,Nii monigi
mu ammune tudeng vdi resident konsulteerib
siiani vajadusel minuga v6i suunab haige minu
vastuvotule.”

Métiskledes, mis on aastatega tudengite
juhendamises muutunud, usub dr Tark, et ees-
katt on muutunud juhendatavad avatumaks ja
julgemaks ning seisavad oma diguste eest,
nagu néitab ka tdnapaeval noorte seas leviv
trend. ,Kui mina ei julgenud oma 6pingute ajal
arstide tuppa minnagi, vaid istusin 6dede juu-
res t66késklusi oodates, ei ole tdnapéeval har-
vad juhud, kus tudeng kisib juba esimesel t66-
paeval oma arvutikohta, t6ériideid jms,* toob
dr Tark vélja. ,Kindlasti on tdnapé&eva noored
Ulet6dst voi nn tasuta t&dst (naiteks parast to6-
paeva oma juhendajaga valvetes kdimisest)
vahem huvitatud, mida ei saa pahaks panna,
kuid isiklikult olen veendunud, et inimese ope-
reerimine on nii vastutusrikas 166, et selle au
palvimiseks ja piisava enesekindluse saami-
seks peab panustama tahes-tahtmata enam
kui vaid ettenédhtud t66aega.”

Teadus- ja uurimustoid tasub toetada
Lisaks kirurgiakliinikus viibivate tudengite ja
residentide koordineerimisele ehk erinevate
osakondade vahel jaotamisele ning nende isik-
likule juhendamisele dpetab dr Tark eelmise
aasta sugisest ka Tallinna Reaalkooli meditsii-
nisuuna klasse. ,,Viimast tdnu meie teadusosa-
konna juhataja Marika Tammarule, kes mind

Dr Airi Tark: ,,Naudin juhendamist ja teen seda t66d siidame ja hingega.“

, , Dr Airi Tark: aastatega
on tudengid muu-
tunud avatumaks ja
julgemaks ning seisa-
vad oma diguste eest,
nagu néitab ka noorte
seas leviv trend.

kutsus,” mérgib Airi Tark. ,Mul on olnud au
juhendada reaalkooli 11. klassi 6pilast tema
uurimust6ds ,Roospdletiku késitlusest kirurgia
osakonnas 2016.-2020. aastal,”“ mis on olnud
vagagi intrigeeriv ja arendav. Sligisest on oma

uurimust66 sooviga minu juurde pé66rdunud
juba uus 6pilane.”

Dr Tark lisab, et juhtivarstina on ta seadnud
endale eesmargiks ka teadus- ja uurimusté6de
tegemise innustamise ja toetamise kirurgia-
keskuses. ,Oleme nii residente kui tudengeid
kaasanud osakonnasiseste retrospektiivsete
uuringute labiviimisse, andes neile véimaluse
ja kogemuse ka mittekliinilisse t66sse puutu-
vas,“ markis Airi Tark. ,Samuti on avaldatud
meie residentide artikleid ajakirjas Eesti Arst.”

2022. aasta plaanidest nimetab dr Airi Tark
enesetaiendamist meditsiinihariduse teemal,
kirurgiakeskuse arstide kaasamist dpetava
arsti programmi ning juhendamise taseme
tdstmist juhendajate téiendkursustel osale-
misega.



4

APRILL 2022

Ammaemand on naisele eluliselt oluline spetsialist
ja see on Uks Utlemata tanuvaarne amet

Ammaemanda td6 stinnituse vastuvétmisel on hasti tuntud, kuid peale selle on &mmaemandal ka palju muid Glesandeid ning
naise tervise eest hoolitsemisel spetsialistina oluline roll. Ammaemanda t66 puudutab intiimseimat valdkonda naise elus, millega
on sagedasti seotud ka palju eelarvamusi ja hirme. Katrin Kdster on naistendéuandla &ammaemand, kelle vastuvdtule tullakse mure-
dega, aga lahkutakse heade kogemuste ja rodmsa meelega.

Kui kaua oled sel erialal ja ITKs té6tanud?
ITK-s olen 6ena t66tanud 1993. aastast ning
glnekoloogia osakonnas d&mmaemandana
2010. aastast.

Mida tdhendas &mmaemanda eriala 90ndate
alguses? Kas ainult siinnituse vastuvotmist
voOi oli see juba toona laiem valdkond?
Lopetasin Tallinna Meditsiinikooli (hilisem Tal-
linna Tervishoiukdrgkool — toim) ja sain kesk-
erihariduse. Ammaemanda 6ppeaeg oli kolm
aastat. Tulin tollase keskhaigla naistekliinikusse
t66le pérast 2. kursust. Kuna mul veel siis
ammaemanda kutset ei olnud, alustasin gline-
koloogiaosakonnas 6ena. Tollel ajal t66tasid
ammaemandad enamasti stinnitusmajades ja
naistenduandlates, viimases olid ammaeman-
dad arsti assistendi rollis. Kui kooli 16petasin,
siis &mmaemanda kohti ei olnud ja jaingi péris
pikaks ajaks glinekoloogia osakonda.

Millised on &mmaemanda iilesanded naiste-
nouandlas tdna?

Naistenduandlas on &mmaemandal vaga palju
erinevaid véljundeid. Palju séltub sellest, mil-
lises suunas ennast arendada soovitakse.
Naiteks ndustab &mmaemand noori noorteka-
binetis, kuhu vdivad p66érduda kuni 26-aasta-
sed (k.a) noored. Samuti tegeleb &mmaemand
emakakaela vahi sdeluuringu ja HPV-vastase
vaktsineerimisega ning ndustab rinna tervise
kabinetis. Emadusnduandlas toimub rasedu-
sega arvele vdtmine ja lapseootuse jalgimine.
Mina tegelen emakakaelavagi séeluuringuga,
ndustan vaagnapdhja allavajega naisi ning
naisi, kellel on soov vaktsineerida HPV vastu.
Lisaks vastuvéttudele kolm korda nédalas olen
osakonna &mmaemandusjuht. Seetbttu tuleb
mul sageli téita neid tegevusi, mis ootamatult
on katmata, naiteks méne kolleegi haiges-
tumise korral assisteerida arsti v6i abistada
uuringutel.

Mida emakakaelavahi s6eluuringute tege-
mine endast kujutab?

Sdeluuringu loogika on alates 2021. aastast
pisut muutunud. Varem véeti séeluuringusse
kuuluvatelt naistelt PAP-test, mis naitab
emakakaela seisundit. Nitd tehakse HPV-test.
Emakakaelavahki tekitab papilloomiviirus ehk
HPV. HPV-testi tehes sbelume vélja need
naised, kellel on papilloomiviirus. Edasised
lisauuringud séltuvad HPV-testi vastusest,
sest HPV on emakakaelavahi riskifaktor. Naisi,
kellelt leiame HPV, jalgime edaspidi sageda-
mini. Emakakaelavahi séeluuringuga tege-
levad enamasti &mmaemandad. Vastuvétul
uurime kindlasti ka patsiendi kaebuste kohta
ja vétame glinekoloogilise labivaatuse kaigus
sBeluuringu analtitsi. Vajadusel anname nais-
tele ndu ja saame kirjutada ka ravi kergemate
guinekoloogiliste probleemide korral.

Kas naised kaivad niiiid end viiruse suhtes
rohkem kontrollimas?

Tundub, et vastuvotud on kill paremini taitu-
nud, kuid naiste teadlikkus HPV rollist emaka-
kaelavéahi tekkes on lisna ebaméaarane. Teema
on keeruline ja eelmisest aastast alates, mil
hakkasime HPV-teste tegema, tuleb kordades
rohkem selgitusi jagada.

Mis vahe on naistearsti ja ammaemanda
vastuvotul?

Ammaemand saab ndustada naisi vastu-
votul vaid oma péadevuse piires. Suur roll on
ammaemandatel just ennetustdds. Kindlasti
saab &mmaemand aidata kergemate guineko-
loogiliste hadade korral ja ndustada rasestumis-

—

arsygy

Katrin Késter: ,Ammaemanda t66 on viga mitmekesine ja annab véimaluse ennast proovile panna.“

Kindlasti tuleb naisel vastuvétule pé6érduda

kaebuste tekkimisel véi siis, kui on vaja nou ja abi
pereplaneerimisel. Muul ajal on oluline osaleda
emakakaelavéhi séeluuringus, sest regulaarne
soeluuring ennetab emakakaelavéheki.

vastase vahendi valimise kiisimustes. Meil on
ka retsepti valjastamise digus, kuid vaid konk-
reetselt kokkulepitud ravimitele. Ammaemand
ei paigalda emakasisest vahendit ehk spiraali
ega rasestumisvastast implantaati.

Miks naine lildse voiksid naistearsti voi
dmmaemanda vastuvotule tulla?

Kindlasti tuleb naisel vastuvdtule p6érduda
kaebuste tekkimisel voi siis, kui on vaja néu
ja abi pereplaneerimisel.

Muul ajal on oluline osaleda emakakae-
lavahi séeluuringus, sest regulaarne sbeluu-
ring ennetab emakakaelavéhki. Emakakaela
muutused ei pdhjusta naisel kaebuseid ega
enesetunde halvenemist. Kaebused tekivad
reeglina siis, kui haigus on juba kaugele are-
nenud. Séeluuringule kutsutakse iga viie aasta
tagant, alates 30. eluaastast ja kuni 65. eluaas-
tani (k.a.). S6eluuringul on vaga lihtne loogika:
naisel on sbeluuringuaastal juubelistinnipev.

Rasedusega arvele tulekuks ja jalgimiseks
tuleb samuti &mmaemanda vastuvbtule tulla.
See oleks n-6 miinimumprogramm. Alates 50.
eluaastast voiks kontrollis kaia tihedamini, sest
vanemas eas esineb giinekoloogilisi patoloo-
giaid sagedamini.

Kuidas &mmaemanda t66 sulle meeldib?
Ammaemanda t66 on véga mitmekesine ja
annab véimaluse ennast proovile panna. 2010.
aastal anti @ammaemandatele iseseisva 160 ja
retsepti kirjutamise igus, seega oleme ise-
seisvad ja vajalikud spetsialistid.

Milline roll on &mmaemandal arsti abista-
misel?

Ammaemandatel on iseseisvad ambulatoor-
sed vastuvotud ja tldjuhul me arstiga koos
vastuvotte ei tee. Arste abistavad kabinetias-
sistendid, kellel ei ole meditsiinilist haridust
ning me dpetame neid ise naistenduandlas
vélja. Kui &@mmaemand kahtlustab patsiendil
tésisemaid probleeme, on véimalik ta glineko-
loogi vastuvétule suunata.

Oleme naistekliinikus tks suur meeskond
ning tegutseme kiilg-kulje kdrval Uhtse ees-
margi ja patsiendi heaolu nimel ning oma
padevusele vastavalt.

Kas &mmaemanda vastuvotule voib siis ka
po6orduda, kui arstile aega ei saa?

Jah, ikka vdib p66rduda &mmaemanda vas-
tuvbtule. Nagu Gtlesin, saame naisi ndustada
oma padevuse piirides ja vajadusel naistearsti
vastuvétule edasi suunata.

Naistearsti vastuvotule ei ole praegu vaga
pikad jarjekorrad. Naiteks 45+ vanuses naised
vbivad meie naistenbuandlas vastuvétule paa-
seda paari nadala jooksul. See on vanus, mille
puhul peaks tervisele juba ronkem métlema,
siis on ka kaebusi sagedamini.

Kas t66l naljakaid juhtumisi ka ette tuleb,
mis tekitab tunde, et ammaemand on ikka
nii tore olla?

Patsiendid on vaga ténulikud ja l&hevad
kabinetist vélja hea enesetundega. See teeb
stidame rodmsaks.

Varem ikka juhtus, et HPV-vastase vakitsi-
neerimise vastuvotul on naine krampis ja pin-
ges ning kui kiisida, miks inimene muretseb,
kélab kiisimus: ,Aga kuhu te selle sisti teete?”
Arvati, et kui vaktsineeritakse emakakaelavahi

vastu, siis tehakse slist emakakaela. See on
inimlik. Kui sa ei tea, siis tuleb kisida.

Minuga on juhtunud selline lugu, et Ravi
ténavalt naistekliiniku registratuurist helistati
mulle ja deldi: ,Tere, Ténismae Katrin!“ Mulle
raagiti pikk jutt ara, kuidas ma kuhugi minema
pean, ning pidin Gtlema, et ma ei ole Tonis-
maéae Katrin, vaid Katrin Kdster. Telefon heli-
ses uuesti ja sama inimene soovis Ténisméae
Katriniga radkida. Mina seletasin, et ma t66tan
Ténismael, aga Ténismée Katrin ma ei ole.
Tehti ka kolmas katse minu numbrilt kolleegi
katte saada.

Kas kiimne aasta péarast voiksid ka seda
t66d edasi teha?

Suurt kannapdéret arvatavasti ei tule. Oleme
hetkel natuke Tallinna Haigla ootuses. Minu
jaoks on kolleegid algusest peale vaga sim-
paatsed olnud. Siin, Tonisméae Uksuses on
véaga meeldiv 6hkkond. Juba 90ndate aastate
alguses naistekliinikus tdétamine oli silmi avar-
dav. Juba siis toimusid peresunnitused, mis
oli tollal vdga uus asi. Armastan vdga meie
naistekliinikut!

Miks voiks noor @mmaemanduseriala
valida?

Eeskatt peaks huvitama meditsiinivaldkond.
Tore oleks, kui meeldiks ka inimestega
suhelda, sest péeva jooksul tuleb vestelda
véga paljude inimestega. Samuti voiks pak-
kuda huvi inimese, eriti naise tervis.

Kolm po6hjust miks on meie haiglas hea
tootada?

Minu jaoks on see vaga meeldiv t66keskkond.
Siin on kindel olla ning ka kolleegid on vaga
toredad.

Kuidas meditsiiniinimene puhkab? Eriti
praegusel keerulisel ja pingelisel ajal?
Mina olen suur kultuuriinimene: teater, muu-
sika, kino, kaunid kunstid — kdik kain labi, nii-
palju kui jouan. Mulle meeldib vaga fotokunst
ja Fotografiska. Ise ma ei ole kaamera taha
kippunud veel.
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Klienditeenindajad — voOlurid, kes on
abiks nii patsiendile kui ka kolleegile

Haigla klienditeenindus on tugi-
Uksus, keskus, mis haldab ja
vahendab olulist infot nii pat-
sientidele kui ka kolleegidele.
Sageli arvatakse, et meditsii-
niasutuse klienditeenindus on
t66 nagu iga teine, kuid tegeli-
kult nduab see palju oskusi ja
teadmisi nii meditsiinist endast
kui korrektsest asjaajamisest.
Haigla klienditeenindajad on
lahtise pea, kuldsete kéte ja
raudsete nérvidega keeruliste
olukordade meisterlahendajad.

Klienditeenindus teab ja oskab koike
Ida-Tallinna Keskhaigla on suur meditsiiniasu-
tus, kus on seitse kliinikut. Meie 99 kliendi-
teenindajal tuleb kursis olla kaigi kliinikute
téokorralduse ja infoga. Patsiendid kohtuvad
klienditeenindajaga registratuuris enne tohtri,
Oe vOi spetsialisti vastuvotule minekut, uut
aega broneerides vai arveid makstes. Klien-
diteenindajaga suhtleb inimene ka siis, kui on
soov telefonitsi aega broneerida, tihistada voi
on tekkinud mdni muu kusimus.

Klienditeenindus teab kbike alates tksuste
plaanidest, koridoride ja garderoobide asukoh-
tadest, arstide kabinettide ja vastuvéttudeni.
Kolleegid kipuvad helistama ka siis, kui prin-
ter ei td6ta voi arvutis juhtub midagi imelikku.
Klienditeenindajatel on véimekust aidata kol-
leege vaga mitmetes valdkondades.

Stabiilne amet
~Klienditeenindus on haiglas stabiilne amet,
kuid see peab inimesele sobima,” Utleb ule
seitsme aasta Magdaleena Uksuses kliendi-
teenindaja ja vanemklienditeenindaja ametit
pidanud ning praegu klienditeenindusttd koor-
dineerijana t66tav Piret Bremet. Piret on ITK-s
juba teist korda. Esimest korda sattus ta haig-
lasse t66borsi kaudu, mil tema CV siia vahen-
dati ning lepiti kokku t6dvestlus, mis osutus ka
edukaks. Vahepeal viis elu Pireti mujale, kuid
meditsiinivaldkond meelitas ta ikkagi tagasi.
Haiglas alustatakse klienditeenindajana ja
Opitakse tundma kdigi Uksuste registratuuride
t66d ning kui amet sobib, on vdimalus hiliem
saada ka vanemklienditeenindajaks voi kliendi-
teenindustdd koordineerijaks. ,Kui on huvi t66
vastu, lahtine pea ja kuldsed kéed, siis see
paistab silma,” selgitab Piret. Praegu on koos
kolleegi Maire Vaizene ning osakonnajuhata-
jaga Pireti korraldada teenistuse- ja osakon-
nasisesed koolitused. Samuti osaleb ta erine-
vate juhendite ja kordade uuendamises. Uueks
véljakutseks on koos Aivar Tahkiga teadmiste
juhendipdhiste testimiste korraldamine. Juhen-
ditel péhinevad testid aitavad klienditeeninda-
jatel oma teadmisi kontrollida ja olulist meelde
tuletada.

Kuidas uus inimene sisse elab ja t66
omaks votab?
11-aastase kogemusega vanemklienditeenin-
daja Maire Vaizene sdnab, et kes sulandub
tookollektiivi ja kellele see t66 meeldima hak-
kab, see jaéb ka seda t66d tegema. Kes ei
sulandu, need lahkuvad kiirelt. ,See oleneb ka
sellest, kas inimene on huvitatud ja eelt66d
teinud. Haigla klienditeeninduse té6tajaskond
on enamasti keskealine voi pisut vanem ja
iimselt seepérast, et kogenum inimene saab
tujukate patsientidega paremini hakkama ega
vota kdike ndnda hinge kui noor inimene,“ réa-
gib Maire. Tema vastutusel on Ravi tn Gksuse,
pisut ka erakorralise meditsiini ning riidehoiu
klienditeeninduse t66.

Maire réagib, et temal soovitas ITK-sse CV
saata s6branna. Maire saatis ja kui tuli aeg

-

Klienditeenindus EMO-s

vestlus kokku leppida, kohkus ta &ra, et kuhu ta
minna mdtleb. Juba esimesi paevi t66lgi olles
tundus koike natuke liiga palju olevat. ,Mul I1aks
Ule ootuste héasti — méne nédala pérast olin
juba erinevate Uksuste registratuurides. Esi-
mese nelja kuu jooksul jdudsin ka telefonitee-
ninduskeskusesse. Aasta pérast oli véimalus
kandideerida Ravi Gksuse vanemklienditeenin-
dajaks. Mulle meeldib see 166, sest ma ei ole
omaette nokitseja, meeldib ikka rohkem teis-
tega koost66d teha. Mul pole kordagi olnud
sellist tunnet, et ei tahaks seda t66d teha,”
rédmustab Maire.

~Uuel té6tajal 1dheb aega umbes aasta,
enne kui temast saab valdkonna hea asja-
tundja. Sisseelamine ja vajaliku teabe omanda-
mine on véga pikk protsess, mis kestab vahe-
malt neli kuud ja vahel isegi rohkem. Sel ajal on
kogenud t66taja mentorina uue kolleegi kdrval
teda juhendamas. Igal mentoril on pisut erinev
stiil selles, kuidas on harjutud asju tegema. Kui
igaliks uut kolleegi samal ajal 6petaks, ei oleks
see kindlasti jatkusuutlik. Me aitame Uksteist
kogu aeg ning koos leiame ka lahendused,”
selgitab Piret.

Telefoniteeninduskeskus saab kiisi-
musi seinast seina

Klienditeeninduses on véga oluline roll telefoni-
teeninduskeskusel ehk rahvakeeli kdnekesku-
sel, kuhu saab t66le alles siis, kui kdigi Uksuste
registratuuride t66 on selge. Juba 19 aastat tele-
foniteeninduskeskuses ja alates 2014. aastast
vanemklienditeenindajana t66tav ning Jérve
Uksuse registratuuri 166 eest vastutav Erika
Laater Utleb, et telefoniteeninduskeskus kas
meeldib vdi ei sobi Uldse. Katseaeg on vahe-
malt 3—4 kuud. Seejarel l1abitakse test, mille edu-
kal sooritamisel tduseb td6taja kvalifikatsioon
klienditeenindaja kdige kérgemale tasemele ja
inimene on valmis seal td6tama. Telefoniteenin-
duskeskuses on praegu 14 td6tajat.

Telefoniteeninduskeskus vastab patsien-
tide kdnedele, broneerib vastuvbtuaegu ja
muudab broneeringuid. Covid-19 pandeemia
ajal on suur osa t66st olnud ka vaktsineerimiste
broneerimine ja Gsna vaktsineerimise alguses,
kui esimesed vaktsiinid alles saabunud olid,
ka sihtgruppi kuuluvate inimeste vaktsineerima
kutsumine. See oli tollal mitme inimese pohiline
paevatdo.

Kui telefoniteeninduskeskuse t66 sobib,
siis inimene vGib seda aastateks tegema jaada.
»0sale lihtsalt meeldib, et ei pea inimestega
otse kokku puutuma,” selgitab Erika. K&ik
telefonikdned salvestatakse ning neid saab
vajadusel Ule kuulata ja arusaamatuste korral
ka patsiendile ette mangida.

Telefoniteeninduskeskusesse helistatakse
ja kusitakse igasuguseid asju, naiteks oma
perearsti kohta vdi muud infot, millega haigla
Uldse ei tegele, voi on inimesel terviseprobleem
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ja soovitakse selle leevendamiseks ndu
saada. Tervisemurede puhul soovitatakse
patsiendil helistada perearsti nduandete-
lefonile, muude probleemide puhul néiteks
Tallinna linna infoliinile (Tallinna elanikud).
Kuigi seda palju kiisitakse, siis tervisealast
ndu klienditeenindus anda ei tohi. ,Kdigega
peab kursis olema, ka sellega, mida lehed
kirjutavad, sest inimesed kipuvad kohe
helistama ja kusima, kui nad ajalehest
midagi loevad,“ muheleb Erika.

Klienditeeninduses on kohta ka
IT-huvilisele

Aivar Tahk t66tab ITK-s juba 19. aastat.
Tema esimene t66 siin oli olla Jarve Uksu-
ses tollase Il taastusravi osakonna abiline.
Peale seda oli Aivar ménda aega Hea Ter-
vise Keskuse registratuuris ning niitid teeb
ta koos teise kolleegiga tervele haiglale tun-
niplaane ehk arstide vastuvétugraafikuid ja
aitab |IT-osakonnal Jarve liksuses IT-tuge
pakkuda. ,Olen osakonnas ainuke mees-
terahvas,“ muigab Aivar. ,Minu tlesandeks
on toetada haigla to6tajaid, peamiselt arste.
T66 mulle meeldib ja haigla meeldib ka.“
Maire lisab, et Aivaril ei ole kunagi paha tuju.
Tema poole pddrdudes ei teki kunagi tunnet,
et kiill sai ikka rumal kiisimus esitatud.

Naljakaid seiku haiglat6ost
Klienditeenindajad raagivad justkui tihest
suust, et inimesed ei kipu tdhele panema,
milliseid juhendeid neile antakse ja seetéttu
voib ette tulla tragikoomilisi olukordi. Naiteks
pani ema poja eest arsti vastuvotule aja kirja
Magdaleena liksusesse Péarnu maanteel.
VastuvGtupéeval helistas ema, et poeg on
nadd Parnu haiglas ja kuhu ta edasi peab
minema.

Moni patsient armastab registratuuris
regulaarselt juttu ajamas kéaia, vétta mitu
numbrit korraga ning oodata, kuni saab tee-
nindaja juurde, keda ta varem ndinud pole.
Siis Uritatakse koik tervisemured ja muud
maailma asjad korraga ara klaarida.

Uhistest Uiritustest on palju r6dmu
Kuigi klienditeenindaja t66s on palju suhtle-
mist, jagub ka t6ovaliselt jaksu Uksteisega
koos toredasti aega veeta. Covid-19 pan-
deemia ajal on Uhised tegemised kahjuks
soiku jaanud, kuid varem oli tavaks koos
teatris, kinos, véljas s66mas ja matkamas
kéia. Haiglapere Uhisuritustest vbetakse
samuti hea meelega osa. Kdige meeldejaéa-
vamad on alati kolleegide endi korraldatud
stindmused véiksemas ringis. Kord kutsus
Maire kolleegid endale suvilasse piknikule.
Seda péaeva peatakse meeles veel mitu
aastat hiliemgi ning nii monigi on Mairele
vihjanud, et Uritust vbiks korrata.

Dr Konstantin
Ridnoi kaitses
doktoritdd
sUnnieelsest
diagnostikast

Dr Konstantin Ridndi kait-
ses aasta I6pus Tartu
Ulikoolis arstiteaduse
erialal doktorit66 tee-
mal ,Uute slinnieelse
diagnostika stratee-
giate rakendamine ja
nende efektiivsuse hin-

damine Eestis”. Doktorit66 juhendajad olid
professor Katrin Ounap ja kaasprofessor Tiia
Reimand.

Doktoritdds késitleti stinnieelseid s6el-
uuringuid, mille eesméark on selgitada vélja
rasedad, kellel on suurenenud risk slinnitada
kromosoomhaiguse v6i kaasastindinud aren-
guhéirega laps, ning pakkuda riskigrupile tap-
sustavaid diagnostilisi anallitse.

Infot doktorit6® kohta saab lugeda https:/
www.ut.ee/et/uritused/konstantin-ridnoi-imp-
lementation-and-effectiveness-new-prena-
tal-diagnostic-strategies.

Miks valisite doktoritodle just sellise teema?
Sunnieelse diagnostika ja sdeluuringute stra-
teegia véljaarendamine on Eestis olnud mulle
slidameldhedane teema Ule kiimne aasta. See
on aarmiselt suur ja vaga kiiresti arenev osa
perinataalmeditsiinist ning uued seluuringute
ja diagnostikameetodid vajasid tdenduspdhi-
seid rakendusuuringuid Eestis. Seet6ttu kasit-
les doktorit6d erinevaid stnnieelse diagnostika
meetodeid: esimese trimestri kromosoomhai-
guste skriining, uued molekulaarsed analtiusid
loote kromosoom- ja geenihaiguste diagnos-
tikas. Lisaks on kirjeldatud kahe &armiselt
haruldase monogeense haiguse slinnieelset
diagnostikat (sonomorfoloogilisi, molekulaar-
geneetilisi ja patoanatoomilisi leide).

Millised olid doktorit66 olulisemad tulemu-
sed/jareldused?
Uuringute tulemused néitasid, et Eestis kasu-
tusel olnud esimese trimestri kromosoombhai-
guste skriining on vaga efektiivne meetod pohi-
liste trisoomiate stinnieelseks avastamiseks.
Uus leid on aga see, et kromosomaalse mikro-
kiibi analutis (KMA) loote DNAst voiks ja peaks
olema esmane suinnieelse diagnostika anallus
kdigil rasedatel, kes vajavad invasiivset prot-
seduuri (koorionbiopsiat vdi amniotsenteesi).
Kirjeldasime esimest korda Eestis jargmise
pdlvkonna sekveneerimise anallisi (NGS)
efektiivsust lootel sinnieelselt diagnoositud
arengurikete korral. NGS-anallusi diagnosti-
line efektiivsus on u 18%.

Naistekliinikus loodi antenataalse diag-
nostika osakond. Millega seal tapsemalt
tegeletakse?
Antenataalse diagnostika osakonnas tegeleme
loote tervise ja lootehaiguste diagnostikaga
raseduse varastest nadalatest kuni stinnituseni.
Meie osakonnas on patsiendile katte saa-
davad kdikvoimalikud looteuuringud, mida
saab teha meie riigi populatsiooni vajadustest
lahtudes. Harvadel, vaga keeruliste juhtudel
teeme aga koost66d Helsinki dlikooli haigla
lootemeditsiini keskusega.

Millised on osakonna olulisemad eesmérgid
sel aastal?

Meie osakonna suurim eesmaérk on arendada
uusi diagnostikasuundi, naiteks loote neuro-
sonograafiat. Siinkohal on &armisel oluline ka
koostd6 radioloogia osakonnaga, kuna loote
kesknéarvististeemi arengurikked vajavad mul-
tidistsiplinaarset kasitlust. Kindlasti jatkame plat-
senta kinnituse patoloogia diagnostika arendus-
tega. K&iki nende uute suundade arendamise
juures ei tohi aga unustada kdrge kvaliteedi
sdilitamist ja noorte kolleegide véljadpetamist.
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Magdaleena tervisemaja avab uksed 2023. aastal

Ida-Tallinna Keskhaigla ja Ehi-
tus5ECO OU sdlmisid lepingu
Magdaleena tksuse D-korpuse
renoveerimiseks, ehitustéédega
alustati 15. martsil. Kuni hoone
valmimiseni toimub patsientide
vastuvott osaliselt haigla sise-
hoovi pustitatud ajutises moo-
dulhoones.

Haigla juhatuse esimehe Tarmo Bakleri sonul
renoveeritakse Magdaleena tksuse D-korpus
kaasaegseks tervisekeskuseks. ,Praegu on
thiskonnas peateemaks s6da Ukrainas, aga
ka COVID-pandeemia pole veel [6ppenud.
Euroopa on muutumas ja me peame olema
valmis selleks, et tervishoius Ule kahe aasta
kestnud keeruline olukord jatkub veel ménda
aega. Vaadates lahitulevikku, on oluline regu-
laarselt uuendada haigla infrastruktuuri, taga-
des sellega nii personalile kui patsientidele
tdnapéevase t60- ja ravikeskkonna,” selgitas
Tarmo Bakler renoveerimise olulisust.

Projekti kdigus renoveeritakse tédnase Mag-
daleena D-korpuse hoone 6360 m? pindalast
taielikult Gle 4395 m2. T66de kéigus soojusta-
takse ning uue viimistluse saab kogu hoone
vélisfassaad ja katus, uuendatakse ventilat-
sioonislisteemid, vahetatakse valja hoone
kitteslsteem ja luuakse kaasaegsed sisela-
hendused. Uuenev Magdaleena tervisemaja
avab patsientidele uksed 2023. aasta kevadel
ning seal jatkavad teenuste osutamist perears-
tid, Ida-Tallinna Keskhaigla eriarstid ning Hea
Tervise Keskus.

Renoveerimistdde tottu avati haigla sise-
hoovis ajutine moodulhoone, mis on asendus-
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pinnaks renoveeritava haiglaosa patsientide
vastuvdtuks kuni remondiperioodi 16puni.
»,Mdistagi on kérvalhoones toimuvad ehitus-
t66d héirivad, kuid olen veendunud, et juba
aasta parast valmiv tervisekeskus kaalub lles
ajutised ebamugavused,” lisas Bakler.

Péarast renoveerimistédde 16ppu ajutine
moodulhoone demonteeritakse ja Magdaleena
tervisemaja hoovialal taastatakse varasem hal-
jastus.

Magdaleena tksuse D-korpuse renoveeri-
misté6de maksumus koos projekteerimisega
on 6,8 min eurot ja projekti kaasrahastab
Euroopa Regionaalarengu Fond. T6é6de val-
mimise tdhtaeg on 12 kuud. Hoone renovee-
rimistédde lepingupartner on Ehitus5SECO OU
ning projekteerija Projekt 02 OU.

el
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Mis on labipolemine?

Labipolemine on kroonilise stressi seisund,
mis viib vaimse ja fiiiisilise kurnatuseni.

Ennetamine

v
[

Tunnused

e \Vasimus, tudimus, kulni-
lisus, masendus, motivat-
siooni ja efektiivsuse

kadu, aga ka lihaspinged ja
-valud.

Pohjused

* Kuigi kindlat tekkepdhjust
pole, voib seda ennustada
naiteks inimese isikuoma-
duste, oskuste ja t6o
iseloomu jargi.

* Labipdlemisest on raa-
gitud koige rohkem seoses
tooga, kuid see voib juhtuda
ka stressirikka eraelu tottu.
* Suurem oht on neil, kes
on oma to0s eriti innukad ja
usuvad, et saavad koigega
hakkama, teevad liletunde
ja on muidu vaga aktiivsed
inimesed. Ehk podled kull
.ereda leegiga“, kuid tekib
oht end labi poletada.

* Ennetamisel on oluline roll puhkamisel ja
taastumisel. Tee puhkepause ka toopaeva sees.
* Leia vOi loo oma to6le eesmark ja tahendus.

* Plda olla kasulik teistele, panustada ja
toetada kolleege.

* Tervislik toit, puhkus ja uni on eriti olulised.
Ole aktiivne, liigu, tee trenni.

* Omandada stressimaandamise tehnikaid:

Opi lédgastuma, oma motteid ja hoiakuid
juhtima (positiivsete emotsioonide kogumine,
teadvel olek jm).

* Toovalisel ajal hoolitse oma heaolu, vajaduste
ja tervise eest. Puhka, toitu tervislikult, liigu.

* Kui on tekkinud muremaétted, siis on abi, kui
arutad nende Ule oma lahedastega, vajadusel
otsi spetsialisti abi.

Abi otsimine

* Abi on oma vaimse ja fllsilise tasakaalu
hoidmisel. Selleks leiad nippe veebilehelt
peaasi.ee.

* Juba tekkinud labipolemise korral aitab vaid
pikem paus vdi koormuse vahendamine ning
pohjalikumad timberkorraldused todilesanne-
tes voi -keskkonnas.

iy

IDA-TALLINNA KESKHAIGLA

Rinna tervise kabinetis on
kimne aasta jooksul toimunud

tle 50 000 visiidi

Rinna tervise kabinetil taitub mart-
sis kimme tegutsemisaastat. Selle
aja jooksul on siin visiidil kdinud tile
50 000 patsiendi. Kabinet loodi selleks,
et oleks koht, kuhu voib pédrduda mis-
tahes rinnaalase mure voi kiisimusega
ning saada kiiresti ja mugavalt vaja-
likku arstiabi.

Mammoloog-juhtivarsti Gabor Szirko s6nul
on kiimne aasta jooksul kabinetist saanud
kaasaegne rinnakeskus, kus saab abi lintsa-
matest rinnamuredest kuni rinnavahi ravini.

sMeie kdsutuses on tdnapaevased diag-
nostika- ja ravivéimalused, mis koos pika-
aegse kogemusega voimaldavad pakkuda
parimat teenust. Tooksin esile, et viimase
kiimne aastaga on ravi muutunud mérksa
patsienti sdastvamaks ning suure arengu
on teinud suhtumine rinnavéhiga naise tervi-
sesse kui tervikusse,“ kommenteerib arengut
dr Szirko.

,Kui varem oli arsti eesmark voidelda
kogu jouga véhi vastu, siis praegu hoolit-
seme patsiendi kbikide vahiraviga seotud
vajaduste eest — see hdlmab keha tervik-
likkuse maksimaalset séilitamist sddstvama
kirurgia ja plastilise kirurgia vahenditega,
vaimse ja sotsiaalse tervise eest hoolitsemist
taastusravi, sotsiaalt6d, psthholoogi, vilja-
kusravi ja paljude teiste ravisse integreeri-
tud meeskonnaliikmete abil. Plilame tagada
patsiendi igakulgse toe ja informeerituse ravi
valikute ja m&jude osas ning olla selles vald-
konnas esirinnas.*

Rinnavéhi patsientide raviteekonna
sujuvamaks ja turvalisemaks muutmiseks

IR,

Mammoloog-juhtivarst dr Gabor Szirko

on haiglas praegu kdimas 6de-juhtumikorral-
daja pilootprojekt, milles on patsiendil ja tema
lahedastel haiglas Uks kontaktisik kogu ravi-
teekonna véltel.

Rinna tervise kabinetti véivad p66érduda
koik naised, kes soovivad lasta kontrollida oma
rindu voi kellel on rindadega seotud kaebused.
Rinnauuringut viivad |abi kogenud naistears-
tid ja Ammaemandad ning vajadusel suuna-
takse patsient lisauuringutele. Kiiret sekkumist
vajavate rinnaga seotud probleemide korral
on vdimalik teha mammograafiauuring vastu-
votuga samal péeval. Rinnakabinetis saab abi
ja dpetust ka rindade iseseisvaks kontrolliks.

, , Kui varem oli arsti
eesmdrk véidelda
kogu jouga véhi vastu,
siis praegu hoolitseme
patsiendi kbikide véhi-
raviga seotud vaja-
duste eest.
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Digiregistratuuris alustas to60d nutikas arstiaja leidja

Sobivat aega
ei ole?

Uleriigilises digiregistratuuris avati uus Ajaleidja
lahendus, mis hakkab inimesele ise arsti vastu-
vbtuaegu otsima. Esialgu otsib Ajaleidja eriarsti
vastuvbtuaegu viie raviasutuse kuuele kdige
suurema ndudlusega erialale. Teiste seas on
projektiga liitunud ka Ida-Tallinna Keskhaigla.

Ajaleidja annab patsiendile vdimaluse
lisada end teatud erialade arstide vastuvotu
ootejarjekorda, kui sobivat aega kohe ei ole.

Lisa end
ootejarjekorda

3
SMS
ajapakkumisega

Inimene saab sisestada Ajaleidjasse oma
eelistused ja e-lahendus otsib sobivad ajad.
Kui sobiv aeg on leitud, saadab Ajaleidja
patsiendile SMSi ja e-kirja. Pakutud vastu-
vbtuaja kinnitamiseks voi ajast loobumiseks
tuleb vastata 24 tunni jooksul SMS-iga voi
digiregistratuuris.

Ajaleidja lahendust katsetatakse 2022.
aastal ja kui see ennast digustab, laienda-
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jooksul
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Mine
vastuvotule

takse seda teistele erialadele ja raviasutustele.
Riigile annab pilootprojekt vbimaluse saada
parema Ulevaate ravivajadusest erinevatel
erialadel. Ajaleidja idee stindis 2020. aasta
avaliku sektori innovatsiooni programmis.

Ajaleidja rakendub endokrinoloogia, kar-
dioloogia, dermatoveneroloogia erialadele ja
nii tasulistele kui ka Eesti Haigekassa rahas-
tatud teenustele.

Patsientide rahulolu-
uuring kestab 8. maini

4. aprillist kuni 8. maini toimub patsientide
rahulolu-uuring, mille tarbeks intervjueeritakse
ambulatoorseid patsiente juhuvaliku alusel.
Uuringu eesmérk on moista patsientide ootusi
informeerimisele ja kaasamisele.

Varasem kusimustiku vormis tagasiside
on kdesoleval aastal asendatud intervjueeri-
misega, kuna see aitab patsientide kogemust
paremini tundma 8ppida ja kogetu tdhendust
moista.

Uuringusse on kaasatud Ravi, Magdaleena
ja Ténismae uksuses ambulatoorsel vastuvotul
kéivad patsiendid. Intervjuu toimub peale vastu-
vottu ja see lepitakse patsiendiga eelnevalt
telefoni teel kokku.

Samal ajal korraldatakse uuring ka Pdhja-
Eesti Regionaalhaiglas, Tartu Ulikooli Kliini-
kumis, La&ne-Tallinna Keskhaiglas, lda-Viru
Keskhaiglas ja Parnu Haiglas.

Karl-Eduard Sibul, Keskhaigla peaarst 1919-1928

Jérgnevates ITK S6numite numbrites tutvustan
lugejatele artikliseerias Keskhaigla varasema
aja — 1920-1950 — peaarstide elu ja tegevust
Keskhaigla hiivanguks.

Arne-Lembit K66p

Karl-Eduard Sibul oli Keskhaigla esimene
eestlasest peaarst. Ta véttis tle halva mai-
nega endise ,,Priihospidali“ ja muutis selle hea
varustatusega, suurte kogemustega arstidega
Linna Keskhaigemajaks. Voodikohtade nappu-
ses olnud sunnitus-ginekoloogia osakond sai
1926. aastal lahedamad ruumid Liiva tdnava
aéres asuvas kahekordses majas. Raviperso-
nalile nelja elamu ehitamine Herne tdnavale
oli K.-Ed. Sibula ettevotmine, mille tulemus
on praegugi néhtav. Tubli tédmehe meenuta-
miseks paigutati tema 100. stinniaastapéeval
haigla duele nimeline pink.

Oppis lilikoolis loomaarstiks
Karl-Eduard Sibul sitindis 23. novembril 1878.
aastal Tartumaal Vara vallas véiketalupidajate
Juhkum ja Julie-Elisabeth Sibula pojana laste-
rikkasse perekonda. Tal oli kaks venda ja kolm
6de. Karl-Eduard 6ppis kohalikus kihelkonna-
koolis aastatel 1889—1890, Tartu Linnakoolis
1890-1892 ja Hugo Treffneri Gimnaasiumis
1892-1898. Kroonugiimnaasiumi juures soo-
ritas ta I6pueksamid 1898. aastal. Edasi6ppi-
miseks valis ta Tartu Ulikooli loomaarstiteadus-
konna, mille I6petas 1903. aastal. Samasse
aega jaab ka abiellumine Rosalie Michelso-
niga. Abielust stindis perre neli poega: Karl
(1904), Heino (1905), llo (1908) ja Ago (1911).
K.-Ed. Sibul praktiseeris loomaarstina
Liivimaal, Mandzuurias ja Turkestanis. Nelja
aasta jooksul loomaarstina tegutsemine aga ei
pakkunud talle rahuldust, seet6ttu astus 1907.
aastal Tartu Ulikooli arstiteaduskonda ja I5pe-
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sulges 1926. aastal Keskhaigla palvel.
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Dr Karl-Eduard Sibul 1920ndatel.

tas selle arstina 1911. aastal. Pérast arstitea-
duskonna I6petamist tdiendas ta end samal
aastal Peterburis ja Berliinis. 1912. aastal oli
dr Sibul erapraktiseeriv arst Tallinnas ja td6tas
samal ajal (1. maist 1913 kuni 10. juulini 1914)
Tallinna Linnalaboratooriumis.

Esimese Maailmasdja ajal mobiliseeriti
K.-Ed. Sibul Vene sb6javakke, kus ta teenis
1914—-1917 mitmel rindel. 1917. aastast alates
oli ta Juhkentali s6javée haiglas nooremordi-
naator, ordinaator, tlemarsti abi ja Idpuks tlem-
arst.

Saksa okupatsiooni ajal juhatas ta Tallinna
Bakterioloogialaboratiooriumi 18. mértsist 1918
kuni 1. juunini 1919. Seejarel pakuti talle Linna
Keskhaigemaja sisejaoskonnas vanemordi-
naatori kohta, mille ta ka vastu véttis. Peagi
sai ta Linna Keskhaigemaja tlemarstiks, jatka-
tes samal ajal meeste sisehaiguste osakonna
juhatamist tasuta.

Tallinna plaanil 1930. aastast on ndha Keskhaigla krunti labiv Kirikuaia tédnav, mille linnavalitsus

—

Tésts edile

Keskhaigla tootajate elamud Herne tanaval valmimise jarel 1926. aastal.

, , Keskhaiglas téota-
mise ajast maéleta-
takse K.-Ed. Sibulat
kui tagasihoidlikku ja
valitud Gtlemisviisiga
meest, kes samas oli
vdga otsusekindel ja
kaalukas.

Keskhaiglas t66tamise ajast méletatakse
K.-Ed. Sibulat kui aarmiselt tagasihoidlikku
ja valitud utlemisviisiga meest, kes samas oli
vaga otsusekindel ja kaalukas. Ka oma allu-
vatelt ootas ta rahulikkust, keelas 4gestuda,
kasutades vahel isegi pisut kbrgendatud tooni.
(Gustavson)

Alates 1918. aasta detsembrist loovutas
haigla Vabadussoéjas haavatute raviks 25 (hil-
jem kuni 60) voodikohta. Nende ravi juhendas
ja teostas osakonnajuhatajana dr med Kons-
tantin Konik. 1920. aastal oli Keskhaiglas 280
voodikohta ja to6tas 12 arsti.

Edukas peaarst

K.-Ed. Sibula t66 peaarstina oli edukas. Tsaa-
riaegsest ja Saksa okpatsiooni ajal virelevast
LPriinospidalist® oli kiimnendi I6puks kujune-
nud heade diagnostika- ja ravivbimalustega,
suurte kogemustega arstidega ja rahva poolt
hinnatud haigla. 1922. aastal hakkas t6dle
réntgenoloogia kabinet nii diagnostika kui
ravi vbimalustega, osteti EKG-seade. Pdhja-
lik hiigieenitingimusi parandav remont tehti
operatsioonitubades 1926. aastal. Haigla
laboratoorium sai remonditud ruumid endises
doktoraadi majas. Haigla laboratooriumile
osteti tsentrifuug, mikroskoop, autoklaav ja
termostaat. Sisehaiguste jaoskondadele osteti

sollukslamp, séehappevanniseade ja diatermia
seade. 1926. aastal 6nnestus sulgeda haigla
territooriumi I6hestav Kirikuaia tanav.

1928. aasta alguses tekkisid K.-Ed. Sibulal
lahkhelid linnavalitsusega revidentide ebaob-
jektiivsuse tottu. Ta andis sisse lahkumisaval-
duse. Ehkki linnnavalitsus hindas korgelt
K.-Ed. Sibula senist panust Keskhaigla juhti-
misel ja palus edasi t66le jaada, oli arst néus
jatkama vaid aasta I8puni. 1. jaanuarist 1929
jai K.-Ed. Sibul meeste sisehaiguste osakonna
juhatajaks. Kaasttotajateks said talle Boris
Mihlberg, Oskar Hiiesalu, Valfried Vontso, ja
Xenia Poska.

Poeg llo I6petas arstiteaduskonna 1932.
aastal ja kaitses doktorikraadi 1936. aastal ning
tegutses fusioloogia ja biokeemia dotsendina.
Alates 1940. aastast professorina Eestis ja
Saksamaal Tlbingenis. Repatrieerus Eestisse
1947. aastal. K.-Ed. Sibula vanim poeg Karl
pdgenes 1944. aastal USAsse. Heino Sibul
abiellus venelannaga ja léks elama Vene-
maale. Noorim poeg Ago I6petas Tartu Ulikooli
majandusteaduskonna.

1939. aastal lahkus K.-Ed. Sibul t66lt,
olles pihendanud oma klipse t66mehe aas-
tad Keskhaiglale, ning léks elama oma tallu
Amaris. Karl-Eduard Sibul suri 3. detsembril
1945. Teda jaid leinama abikaasa, pojad abi-
kaasadega ja véike pojapoeg Heikki. Arasaat-
mine toimus Keskhaigla kabelist ja ta maeti
Liiva kalmistule.

Allikad:

Vikipeedia

H. Gustavson. Tallinna Linna Keskhaigla.
Tallinna Vabariiklik Haigla 1917—-1940 juuni-
pdevadeni (Késikiri).

H. Merila-Lattik. Eesti arstid 1940—1960.
Tallinn, 2000.

Ohtuleht, nr 281, 04.12.1945, Ik 4.

Katrin-Heele Andersoni ja Heikki Sibula
suulised andmed. 2022 jaanuar
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45
Irina Jemeljanova, &mmaemand,
Naistekliinik

40
Svetlana Soovik, &mmaemand,
Naistekliinik

35
Valentina Kolesnikova, laboriarst,
Diagnostikakliinik

30

Annely Kdrema, &mmaemand,
Naistekliinik

Kadri Tammpere, &mmaemand,
Naistekliinik

Ira Tolotska, 6de, Silmakliinik
Jelena Velikanova, hooldaja,
Naistekliinik

20
Katrin Sepp, operatsioonidde,
Silmakliinik

15

Carmeela Hobelaid, sekretér,
Kirurgiakliinik

Piret Peetre, intensiivravidde,
Kirurgiakliinik

Galina Ridal, 6de, Oendus- ja
hooldusabikliinik

Liivi Saamen, hooldaja,
Kirurgiakliinik

Airi Tark, tldkirurg, Kirurgiakliinik

10

Annika Eamets, optometrist,
Silmakliinik

Fred Enkel, IT-teenuse haldur,
Info- ja meditsiinitehnoloogia
teenistus

Ksenija Gonnova, anesteesiadde,
Kirurgiakliinik

Eve Joab, klienditeenindaja,
Klienditeenindus

Margito Kannelaud, dispetSer,
Haldusteenistus

Olga Koneva, meditsiiniseadmete

Mati Kula, remondit6dline,
Haldusteenistus

Marina Moppel, 6de, Naistekliinik
Elena Nelzina, abiline, Naiste-
kliinik

Aleksandra Russova, intensiiv-
ravidde, Kirurgiakliinik

Karin Saar, klienditeenindaja,
Klienditeenindus

Liana Sliusarenko, dde,
Taastusravikliinik

Natalja Tsvetkova, sekretar,
Kirurgiakliinik

Merike Veelmaa, hooldaja,
Kirurgiakliinik

Valvo Vooremaa, ehitusjuht,
Haldusteenistus

Arvo Vosu, komplekteerija,
Haldusteenistus

5

Jekaterina Curikova, 6de,
Sisekliinik

Oksana Joe, assistent, Sisekliinik
Liivia Koger, klienditeenindaja,
Klienditeenindus

Andrei KolesnitSenko,
komplekteerija, Haldusteenistus
Liidia Kangsepp, hooldaja,
Taastusravikliinik

Krista Vorang, sekretér,
Kirurgiakliinik

MAI 2022

25

Kairi Teesalu, &mmaemand,
Naistekliinik

20

Tiina Angerjas, osakonnajuhataja,
Naistekliinik

Anu Hedman, kardioloog,

Ere-Piret P6llusmaa, juhatuse
assistent, Administratiivteenistus
Kaidi Traumann, 6endusjuht,
Sisekliinik

15

Piret Arandi, klienditeenindaja,
Klienditeenindus

Marju Kannistu, majandusjuha-
taja asetaitja, Haldusteenistus
Kristi Kaljulind, radioloogiateh-
nik-kvaliteedikoordineerija,
Diagnostikakliinik

Liubov Kharlamova, operatsioo-
nidde, Silmakliinik

Registratuuris tehtavaid toiminguid
saad teha iseteeninduslahenduses!

iseteenindus.itk.ee

Vastuvotule tuleku saab kinnitada
sisse logides

Vastuvotule saab registreerida 2 tunni jooksul enne vastuvotu

algusaega

www.itk.ee
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Jelena Maksimova, 6de,

Sisekliinik

10

Galina Artjomenko, puhastustee-
nindaja, Haldusteenistus

Eve Karmo, kliiniku direktor,
Oendus- ja hoolduabikliinik
Galina Kogut, hooldaja, Oendus-
ja hoolduabikliinik

Irina Kudrjavtseva, hooldaja,
Sisekliinik

Anastasia Melentjeva, radioloo-
giatehnik, Diagnostikakliinik
Jaanika Survo, d6de, Sisekliinik
Milvi Vanaselja, pesukorraldaja,
Haldusteenistus

5

Kadri Alasoo, assistent, Silma-
kliinik

Aleksandra Beloussova,
meditsiiniseadmete hooldaja,
Kirurgiakliinik

Paul Ingmar, erakorralise
meditsiini arst, Kirurgiakliinik
Jekaterina Ivanova,
angiograafia-operatsiooniode,
Diagnostikakliinik

Ksenia Lissenko, kliendi-
teenindaja, Klienditeenindus
Kadi Ploom, giinekoloog,
Naistekliinik

Svetlana Slavits, hooldaja,
Oendus- ja hoolduabikliinik
Alissa Tolstikova, ode,

Ootame naisi sdeluuringule

Rinnavahi s6eluuring 2022

stinniaastaga

1954, 1956, 1958, 1960, 1962, 1964, 1966, 1968, 1970, 1972

@ Emakakaelavahi séeluuring 2022

stnniaastaga
1957, 1962, 1967, 1972, 1977, 1982, 1987, 1992

.
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Séeluuringul osalemine
(ka ravikindlustamata patsientidele) on TASUTA

Aja broneerimine t))) 666 1900

hooldaja, Kirurgiakliinik Sisekliinik Sisekliinik
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Baasteadmised imetamisest. TROOPIKA- ENIVE
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APTEEKER ANNAB NOU. e — e
RAVIMITE KOOSTOIMED TN KOREK
BUI’.:{%-}‘PARIA NAVIGAT- (KONEK.)
Ravimite omavahelised koostoimed, ravimite koostoimed %‘E)Er?lel' ISA
toidulisandite, toidu, ravimtaimedega. EESTI PIIRKOND
HELILOOJA, POHJA-
LAULJA EUROOPAS
(IN+NIMI) SAJAND
) o . . PUHVER- MERI-
Koolitust on voimalik jalgida veebillekandena nii arvutist TOITE- SAARMAS
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Koolitused on tasuta.

Eelmise ristsona vastus oli ,Ajuripats”. Auhinna voitis Merily Kalm. Palju onne! Voitjaga voetakse lihendust!
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