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Meenuta olukorda, mil hea tuttav pöördus 
sinu poole oma murega: 
• mida sa talle tookord ütlesid? 
• millise intonatsiooniga sa seda tegid? 
• kuidas sa temasse suhtusid? 
• kuidas sa näitasid üles oma huvi ja kohalolekut? 

Nüüd meenuta olukorda, kui sul endal oli 
raske...Võrdle neid kahte olukorda. Milliseid eri-
nevusi näed? Mis oli sarnane? Mis on see, mida sa 
praegu vajad? Kuidas sa tegeleksid oma sõbraga, kui 
ta on samas olukorras, kus sina praegu?
Me ei saa endale siin maailmas paljutki, aga me 
saame valida, kuidas endasse suhtume.
Ma saan valida olla iseenda kõige suurem sõber ja 
lohutaja, selle asemel, et olla enda kõige suurem krii-
tik ning tegelikult sisimas lohutust vajada. 

Tihti räägitakse liiga kõrgest enesehinnan-
gust. Kõrge enesehinnang põhineb edukusel ja võrd-
lemisel mingi hinde alusel ning toob kaasa vajaduse 
olla keskmisest parem. Selline nähtus nagu ene-
sesõbralikkus annab kriitika vastu sama tõhusa kait-
se kui hea enesehinnang, aga ilma tarviduseta näha 
end teistest paremana või ideaalsena. Enesesõbra-
likkusega ei kaasne teistega võrdlemist ega erista-
vat hindamist: suurepärane, väga hea, rahuldav jne.

Psühholoog Kristin Neff kirjeldab teoses 
„Enesekaastunne“ enesesõbralikkust kui enesekaas-
tunde üht koostisosa. Enesekaastunne (self-compas-
sion) hõlmab lisaks enesesõbralikkusele (self-kind-
ness) ka teadvelolekut (mindfulness) ja jagatud 
inimlikkust (common humanity). Kui enesesõbra-
likkus vastandub kriitilisusele, siis jagatud inimlik-
kusele vastandub isolatsioon ning teadvelolekule au-
tomaatsed (sageli kahjulikud) reaktsioonid. 

Enesesõbralikkus soovitab suhtuda 
meil isiklikesse puudustesse ja ebaõnnestumistesse 

mõistvalt ning kohelda end toetavalt ja hoolivalt. 
Oma mure ja valu aktiivne vaigistamine on ene-
sesõbralik. Me saame seda teha kasutades nii sõnu, 
puudutusi ja lähedust kui ka mõtestatud tegevusi. 
Oma muret ja valu vaigistades soodustame ajus 
oksütotsiini vabanemist. See aktiveerib ka parasüm-
paatilise närvisüsteemi, misläbi meie aju limbiline 
süsteem saab rahuneda. 

Ole enda vastu lahke, pane käsi enda õlale ja 
soovi endale seda, mida praegu kõige rohkem vajad. 
Ütle endale: Mingu mul hästi! Olgu ma vaba hir-
must ja murest! Olgu ma õnnelik ja terve! Kogegu 
ma meelerahu! Arenegu ma oma elus! Olgu ma hoi-
tud ja kaitstud!

Võid proovida ka iseendale kirjutada:
a. Kirjuta nii, nagu kirjutaksid oma 
sõbrale, kes on sarnases olu-
korras – mida ütleksid 
talle?
b. Kirjuta endale 
sõbra perspek-
tiivist – mida 
ütleks tema 
sulle?

Janika  
Pael, 
lektor
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Eve Müür, õppekorralduse osakonna juhataja,  
täiendava keeleõppe projekti korraldaja

Juba kolmandat aastat said Tartu Tervishoiu Kõrg-
kooli õppurid osaleda SA Innove poolt rahastata-
vas täiendava keeleõppe projektis PRÕM. 2018/19. 
õppeaasta alguses kuulutati välja võimalus õppida 
lisaks õppekavajärgsele n-ö tavalisele keeleõppele 
täiendavalt, kas vene või eesti keelt. Vene keelt õpetas 
Olga Jagintseva ja eesti keelt Danel Jantra. Huvilisi 
jätkus mõlemasse gruppi. Võiks ju arvata, et miks 
üldse on vaja neid keeli nii põhjalikult õppida? Tartu 
Tervishoiu Kõrgkoolis on selline vajadus väga suur. 
Nimelt moodustab meie õppekavadest väga mahuka 
osa praktika ja praktikabaasides ei piisa alati eesti 
keele kui riigikeele tavaoskusest, vaja on lisada eri-
alase keele oskusi. Vajadus tuleneb sellest, et mõnes 
Eesti raviasutustes leidub patsiente, kellega tuleb 
osata suhelda ka vene keeles. Teisest küljest on meie 
kõrgkoolis õppimas noori, kes on lõpetanud vene-
keelse gümnaasiumi ja kes tunnetavad vajadust eesti 
keele oskust täiendada ja omandada erialast keelt. 
Valdavas osas praktikabaasidest on vaja suhelda nii 
patsientide kui ka haigla personaliga, sealhulgas oma 
praktikajuhendajaga eesti keeles. Tervishoius on veel 
eriti oluline, et oskad ennast keeleliselt väljendada, 
et ei tekiks arusaamatusi. 

Projekti raames toimus sügisel lisaks tavapärasele 
keeleõppele loenguruumis ka kaks keele-
õppereisi ja neli keelekohvikut. Esimene, 
ühepäevane keeleõppereis viis kõrgkooli 
õppurid rongiga Tallinnasse, kus külas-
tasime Eesti Tervishoiumuuseumi. Meie 
reisi eripäraks oli see, et grupis olid koos 
nii eesti kui ka vene keele õppurid ning 

muusemi giid tegi spetsiaalselt meie jaoks muuseumi 
tutvustuse kahes keeles. See tegi erinevate terminite 
õppimise huvitavaks, sest kõrvutada sai termineid 
kahes keeles ja samas näha ka vastavaid muuseumi 
eksponaate.

Teine, kahepäevane keeleõppereis viis meie grupid 
Virumaale, kus külastasime esimesel päeval Rakvere 
Haiglat ja teisel päeval Narva Haiglat. Narvas külas-
tasime veel Narva linnust, millel on väga suur tähtsus 
linna ajaloos. 

Projekti raames toimus sügisel neli meeleolukat 
keelekohvikut, mille eesmärgiks oli suhtluskeele 

arendamine. Keelekohvikute teemad olid 
„Keel ja mina“, „Keel ja kultuur“, Keel ja 
maailm“ ning „Keel ja tervishoid“. Esi-
meses keelekohvikus „Keel ja mina“ sai 
igaüks rääkida „oma keele loo“, rääkides 
teistele, milline oli esmane kokkupuude 
vastavalt, kas eesti või vene keelega. Gru-

pitööde käigus arutati, miks on vaja keeli õppida, kui-
das on seotud keeleoskus ja töövõimalused, millised 
nõuded on Eestis riigikeele omandamisel. Samuti 
kuulasime muusikat, millest pidi leidma tuttavaid 
sõnu, mille põhjal tuli moodustada õpingute teema-
lisi lauseid. Teises keelekohvikus „Keel ja kultuur“ 
vaatasime lühifilme, mille autoriteks on TLÜ Balti 
Filmi ja Meediakooli üliõpilased ning mis käsitlevad 
erinevaid kultuuri ja keele aspekte läbi teatava huu-
moriprisma. Vaadatud lühifilmid olid filmikassetilt 
„Kaks teist küsimust Eesti kohta“. Filmides nähtud 
teemad jätkusid aruteludega keeletunnis. 

Kolmas keelekohvik „Keel ja maailm“ oli tõeline 
kohvik, sest lisaks sushile ja muudele suupistetele 
olid ülesanded esitatud menüü vormis. Eelroaks oli 
sissejuhatus teemasse: kui palju on maailmas keeli, kui 
palju on üldse eesti ja vene keele rääkijaid, kus saab 
erinevaid keeli õppida, kas maailmas on keeli, mida 
ei kasutata ja kui palju keeli hävivad ning kui ruttu. 
Supiks oli grupitöö, mis käsitles maailma kõige levi-
numaid keeli, kõige raskemini omandatavaid keeli ja 
keeleõppeks vajalikku aega. Magustoiduna arutasime, 
millised keeled on omavahel sarnased, kas riigipiirid 
on ka keelepiirid, kas on ka teistsuguseid keeli peale 
kirjakeele ja suulise keele ning kas mõned keeled on 
teistest ilusamad. Kuulasime erinevates keeltes laule, 
mis eelnevaid arutelusid ilmestas. Viimases keelekoh-
vikus, kus oli teemaks “Keel ja tervishoid”, vaatasime 
1968. aasta Eesti filmi “Mehed ei nuta”.  

Täiendavas keeleõppes osalenud said valikaine 
punkte ja lisaks täienenud keeleoskusele said õppu-
rid võimaluse omavahel loenguväliselt suhelda ja 
koos reisida. Kursuse korraldajal ja keeleõpetajatel 
on lootus, et keeleõppes osalenute julgus suhelda ja 
keelt kasutada sai positiivse tõuke. 

Keeleõpe pakub põnevust
Narva linnuse juures. 

Eesti ja vene keele piiril. 
Foto: erakogu
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Siret Läänelaid, õppejõud-lektor

Viljatus on kasvav tervisehäire, mis mõjutab igat 
viiendat reproduktiivses eas paari. Maailmas on 
üle 70 miljoni viljatu paari (Gurunath et al 2011) 
ning Eestis ligikaudu 20 000 (Eesti Haigekassa). 
Viljatust defineeritakse olukorda, kus paaril ei ole 
õnnestunud vähemalt aasta jooksul rasestuda ning 
põhjused võivad olla seotud nii naiste kui ka meeste 
reproduktiivsüsteemiga. Naiste viljatuse kõige le-
vinumad põhjused on ovulatsioonihäired (näiteks 
polütsüstilised munasarjad), munajuhade läbimatus 
või talitlushäired, emakapoolsed faktorid (polüübid, 
müoomid, liited emakas) ja endometrioos. Meeste 
viljatus võib olla seotud suguorganite patoloogiatega 
ja madala spermakvaliteedi ning madala spermatosoi-
dide arvuga. (Adamson et al 2003). Lisaks võib naiste 
ja meeste viljakust mõjutada vanus, elukeskkond ja 
elustiilifaktorid nagu füüsiline aktiivsus, istuv eluviis, 
toitumine, suitsetamine, alkoholi kuritarvitamine 
ning stress. 

Vanus on naistel ja meestel fertiilsuse oluline 
tegur. Viimastel aastatel on 35-aastaselt või hiljem 
esmakordselt sünnitanud naiste arv märgatavalt 
suurenenud ja see on esmassünnitajate naiste kesk-
mise vanuse Euroopas tõstnud Eurostati (2016) and-
metel 24. eluaastalt 28. eluaastale. Seda seostatakse 
demograafiliste muutustega, näiteks lapsesaamise 
edasilükkamise ja vähem stabiilsete mehe ning naise 
vaheliste suhtega. Paljud paarid ei tea, et kõige vil-
jakam on naine 20-ndates eluaastates. Viljakus (see 
tähendab elujõuliste munarakkude arv ja kvaliteet) 
hakkab kahanema alates 35. eluaastast ning 40. elu-
aastaks on tõenäosus rasestuda juba märkimisväärselt 

langenud. Erinevalt naistest võib meeste viljakus 
säilida märksa kauem, ehkki seemnerakkude arv ja 
kvaliteet hakkavad üle 45-aastastel meestel tasapisi 
langema (Dunson et al 2004). 

Liikumine teeb head

Regulaarse füüsilise aktiivsuse ning tervislike eluviisi-
de positiivsed mõjud inimese tervisele on teaduslikult 
tõestatud. Teada on, et füüsiline aktiivsus vähendab 
südame-veresoonkonnahaiguste, kõrgvererõhktõve, 
2-tüüpi diabeedi, luuhõrenemise, stressi jt krooniliste 
haiguste tekkeriski ning on kasulik tervisliku kehakaa-
lu säilitamisel (Durstine et al 2013, Ortega et al 2016). 
Samuti on uuritud füüsilise aktiivsuse ja depressiooni 
vahelist seost ning on leitud, et füüsiline aktiivsus 
parandab enesehinnangulist meeleolu (Suija  et al 
2009). Samas füüsilise aktiivsuse seoseid viljakusega ja 
viljatusravi tulemuslikkusega on siiani vähe uuritud. 
Varasemates uurimustes on võrreldud erineva füüsili-
se aktiivsuse tasemega viljatusravi läbinud naisi ning 
on leitud, et aktiivsematel naistel on suurem tõenäosus 
rasestuda (Wise et al 2012; Ferreira et al 2010) ning 
suurem tõenäosus lapse sünniks (Kucuk et al 2010; 
Palomba et al 2014; Evenson et al 2014; Gaskins et 
al 2016). Samuti on leitud, et naissportlastel, kellel 
on füüsiline aktiivsus väga kõrge, toimuvad hormo-
naalsed muutused endokriinsüsteemis ning see võib 
nende viljakust mõjutada. Eestis läbi viidud, veel aval-
damata uurimistöö tulemustest selgus, et füüsiliselt 
aktiivsematel viljatutel naistel saadakse hormonaalse 
stimulatsiooni tulemusel rohkem munarakke ning 
seega ka embrüoid, kui vähem aktiivsematel naistel, 
mis tähendab, et füüsiline aktiivsus mõjutab positiiv-

selt viljatusravi tulemuslikkust (Sõritsa et al. artikkel 
avaldamisel). Pärn jt (2015) uurisid meeste füüsilist 
aktiivsust ja spermakvaliteeti ning nende uurimistööst 
selgus, et keskmise füüsilise aktiivsusega meestel on 
parem sperma kvaliteet, võrreldes väga madala või 
väga kõrge aktiivsusega meestel ning neil on suurem 
tõenäosus saada tulevikus isaks.

Ülekaalulisus suurendab viljatusriski 

Elustiilifaktor nagu toitumine võib samuti olla oluline 
viljatuse ja selle ravi mõjutaja (Laanpere et al 2010, 
Rooney et al 2014). Toidud, mis sisaldavad palju kül-
lastumata rasvhappeid, täisteraviljatooteid, köögivilju 
ja kala, on erinevates uurimistöödes seostatud nii 
naiste kui ka meeste viljakuse paranemisega (Panth 
et al 2018). Samas alkoholi, kofeiini, küllastunud ras-
vahapete ja suhkru liigtarbimist on seostatud naiste 
ja meeste kehvemate viljakuse tulemustega (Lum et al 
2011, Rossi et al 2014). Palju on uuritud ka erinevate 
toidulisandite kasutamist viljatusravi saavate patsienti-
de seas (Rossi et al 2014, Moran et al 2016). On leitud, et 
viljatud naised tarbivad rohkem foolhappe preparaate 
ning neil on kõrgemad vere folaadi ning madalamad 
homotsüsteiini tasemed kui kontrollgrupi tervetel 
naistel (Murto et al 2017; Altmäe 2010), ja oletatakse, 
et need võivad mõjutada positiivselt viljatuse ravi tule-
muslikkust ning rasedustulemusi (Laanpere 2010). Nii 
toitumise kui ka vähese füüsilise aktiivsusega seoses 
kirjeldatakse, et pidevalt tõuseb ülekaaluliste meeste 
ning naiste arv. On leitud, et rasvunud naistel ja meestel 
(kehamassi indeks (KMI) ≥ 30 kg / m2) esineb suurem 
viljatusrisk. See risk laieneb ka alakaalulistele naistele 
(KMI <20 kg / m2) (Panth et al 2018). 

Viljatust mõjutab elustiil 
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Erinevates elustiilifaktoreid uurivates teadustöödes 
on uuritud ka stressi seost viljatusravi tulemuslik-
kusega. Uurimistöödest selgub, et viljatusravi võib 
olla naistele ja meestele psühholoogiliselt, emotsio-
naalselt stressirikas ning võib mõjutada negatiivselt 
ravi tulemuslikkust (Hajela et al 2016, Rooney et al 
2018), näiteks on leitud, et kehavälist viljastamist 
(IVF) läbivatel naistel esineb kõrgem ärevuse ja dep-
ressiooni skoor, võrreldes loomulikul teel rasestunud 
naistega (Koopman 2013, Rooney et al 2018). Samuti 
on leitud, et IVF patsientidel võivad stressiga seotud 
hormoonid adrenaliin/norepinefriin ja kortisool 
mõjutada negatiivselt embrüo pesastumist emakasse 
(Koopman 2013). 

Kasutatud kirjandus
www.dropbox.com/s/3lz4d4azlka8erf/Kasutatud%20kir-
jandus.docx?dl=0

https://www.dropbox.com/s/3lz4d4azlka8erf/Kasutatud%20kirjandus.docx?dl=0
https://www.dropbox.com/s/3lz4d4azlka8erf/Kasutatud%20kirjandus.docx?dl=0
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Saima Hinno, õenduse ja ämmaemanduse osakonna 
juhataja
Margarita Milihhina, Tartu Ülikooli Kiinikumi patsien-
diinfokeskuse projektijuht

Kogukonna teenimine on osa igapäevasest õppetööst. 
Tartu Tervishoiu Kõrgkool, Tartu Ülikooli Kliini-
kumi patsiendi info- ja tugikeskus koos Eesti Õdede 

Liiduga korraldavad üheskoos linnakodanikele tasu-
ta tervisepäevi. Linna- ja lähiümbruskonna elanike-
le suunatud tervisepäevade korraldamine on olnud 
traditsiooniks, kuid läbiviimise vorm ja koht on ae-
gade jooksul vaheldunud. Tervisepäevade raames toi-
muvad terviseteemalised loengud, vestlusringid, in-
dividuaalsed tervisenõustamised ja tervisenäitajate 
mõõtmised. Kõrgkooli õppurid on saanud väärtus-

likke praktilisi kogemusi erinevate tervisenäitajate 
mõõtmisel Eesti Õdede Liidu liikmete juhendami-
sel. Samaaegselt on neil olnud võimalus saada lisa-
teadmisi tervist puudutavate teemade kohta, osale-
des loengutes ja vestlusringides.  

Kokku toimus 2018. aastal kolm ühist tervisepäe-
va. Lisaks tervisenäitajate (vererõhu, pulsisageduse, 
veresuhkru- ja kolesteroolisisalduse) ning kehakoos-

Tervisepäevad annavad 
õppuritele vajalikku kogemust

Kõrgkooli õppurid tervisenäitajaid mõõtmas.
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tise (rasva-, lihas- ja veeprotsent) mõõtmistele on 18 
kõrgkooli õppurit arendanud oma suhtlemisoskusi.

Veebruaris toimunud tervisepäeval oli tähele-
panu keskmes eakad ja nende mured.  Vestlusringi 
üheks teemaks oli „Uriinipidamatus – mure, millest 
ei räägita“. Käsitleti uriinipidamatuse põhjuseid, mit-
meid ravivõimalusi ja eneseabivõtteid. Vestlusringi 
juhtis Tartu Ülikooli Kliinikumi närvikliiniku õde  
Kaja Lestsepp. Teist vestlusringi viis läbi Tartu Üli-
kooli Kliinikumi sotsiaaltöötaja Johanna Hollo ning 
teemaks oli eakatele ja puuetega linnaelanikele suuna-
tud sotsiaalteenuste tutvustamine. Täiendavalt pöö-
rati tähelepanu abivahendite soetamise võimalustele. 

Maailma tervisepäeva raames toimus aprillis li-
saks tervisenäitajate mõõtmisele ka psühholoog Kät-
lin Konstabeli loeng “Pinged tööl, pinged kodus – kui-
das tööl mitte läbi põleda ja kodus ellu jääda”, mille 
kuulajaskonnas oli hulgaliselt õppureid ja kliinikumi 
töötajaid. Patsiendi infokeskus kaasab järjest enam 
tervishoiutöötajaid läbi vestlusringide, mis on lisaks 
patsiendi ja tema lähedastele suunatud ka kõigile õp-

puritele ning oma töötajatele. 
Oktoobris toimunud tervise-

päeva kaks loengut keskendusid 
eakate inimeste tervisele ja hea-
olule. „Mis vahe on koduõen-
duseteenusel ja koduteenusel?“ 
– Tartu Ülikooli Kliinikumi õe-
ndusabi osakonnajuhataja Stella 
Gering ja Tartu linna Päevakes-
kus Kalda sotsiaaltöötaja Mona 
Sõukand jagasid selgitusi, mida 
teenused sisaldavad ning kelle-
le teenused on suunatud. Huvi-
listele anti nõu, kuhu pöörduda 
teenuste saamiseks. Teises tervi-
seloengus „Kuidas ennast gripi 
eest kaitsta?“, selgitas kliinikumi 
infektsioonikontrolli osakonna 
õde Hele Nurme, millised on 
gripi sümptomid, kuidas gripp 
levib ja miks on haigus oht-
lik. Iga loengul osaleja sai kaa-
sa konkreetsed juhised, kuidas 
ennast kaitsta gripi eest. 

Käesoleva aasta terviseloen-
gute ja vestlusringide teemad 
püütakse siduda ülemaailmse-
te  tervise ja terviseprobleemi-
de teemapäevadega. Kui Teil on 
ideid loengute, vestlusringide või 
muude tegevuste kohta, võtke 
julgelt ühendust Margarita Mi-
lihhinaga (margarita.milihhi-
na@kliinikum.ee) ja Tartu Ter-
vishoiu Kõrgkooli teenuste ja 
koostöö koordinaatoriga.

Tervisepäevad kõnetavad paljusid. 
Fotod: Margarita Milihhina

Terviseteemaline vestlusring.
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Eerik Jõgi, õppejõud-assistent

Nii imelik kui see ka pole, võime alustada kristlu-
sest ehk kuidas ligi 2000-aastane religioon mõjutab 
meie igapäevaelus ka selliseid aspekte, mille peale esi-
mesel hetkel ei tulekski. Religioon oma kasvuhetkel 
üritab salamisi tungida meie igapäevaellu. Ühed pa-
remad viisid selleks on erinevate tähtpäevade või pü-
hade sissetoomine, ent veel parem on vanade pühade 
usurpeerimine. Sõbrapäev ehk valentinipäev pärineb 
tegelikult juba Vanast-Roomast, kus see oli viljakus-
jumala Faunuse tähtpäev (kui nüüd täpne olla, siis 
päev varem ehk 13. veebruar). Hiljem võtsid selle pü-
ha üle kristlased, kes tähistasid sellega pühak Valen-
tini väidetavat märtrisurma. Sõbrapäeva kommert-
sialiseerumine algas juba 19. sajandi Euroopas ning 
nüüdseks on see päev kujunenud juba eraldi globaal-
seks tööstusharuks. 

Mis on sellel kõigel pistmist probiootikumidega? 
Esmapilgul mitte just väga palju. Kui pisut sügava-
malt kaevata, siis võib leida nii mõnegi sarnasuse. Pro-
biootilised bakterid ehk lihtsustatud lähenemises nn 
„sõbralikud mikroorganismid“ („sõbrad“) on selli-
sed bakterid (ka mitmed mikroseened), kelle elute-
gevus inimese organismis toob peremeesorganismile 
kasu (mõõdetavat või arvatavat). Seega võime käsit-
leda probiootikume „sõber-mikroorganismidena“ ja 
kui tegemist on tinglike „sõpradega“, siis oleks igati 

tore neid pisilasi sõbrapäeval hea sõnaga meenutada.
Teiseks, probiootikumid ja religioon: tavamõt-

tes ei tohiks neil küll midagi ühist olla, kuid lähe-
mal uurimisel võib välja tulla nii mõndagi üllata-
vat. Kaasaegses (teadus-) kirjanduses loetakse „heade“ 
ehk siis „sõbralike“ bakterite avastajaks tuntud mik-
robioloogi Ilja Metšnikovi, kes 20. sajandi alguses kä-
sitles esimesena piimhappebaktereid kui „häid“ bak-
tereid, kes aitavad peremeesorganismil võita „halbu“ 
baktereid (Metchnikoff, 1908). Tore ja lihtne lähene-
mine, millest kõik aru saavad – hea (bakter) võidab 
kurja. Termin „probiootikum“ pärineb muidugi olu-
liselt hilisemast ajast, aastast 1965, kui Lilly ja Stil-
lwell selle termini kasutusele võtsid („pro – biotics“, 
ehk „elu soodustavad“ mikroorganismid) (Stillwell, 
1965). Termin arendati välja vastandina antibiooti-
kumidele. Mõte, et probiootilised organismid võiksid 
manustades pigem elus olla, pärineb alles 1989. aastast 
Roy Fulleri poolt (Fuller, 1989). Samas enamus fer-
menteeritud toitaineid sisaldab tihti ka probiootiku-
me, alustades klassikalisest jogurtist, lõpetades õlle ja 
hapukapsastega, mis tähendab, et mitteteadlik ja defi-
neerimata probiootikumide kasutamine on juba 6000 
aastat vana. Defineeritud liigi või üksikute liikide se-
guna on probiootilised bakterid on turul olnud juba 
pea sajandi jagu, näiteks E. coli Nissle tüvi või 1935. 
aastast Jaapanis siiani turustatav toode „Yakult“ (si-
saldab probiootilist Lactobacillus casei var shirota) (V., 

2015). Intensiivsem 
probiootikumide tu-
rustamine ja nende rek-
laamimine on toimunud küll 
viimastel kümnenditel. Probiootikumidele on omis-
tatud peaaegu imet-tegevaid toimeid – küll asenda-
vad need antibiootikume, kaitsevad nakkushaiguste 
eest, vähendavad vererõhku, kolesterooli jne. Ai-
nus, kes Euroopas probiootikumide potentsiaalsele 
võidukäigule vastu seisab on EFSA (European Food 
Safety Authority), nõustumata viimase 11 aasta jook-
sul mitte ühegi probiootikumi puudutava terviseväi-
tega. See tähendab, et EFSA palgal olevad teadlased 
pole ühtegi EL-s turustatava probiootikumi paken-
dil säravaid väiteid kuidagi tõeseks lugenud (Probio-
tic claims on the horizon - so long as new EFSA dos-
siers keep it simple, 2018).

Ärritunud lugeja võib nüüd küsida: kas probioo-
tikumid siis polegi kasulikud? Kõikidele probioo-
tiliste jogurti, kapsli, šokolaadi, juustu jne sõpradele 
võib endiselt kinnitada, et üleüldist probiootikumi-
de kasu ei sea keegi kahtluse alla. Lihtsalt mõõdetav 
efekt on väiksem kui arvati. Seda seetõttu, et nen-
de toime sõltub paljudest teguritest, näiteks inimese 
enda unikaalsest mikrofloorast, toitumisest, tervis-
likust seisundist jne. See tähendab, et võrrandis on 
palju rohkem muutujaid, kui arvata osati. Tekib kü-
simus, miks siis probiootikumid ja ka paljud muud 
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toidulisandid ikkagi nii hästi müüvad. Ja jõudsimegi 
taas ringiga religiooni juurde tagasi. Kuigi euroopa-
lik kultuur baseerub olulisel määral monoteismil ehk 
kristlusel, on see kaasaegses info- ja tarbimisühiskon-
nas moondumas iseäralikuks raha- , „igavese nooru-
se“ vms kultuseks. Lihtsad lahendused erinevate „su-
pertoitude“ (sh ka probiootikumid) näol on leidnud 
kindla koha suure osa inimeste toidulaual ning mis 
võiks olla toredam ja lihtsam, kui konsumeerida oma 
lemmik-bakterit ja uskuda, et olete jälle ühe sammu 
igavesele noorusele lähemale jõudnud. 

Õnneks on teadlased inimese soolestiku mikro-
bioomi uurimisega jõudnud päris kaugele. Kõige aru-
saadavam oleks minu meelest võrrelda teie mikrof-
loorat hästi hoolitsetud aiaga – pole vahet, kas ilu- või 
juurvilja aiaga. Oma päris aeda tunnete reeglina häs-
ti: mis kuskil kasvab? mida süüa? mida mitte? kas 
on vaja kasta? jne. Inimese seedeelundkonnas vohav 
„aed“ on teadlastele juba tuttav, aga õige pisut. Ku-
jutlege, et peate kirjeldama ligipääsmatut aeda, aga te 
ei tunne 90% seal kasvavaid taimi ning enamasti po-
le teil ka aimu nende funktsioonidest, kuidas on lii-
kide omavahelised suhted jne. Ainus materjal, mille 
järgi peate selle aia liigilise koosseisu, omavaheliste 
suhete, saagikuse jne üle otsustama, on eelmise aasta 
kompostihunnik (ehk inimese puhul siis tavaline roo-
japroov). Vaieldamatult tõeliselt keerukas probleem, 
aga sellise elu mitmekesisuse puhul on selge ka see, 
et mingi ühte liiki probiootikumi tarbimisest mär-
kimisväärset kasu oodata, on parimal juhul naiivne 
lootus (Cohen L.J., 2017).

Kuidas siis oma „sõpru“ või „aeda“ harida või 
toita? Üldine arusaam on liikumas selles suunas, et 
mõistlikum on lihtsalt hoolitseda olemasolevate „sõp-
rade“ eest, kui üritada pidevalt leida uusi. Palju tähele-
panu on pälvinud prebiootikumid, mille all mõeldak-
se aineid või ühendeid, mis toidavad teile „sõbralikke“ 
mikroorganisme. Tavaliselt on tegemist ühenditega, 
mida inimese enda ensüümid lagundada ei oska ning 
nii jäävadki need lõpuks inimese seedekulglat asus-

tavate mikroorganimide toiduks. Paraku võivad pa-
haaimamatut tarbijat ka siin tabada teatud tagasilöö-
gid. See tähendab, et prebiootikumidega liialdamine 
ei pruugi toredat tulemust tekitada. 

Kuid mida oma „sõpradele“ sõbrapäeval pakku-
da? Nagu ikka tuleb peale panna sama äraleier-
datud plaat: toituge tervislikult ja mitmekesi-
selt, sest siis olete õnnelik nii teie ise kui ka teie 
mikrofloora. Muuhulgas on mikrobioloogid ja 
psühhiaatrid tegemas koostööd, sest vaielda-
matu tõsiasi on see, et teie seedekulgla mik-
rofloora võib teie vaimset seisundit ja enese-
tunnet üsna otseselt mõjutada (Liu L., 2018). 
Näiteks sünteesides analoogseid molekule, 
mida inimese rakud omavahelises suhtlu-
ses kasutavad ehk teie pisikesed sõbrad 
võivad teie meeleolu „häkkida“.
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Jelena Zelenjuk, Narva Haigla ülemõde
Pille Letjuka, Narva Haigla ülemarst

Juba palju aastaid võtab Narva Haigla praktikale üli-
õpilasi Tartu Tervishoiu Kõrgkoolist, Tallinna Tervis-
hoiu Kõrgkoolist ning Tartu Ülikooli sporditeaduste 
ja füsioteraapia instituudist.

SA Narva Haigla on Eesti üks suurematest üld-

haiglatest. Kõige vanem ravikorpus ehitati 1913. aas-
tal ning pühendati Romanovite dünastia valitsemise 
300. aastapäevale. Selle korpuse arhitektiks oli Alek-
sandr Vladovski, kelle loomingusse kuuluvad ka kõi-
kidele eesti meedikutele tuttavad Puusepa 2 ja Puu-
sepa 4 hooned Tartus. See tähendab, et side Narva 
Haigla ja Kliinikumi vahel ulatub tänaseks juba enam 
kui saja aasta taha.

Praktikabaasi tutvustus:  
Narva Haigla

KONTAKTISIKUD:
ülemarst Pille Letjuka,
VI kursuse praktikandid ja residendide-post: pille.letjuka@narvahaigla.ee,  telefon 35 718 20

ülemõde Jelena Zelenjuk
õed, ämmaemandad, radioloogiatehnikud, füsioterapeudid, hooldajad
e-post: jelena.zelenjuk@narvahaigla.ee, telefon 35 718 05
personaliteenistuse juht Raissa Alõmova,e-post: raissa.alymova@narvahaigla.ee,  telefon 35 718 07
Pöörduge julgesti ning me aitame Teil nii kohaneda kui ka kogemusi saada Eesti suuri-mas üldhaiglas!

haigla@narvahaigla.ee
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Hiljem lisandusid haigla koosseisu polikliinik 
1996. aastal ja kuuekorruseline aktiivravi korpus 1976. 
aastal. Viimane hoone, mis on mõeldud õendusabi 
osutamiseks, valmis 2013. aasta sügisel.

Kui kõik meie majad kokku lugeda, siis saame ar-
vu kaheksa: kolm ravikorpust, polikliinik, laborima-
ja, administratiivhoone, kiirabibaas ja garaaž.

SA Narva Haiglas töötab 628 töötajat: 90 arsti, 236 
õde ja 115 hooldajat.

Narva Haiglas on neli kliinikut: sise-, kirurgia-, 
naiste- ja erakorralise meditsiini kliinik, diagnostili-

sed teenistused (radioloogia, labor, patoloogia) ja meie 
kõige noorem osakond, iseseisva õendusabi osakond. 

Narva linnas on 57 842 elanikku, kelle jaoks on Nar-
va Haiglas 260 voodikohta, neist 85 õendusabivoodit. 

Aastas viibib meil statsionaarsel ravil 10 500 pat-
sienti, teeme 2500 operatsiooni. Aastas sünnib ligi 
400 uut ilmakodanikku, toimub ligi 133 000 ambu-
latoorset visiiti. Ambulatoorsed vastuvõtud toimu-
vad 16. erialal.

Kollektiiv on meil püsiv, suures osas kaua koos 
töötanud ning üksteist toetav. See, et meil on kollek-
tiivis paljude rahvuste esindajaid, on pigem plussiks 
kui miinuseks.

Ootame Teid Narva Haiglasse praktikale. Paku-
me rohkelt praktilisi kogemusi, võimalusi ise palju 
ära teha ning sõbralikku töökeskkonda ja toetavat 
kollektiivi. Lubame, et pärast praktika lõppu oska-
te oluliselt paremini vene keelt, mis on edasises töös 
kindlasti kasulik oskus.

Praktikantidel ja residentidel on vajadusel võima-
lik ööbida haigla külaliste tubades. Toad on ühe- ja 
kahekohalised. Tubade peale on üks ühine suur köök 
külmkapi ja söögitegemise võimalustega. Olemas on 
ka televiisor ja internet.

Praktikantide kogemused
Karina Golubeva, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli õe õppeka-
va III kursus

Eelmisel aastal õnnestus mul teha praktikat nii uues 
hoones kui ka vanas hoones. Minu esimene kliiniline 
praktika oli vana hoone sisehaiguste osakonnas, ge-
riaatria osa oli läbitud juba uues hoones, mis avati al-
les 2013. aastal õendusabi osakonnas. Minu praktika-
juhendajad, kellega mul õnnestus töötada, olid väga 
sõbralikud ja kogenud õed. Nad vastasid alati hea mee-
lega minu küsimustele ja aitasid siis, kui mul tekkisid 
raskused. Minu jaoks oli see väga produktiivne tööko-
gemus, sest ma sain teha ise enamiku protseduuridest. 

Narva Haigla püüab praktikantidele luua häid tingi-
musi. Esimesel päeval tutvutakse töötajatega, osakon-
naga ja patsientidega. Järgmistel päevadel püüavad õed 
lühikese aja jooksul anda võimalikult palju teadmisi. 

Kuna eelmisel aastal jäin oma praktikaga väga 
rahule, siis otsustasin ka see aasta praktika Narva 
Haiglas läbida. Paljudel haiglatel on ka mõned mii-
nused ja erandiks pole Narva Haigla - haigla pole 
just kõige kaasaegsem ja parimate meditsiinisead-
metega varustatud raviasutus, aga kõik, mis on va-
jalik on seal olemas. Praktika läbimine Narva Haig-
las on hea võimalus kogemuste omandamiseks ning 
enesearendamiseks.

Julia Gremova, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli radioloo-
giatehniku õppekava III kursus

Praktikal olin Narva Haigla radioloogia osakonnas. 
Õppepraktika keskkond oli väga tore, meeskond oli 
alati abivalmis ja juhendamine arusaadav ning ker-
gesti mõistetav. Oma küsimustele sain ma alati vas-
tused ja tegevustele juhised, kuidas saaks paremi-
ni. Kõik töötajad olid alati toeks ja ma ei tundnud 
kunagi, et keegi oleks minuga ebameeldivalt käitu-
nud. Kui olin praktikal, siis käisin mitte ainult oma 
juhendajaga, vaid kõikide tehnikutega kaasas. Kõik 
radioloogiatehnikud on seal abivalmid, kuid sageli 
on nende õpetamisviisid erinevad ja see muutis õp-
pimise raskemaks.  

Jäin oma praktikaga väga rahule, kuna sain palju 
teha ja sain ka uusi teadmisi. Alates esimesest päevast 
oli mul võimalus iseseisvalt töötada ning juhendaja 
oli pigem suunaja ja abistaja. Kuna praktika haigla-
keskkonnas on erinev sellest, mida me teeme koolis, 
siis esialgu tundsin hirmu. Teisalt oli olukord vas-
tupidine ning hirm asjatu, sest juhendaja abil sain 
hästi hakkama. Oma praktika ajal olin ma röntge-
nis, ultrahelis, mammograafias ning kompuuterto-
mograafias. Röntgenis töötasin kahe erineva aparaa-
diga, üks nendest oli täiesti uus ja täisdigitaalne, teine 

Narva Haigla lasteosakonna värviküllane uks. Foto: Sigrid 
Kutsar
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oli vana ning seal sain praktiseerida kassettidega. Ko-
gemuste vaatenurgast oli see väga kasulik, kuna eri-
nevate masinate toimingud on väga erinevad ja see-
tõttu saab rohkem teadmisi omandada. 

Minu arvates on Narva Haigla päris hea prakti-
kakoht, kuna sealt on võimalik saada palju praktilisi 
teadmisi. Samuti võin soovitada seda nendele üliõpi-
lastele, kes tahavad oma vene keele oskust proovile 
panna ja midagi juurde õppida. 

Regina Agurejeva, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli ämmae-
manda õppekava III kursus

Eelmise aasta sügisel käisin Narva Haigla naisteklii-
niku naistenõuandla osakonnas praktikal. Õppeprak-
tika keskkond oli väga meeldiv – mind võeti hästi 
vastu ning selgitati, kus mis asub ja mis ma üldse te-
ha võin. Ämmaemand selgitas, kuidas tema tööpäev 
välja näeb, missugused on tema kohustused, kui ta 
töötab arstiga või kui tal on iseseisev vastuvõtt. Mulle 
meeldis, et mul oli hea võimalus õppida selgeks prak-
tilised tegevused, kuna sain kätt proovida iga raseda 
peal. Alustasin sellest, et mõõtsin vererõhku ja täit-
sin rasedakaarti. Juhendamine oli ka õppimist toe-
tav, kuna iga küsimuse või vea korral sain ma juhen-
dajalt või naistearstilt tagasisidet. Haigla ja osakonna 
personal oli abivalmis ja vastutulelik.

Jäin praktikakogemusega rahule. Samas saan öel-
da, et mul oli alguses hirm, et kuidas seal läheb, kas 
on piisavalt rasedaid, kuna pidin täitma ka raseda-
kaarti. Samas nüüd kui praktika sai läbi, võin öelda, 
et ma soovitaks seda ka teistele kursustele. 

Erika Mõttus, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli radioloo-
giatehniku õppekava III kursus
Narva Haiglas olin praktikal radioloogia osakonnas,  
kus on kaks röntgenaparaati (üks vanas majas ja teine 
uuemas) ja üks kompuutertomograafia. Saab proovida 
nii uut kui ka vana kassetisüsteemiga röntgeni. Prak-
tika jooksul praktikajuhendaja muutub, kuid see ei 

ole sugugi halb, vaid vastupidi, 
sest nii saab selgeks erinevad 
nipid ja oskused. Meeldis 
ka see, et praktikal lu-
bati teha kõike iseseis-
valt ning juhendaja oli 
alati toeks. Praktika-
keskkond oli tore 
ning kogu mees-
kond oli sõbra-
lik. Kunagi ei 
ole olnud konf-
likte ning kee-
gi ei käitunud 
minuga eba-
meeldivalt. 
Alati sain 
abi ja toetust, 
kui seda va-
jasin ning 
see andis ka 
kindlustun-
de, sest ku-
nagi ei olnud 
nii, et keegi ei 
suhtle sinuga. 

Ü l d i n e 
praktikakoge-
mus oli positiiv-
ne ning praktikal 
viibisin meelsasti. 
Soovitan käia Nar-
va Haiglas prakti-
kal. Haiglas saab kõi-
ke iseseisvalt proovida 
ning see on väga tähtis 
osa praktikast. Lisaks saab 
praktiseerida vene keelt, sest 
haiglas viibib palju vene keelt 
rääkivaid patsiente. Foto: Jelena Zelenjuk



Lühiuudised
Kõrgkool võidutses 
talimängudel 
25.-27. jaanuaril toimusid Kääriku Spordibaasis Üliõpilaste IV Talimän-
gud ning Tartu Tervishoiu Kõrgkool näitas väga kõrgeid tulemusi.

Naiste mudamaadluses võidutses kõrgkooli õppur Caris Helena Kaup, 
talivõrkpallis õppurid Renate Pikk, Kromel Kruusmann, Kristin Kaup, 
Johann Olaf Lääne ja Ardo Värä, ERGOjooksus Hannagret Luks, vettehü-
pete meeskondlikus arvestuses Ardo Värä ning Albert Tamm. Samuti või-
tis kõrgkool esimese koha maskottide võistluses. Mälumängus ja lumesõjas 
võitis kõrgkooli esindus teise koha ning lestajooksus läks jagamisele teine 
ja kolmas koht kõrgkooli õppurite Hannagret Luksi ja Renate Pika vahel. 

Aktiivsusarvestuses saavutas Tartu Tervishoiu Kõrgkool lausa teise ning 
tulemusarvestuses kolmanda koha. 

Kokku astusid kõrgkoolist võistlustulle viis õppejõudu, 39 tudengit ja 
maskott.

Teadustöö esimese preemia 
pälvis kõrgkooli vilistlane
12. detsembril autasustati Tallinnas, Eesti Teaduste Akadeemias üliõpilaste teadus-
tööde riikliku konkursi parimaid ning Tartu Tervishoiu Kõrgkooli töökeskkonna spet-
sialist ja vilistlane Elisa Kender sai terviseuuringute valdkonnas, rakenduskõrghari-
dusõppe ja bakalaureuseõppe üliõpilaste astmes esimese preemia oma lõputöö „Eesti 
lapsevanemate vaktsineerimiskäitumine ning arusaamad ja uskumused seoses vakt-
sineerimisega” eest.

Kõrgkooli vilistlane sai 
rahvusvahelise tunnustuse
19.-23. oktoobril Saksamaal  Münchenis toimunud ESMO (European Society for Medical 
Oncology) 2018. aasta kongressil osutus laureaadiks ka Tartu Ülikooli Kliinikumi hema-
toloogia-onkoloogia kliiniku õde ning kõrgkooli vilistlane Lemme-Liis Aruväli, kes 
pälvis rahvusvahelise tunnustuse RECan – Recognising Cancer Nursing Award 2018.

Kõrgkooli personal talimän-
gudel.  Foto: erakogu
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Grete Jeltsov, teenuste ja koostöö koordinaator

„Igal Eesti Vabariigi territooriumil viibival  
inimesel on õigus saada vältimatut abi.“

(RT I 2001, 50, 284; TTKS §6 lg1)

Nii sätestab Eesti Vabariigi Põhiseadus. Seega tu-
leb meditsiinitöötajatel abi osutada ka agressiivsete-
le patsientidele, kes sealjuures võivad kujutada ohtu 
nii enda kui ka teiste tervisele või elule. Agressiiv-
sust kirjeldatakse kui käitumisviisi, mis väljendub 
inimestevahelistes suhetes sõnalise või kehalise vä-
givaldse toiminguga ning mis toob sellega kaasa ini-
meste füüsilist ja moraalset kahju. Vägivaldne käitu-
mine võib olla põhjustatud, näiteks somaatilisest või 
psühhiaatrilisest haigusest, kuid enamasti siiski mitte. 
Väga tavapärane agressiivsuse avaldumise põhjus on 
paraku narkootikumide ja alkoholi kuritarvitamine.

Enam kokkupuudet ebastabiilse psüühika ja vägi-
valdsete patsientidega on kiirabil ja EMO-l, kuid ka 
psühhiaatriakliinikute töötajatel, kes töö iseloomust 
tulenevalt annavad esmast abi tihtipeale väga kriiti-
listes olukordades. Õnneks, kui nii võib öelda, puu-
tuvad meedikud kõige rohkem kokku siiski verbaalse 
vägivallaga, mis pole küll eluohtlik, kuid frustreeriv 
siiski. Füüsilise vägivalla ohu ilmnemise või tekkimi-
se korral tuleb appi politsei, kellel on märksa rohkem 
võimalusi ja õiguseid ohtliku patsiendi taltsutami-
seks tema enda ja teiste kaitseks. Seadusandlus ag-
ressiivse patsiendi käsitlemiseks tervishoiutöötajate 
poolt on paraku küllaltki ebaselge, kuid selge on, et 
ennast kaitsta võib iga inimene. Selleks peab olema 

aga piisavalt julgust, oskusi ja ka kogemust.
EMO ja kiirabi töötajatele viiakse küll läbi vasta-

vasisulisi koolitusi tööandja poolt, eelkõige patsiendi 
verbaalse rahustamise ja sobivate suhtlemistehnika-
te kasutamise kohta, kuid ideaalis võiks enesekaitse 
õpetamine füüsilise vägivalla korral kuuluda esma-
tasandi õppe kohustusliku osa juurde. Seda juba sel 
lihtsal põhjusel, et oht ei hüüa tulles ja võib tekkida 
mistahes tervishoiuasutuses või haigla osakonnas 
ning korrektsete enesekaitsemeetmete omandami-
ne eeldab enne kasutuselevõtmist palju harjutamist. 

Koolitaja näitab ette, mil moel randme painutamisega 
ründaja kätt selja taha viia.

Aktiivse abipolitseinikuna puutun pea igas vahe-
tuses kokku juhtumitega, kus peame abistama mõnda 
teist ametkonda. Peamiselt on selleks just kiirabibri-
gaadid, kes paluvad abi vägivaldse patsiendi ohjelda-
miseks. Oma oskusi võimaldavad lihvida prefektuuris 
pea igakuiselt toimuvad sunni rakendamise ja ene-
sekaitsekoolitused, millel osalemine pani mõtlema, 

et ehk oleks ka meie kooli õpilastele võimalik sellest 
kasu lõigata. Selgitamaks välja õppurite reaalset huvi 
sellise koolituse vastu, palusime sügissemestril kõrg-
kooli rühmavanematelt oma kursusekaaslastelt taga-
sisidet küsida. Selgus, et huvi on suur ja paljud õp-
purid tunnevad juba praegu kooli kõrvalt tööl käies 
enesekaitsetehnikatest puudust. Pikemalt mõtlema-
ta otsustasime koostöös MTÜ Tartumaa Abipolitsei-
nikud juhatuse esimehe, Lõuna prefektuuri patrull-
politseiniku ja turvataktika koolituse läbiviija Timo 
Reinthaliga korraldada esimese enesekaitsekoolituse 
Tartu Tervishoiu Kõrgkooli õppuritele Tamme staa-
dioni maadlussaalis. Kahel koolituspäeval osales kok-
ku 40 õppurit erinevatelt õppekavadelt ja kursustelt.

Koolituse sisu valikul lähtusime nii tervishoiu
spetsialistide seadusjärgsetest õigustest patsiendi oh-
jamisel ja vahetu ohu tõrjumisel kui ka enamlevinud 
ohuolukordade analüüsist. Kuna aeg oli piiratud ja 
eelnevad kogemused taolise koolituse korraldami-
seks puudusid, võtsime esmasteks eesmärkideks kõige 
olulisemate baasteadmiste omandamise. Kahe tun-
ni sisse mahtus nii õigete kukkumistehnikate läbi-
mängimine, haaretest vabanemine kui ka noarün-
naku tõrjumine. 

Kuna enesekaitse õppimine nõuab siiski mõõdu-
kat füüsilist pingutust, tuli enne kõige põnevama osa 
juurde asumist kooli kehalise kasvatuse tunnist mee-
nuvate soojendusharjutustega rinda pista. Kerge sörk 
ja hüplemised tehtud, said osalejad end proovile pan-
na erinevate roomamis ja esemete alt ning vahelt lä-
bipugemise tehnikatega. Need pakkusid samaaegselt 

Tulevased tervishoiuspetsialistid 
õppisid ennast kaitsma
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nii nalja kui ka tõ-
demust, et ohuolu-
korras võib tegemist 
olla elupäästvate os-
kustega. Samuti õpi-
ti õigesti kukkuma, 
sest just vale maan-
dumine on paha-
tihti põhjus, miks 
vigastused kujune-
vad tõsisemaks. On 
ju meie automaatne 
reaktsioon kukku-
des panna ette käsi, 
mille tulemusel on 
randmeluude murd 
väga tõenäoline. Sel-
gitati ka seda, et näi-
teks patrullpolitsei-
nik ei tohiks kunagi 
maanduda külje-
le, sest vahendivööl 
kantavad relvad ja 
muud vahendid või-
vad põhjustada tõsi-
seid vigastusi. 

Suuremat rõhku pandi koolitusel haaretest vaba-
nemisele, sest seadusest tulenevalt ei ole tervishoiu-
töötajatel õigus patsienti vahetu sunniga ohjeldada 
nii nagu politseiametnikel. Seega jääb põhivõima-
luseks enese kaitsmisel oskus ennast ühe- või kahe-
käehaardest vabastada ning ohuallikast eemalduda. 
Õpiti tundma strateegilisi valupunkte kehal, millele 
õigesti surudes on ka väiksemal naisterahval võima-
lik ennast tunduvalt suurema meesterahva tugevast 
haardest kergemalt lahti päästa kui lihtsalt rabeledes. 
Koolitaja Timo Reinthal tuletas just neiudele meelde, 
et kui keeruline olukord peaks tekkima mitte tööl, 
vaid näiteks nädalavahetusel öösel mõnes meelelahu-
tusasutuses aega veetes, siis ei tohiks tõsise ohu tek-

kimisel peljata kõrgemate kingakontsade käikulask-
mist ründaja labajala vastu. 

Noa või muu sarnase terariista tõrjumise tehnikaid 
said õppurid samuti proovida. Kui patrullpolitseini-
kel on õigus sooritada turvakontroll ja inimeselt, kas 
transportimise või kinnipidamise ajaks hoiule võtta 
kõik esemed, mis võivad ohustada, kas teisi või teda 
ennast, siis meditsiinitöötajatel seda võimalust pole. 
Noarünnakud on kahjuks sagedased ja väiksemaid 
või suuremaid terariistu kantakse nii taskus kui ka 
peidetuna jalanõude sees või vöö vahel, mis jätab need 
esialgu märkamatuks. Koolitusel said meie tulevased 
tervishoiuspetsialistid katsetada noarünnaku tõrju-
mist spetsiaalsete harjutusnugadega, mille tera on 
pehmest kummist ja reaalset ohtu ei kujuta. Osale-
jatele pandi aga südamele, et esmajärgus tuleks otsi-
da siiski põgenemisteed ja võimalusel vältida igasu-
gust kontakti külmrelvaga ründajaga, kuna vilumus 
selliste tehnikate kasutamisel kujuneb väga pika har-
jutamise tulemusena. 

Koolituse lõpus oli õppuritel võimalus jagada ka 
oma kogemusi agressiivsete patsientidega praktikal 
või tööl olles ning küsida mõne konkreetse rünnaku 
korral tegutsemise kohta. Palju uuriti ka politseitöö 
kohta ja sooviti näha, mil moel ametnikud ohtu tõr-
juda võivad ning milliseid sunni rakendamise tehni-
kaid kasutada võivad. 

Kokkuvõttes võib öelda, et paari tunni jooksul on 
võimalik anda edasi baasteadmisi ja erinevaid olu-
korra lahendusi ka läbi proovida, kuid oskused ning 
julgus enesekaitseks tulevad siiski pideva harjuta-
mise tulemusena. Selle tõttu tuleks tõsiselt mõelda 
meditsiinitöötajate koolitamisele selles valdkonnas 
juba esmaõppe tasandil. Vaid nii saame olla kind-
lad, et meie tervishoiutöötajad saavad oma igapäe-
vatööd tehes olla enesekindlamad ja vajadusel osata 
enda elu ja tervist kaitsta. Sarnaseid koolitusi plaa-
nime kindlasti läbi viia ka edaspidi, seega hoidke in-
fokanalitel silm peal!

Kuidas tegutseda, kui rünnak 
tuleb selja tagant. 

Nii saab blokeerida alt suunas tuleva noaründe.  
Fotod: Grete Jeltsov
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Kõrgkooli nõukogu 
tegemistest
Ulla Preeden, rektor

Kõrgkooli nõukogu (edaspidi KN) on kõrgkooli kõr-
geim kollegiaalne otsustuskogu. Nõukogu tööd juhib 
rektor ja sinna kuuluvad õppeprorektor, haldus- ja fi-
nantsdirektor, kaheksa õppejõudude esindajat ning 
kolm üliõpilaskonna esindajat. KN saab kokku tava-
päraselt kord kuus, kuid vajadusel on võimalik kor-
raldada ka erakorralisi koosolekuid. Üldiselt on KN-i 
kinnitada ja otsustada ning arutada kõrgkoolile kõige 
olulisemad dokumendid, erinevad korrad, arengu- ja 
tegevuskavad. Seega kannab iga liige nõukogus vastu-
tusrikkast rolli ning läbi esinduse, olgu siis õppejõudu-
de või üliõpilaste hulgast, et suunata kõrgkooli aren-
gut kõige otsesemal viisil.

Kui kirjeldada veidi lähemalt töö sisu, siis parimal 
moel saab seda teha läbi nende teemade, mis arutlusel 
on olnud ja ka edaspidi tulevad. Igal aastal, näiteks kin-
nitatakse uue õppeaasta akadeemiline kalender, kõrg-
kooli tegevuskava ning aasta aruanne, täienduskooli-
tuste kava ja hinnad, mida pakub Avatud kõrgkool, 
vastuvõtueeskiri ja palju muud. Niisamuti on väga olu-
line roll uute korraliste õppejõudude valimisel ja kin-
nitamisel ning kogu õppetööd puudutava dokumen-
tatsiooni ülevaatamisel, kaasa rääkimisel, muudatuste 
ja ettepanekute tegemisel ning lõpuks heaks kiitmisel.

Uuel aastal eesootavate olulisemate teemade osas 
saab kindlasti välja tuua kõrgkooli kvaliteedi hinda-
mise läbi institutsionaalse akrediteerimise. Sellesse 

protsessi saavad olema kaasatud nii õp-
purid, õppejõud, meie personal laiemalt 
kui ka vilistlased ning koostööpartnerid. 
Niisamuti on kõrgkool seismas uue aren-
gukava algatamise ja loomise lävel, kuna 
praegune arengukava kehtib 2020. aasta 
maikuuni. Uue arengukava sisend – ku-
hu ja kuidas edasi – on oluline saada iga-
ühelt, kes tunneb ja tahab olla kaasatud.

Kes tunneb täpsemalt huvi, milli-
sed ülesanded on kõrgkooli nõuko-
gul, siis võib tutvuda Tartu Tervishoiu 
kõrgkooli põhimääruse 4. peatükiga 
aadressil: https://www.riigiteataja.ee/
akt/107012015003. Kõrgkooli nõukogu 
protokollid on kättesaadavad meie ser-
veris ja siseveebis. See teadmine on va-
jalik eriti nendele, kes tahaksid ise olla 
rohkem kaasatud või miks mitte edaspi-
di nõukogusse kuuluda. 

Võimalus kandideerida avaneb kõrgkooli õppe-
jõududele 2020. aasta kevadel, kuna siis täitub kolm 
aastat senistel esindajatel. Õppuritel avaneb võimalus 
ise kaasa teha ja osaleda aga igal aastal uuesti ja uues-
ti, sest üliõpilasesinduse kohustus on nimetada esin-
dajad igaks uueks õppeaastaks.

Veelgi enam julgustan ma võtma ühendust küsi-
muste tekkimisel või informatsiooni saamiseks mõ-
ne nõukogu liikmega.

2018/2019. õppeaastal kuuluvad kõrgkooli nõu-
kogusse: rektor Ulla Preeden, õppeprorektor Kersti 
Viitkar, haldus- ja finantsdirektor Ermo Kruuse, ra-
diograafia ja bioanalüütika osakonna juhataja Zinai-
da Läänelaid, tervisekaitse ja füsioteraapia osakonna 
juhataja Anna-Liisa Tamm, kutseõppe osakonna ju-
hataja Tiina Uusma, õppejõud Marika Külm, Margit 
Lenk-Adusoo, Marge Mahla, Inga Ploomipuu, Anne 
Vahtramäe, tudengid Siiri Linde, Riin Pajumets, Stel-
la Toomsoo ja Eliise-Rosalinda Ude. 

Pildil on kõrgkooli nõukogu 2018/2019. õppeaasta koosseis. 
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Sõbralikkus Eesti haiglates
Õppurite vaated
Martina Peda, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli õe  
õppekava II kursus

Sõbralikkus haiglas ja meditsiiniasutustes on viima-
sel ajal olnud uudistes teemaks. Tihti räägitakse, et 
õed ning erinevad meditsiinivaldkonna spetsialis-
tid ei ole sõbralikud, vaid tõredad ja eemale tõrju-
vad. Nad on ebaviisakad ja suhtuvad patsientidesse 
kui esemetesse. 

Teise kursuse õenduse tudengid lähevad esimest 
korda haiglasse praktikatele. Uurisin nendelt, kui-
das on nende meelest lood sõbralikkusega just nende 
praktikabaasides. Esitasin neile kaks küsimust: Kui-
das suhtutakse sinusse kui praktikanti? Kuidas suh-
tuvad õed patsientidesse?
 
Katy-Gerda Kiisk, SA TÜK Kirurgiakliinik,  
üldkirurgia ja plastilise kirurgia osakond

Olin esialgu suhteliselt hämmastunud, kuna minusse 
kui praktikanti suhtuti vägagi hästi. Kõik õed, kelle-
ga koos olen päevad veetnud, on minusse uskunud 
ja lasknud mul iseenda tempos õppida ning areneda. 
Minusse suhtuti sõbralikkusega ja ma ei ole kordagi 
tundnud, et keegi oleks kannatamatu või ei viitsiks 
minuga tegeleda. Pigem vastupidi. Mul lasti areneda 
ja erinevaid protseduure iseseisvalt või pealtvaataja-
ga teha. Personali suhtumine patsientidesse oli in-
dividuaalne, kuid nii palju kui nägin alati sõbralik. 
Arvestati patsientide soovide, tahtmiste ja eelistuste-
ga ning tehti asju nende tempos. Kunagi ei tõstetud 

patsiendi peale häält ega käitutud ebaviisakalt. Hoiti 
patsiendi privaatsust ja patsientidega suheldi pidevalt. 

Pia Pukkonen, SA Pärnu Haigla, sisehaiguste osakond

Olen praktikal Pärnu Haiglas. Olen seal küll teinud 
vaid kaks praktikapäeva, kuid sõbralikkusest saab üp-
ris ruttu aru. Minusse kui praktikanti suhtutakse seal 
üpris hästi. Minu juhendaja on palju praktikante ka 
varem juhendanud ning on tunda, et ta teab, kuidas 
juhendaja rollis olla. Ta ei ole väga sõbra moodi sõb-
ralik, küll aga asjalikus mõttes sõbralik. Minu hin-
nangul on see kõige parem õppimise viis, kui austad, 
aga ei karda oma õpetajat. Üldine suhtumine prakti-
kantidesse on seal päris hea. Haigla pole praktikanti-
dega ülekoormatud, seega keegi ei suhtu sinusse kui 
järjekordsesse “uude”. Patsientidega käitutakse häs-
ti, kuid minu meelest mitte väga sõbralikult. Tehak-
se ikka oma ringe ja räägitakse paar sõna, kuid kee-
gi ei naerata ega räägi nendega niisama juttu. Üks 
päev sain lausa juhendajalt pahandada, et ma olen 
liiga sõbralik, et patsiendid hakkavad niimoodi pä-
he istuma. Ehk on see töötavate õdede töökogemus, 
et ei tohi olla liiga sõbralik.

Ingrid Rasina, AS Lääne-Tallinna Keskhaigla,  
nakkusosakond 

Oma esimesel haiglapraktikal olen Lääne-Tallinna 
Keskhaiglas. Kohe alguses võeti mind personali poolt 
soojalt vastu. Ma ei ole kordagi ennast kõrvalejäetuna 
või abituna tundnud. Kõikidele küsimustele olen saa-
nud kiiresti vastused ning praktikandi staatuse tõttu 
ei ole ma teiste silmis kuidagi kehvem, vaid aktsep-

teeritakse seda, et ma alles õpin. Personali suhtumi-
ne patsientidesse on valdavalt inimlik, igasse inimes-
se suhtutakse kui indiviidi ning ei nähta temas ainult 
haigust. Samas otse patsiendiga suheldakse lühidalt 
ja valdavalt vaid protseduure puudutavatel teemadel.
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Michelle Uelskaja, SA Elva Haigla, eriarstiabi

Läksin praktikale Elva Haiglasse. Praktikale saabudes 
võttis mind vastu vanemõde, kes oli minu vastu väga 
sõbralik. Kuna mul oli palju tegemisi Tartus (töökoht 
ja trennid), siis oli ta vastutulelik ja mõistev graafiku 
osas. Minu juhendaja oli alguses liiga tegevuses ning 
selle tõttu jäi mulle mulje, et ma olen veidi üleliigne, 
aga paari tunni jooksul ta harjus minuga ära ja hak-
kas mulle juba ülesandeid andma ning rohkem töösse 
haarama. Patsientidega suhtlemine oli hea ja rahulik. 
Vahest õde pidi veidi häält tõstma, kuna patsiendid on 
vanad ja ei kuule hästi. Üldiselt olid kõik ikkagi sõbra-
likud ja hoolivad ning kellelegi ei tehtud liiga.

Võib öelda, et üle Eesti on praktika kohad silma-
paistvate erinevustega. Igal kohal on omad viisid, kui-
das suhelda sõbralikult ning mis on nende jaoks piisav 
sõbralikkus. Igas praktikabaasis nähakse praktikanti 
erinevalt, kuid valdavalt võetakse nad vastu meeldivalt 
ja sõbralikult. Keegi küsitletutest pole pidanud ennast 
kõrvalejäetuna või ebameeldivalt tundma. Vastupidi-
selt patsientidega suhtlemisest. Kohati suheldakse pat-
sientidega palju ja sõbralikult, teises baasis ei suhelda 
üldse või ainult protseduuri põhiselt. Nagu inimesedki 
on iga praktikabaas sõbralikkuse osas eelnevast erinev. 

Patsiendi vaade
Baiba Pastak, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli ämmaemanda 
õppekava IV kursus

Ajakirjandust sirvides võib aeg-ajalt leida artikleid ra-
hulolematute patsientide kohta, kes kaebavad enda või 
oma lähedaste ebameeldivast haiglakogemusest. Sageli 
on just negatiivne see, mis meile paremini meelde jääb 
ja sageli positiivne unustatakse või jäetakse üldse mai-
nimata. Ramon (21) viibis seitse päeva Tartu Ülikooli 
Kliinikumis haiglaravil. Oma positiivset haiglakoge-
must oli ta meeleldi nõus jagama ka meiega: 

“Minu haiglaravi sai alguse erakorralisse medit-
siini osakonda pöördumisega. Sel päeval oli järjekord 
vastuvõtus lühike. Kaebasin neile oma tugevat va-
lu rinnus, mis oli kestnud juba mõned tunnid. Kuna 
olen ka varem sama murega EMO-sse pöördunud, siis 
kartsin ka seekord, et mind saadetakse taaskord koju. 
Pärast EKG teostust ja vereproovide võtmist suunati 
mind ootesaali. Mulle paigaldati kanüül ja manustati 
läbi selle midagi, mis varsti leevendas mu valu. Tunni 
pärast tuldi mind informeerima vereanalüüside tule-
mustest. Seekord mind koju ei lubatud, vaid räägiti, et 
kahe tunni pärast on vaja siiski uus vereproov võtta, 
sest analüüside tulemustes olid mingisugused muutu-
sed. Positiivne oli see, et arst andis sõbralikult teada, 
et keegi pole mind unustanud ja pole vaja muretseda, 
et minuga ei tegeleta. See tekitas minus hea tunde, sest 
EMO-sse sõites muretsesin ma kõige rohkem, et olu-
kord pole nii halb, et haiglasse pöörduda. Nüüd olin 
ma rahul otsusega kliinikumi tulla ja ootasin perso-
nalilt täpsustavat infot. 

Lõpuks oli aeg anda uus vereproov ja seekord ei saa-
detud mind enam ootesaali, vaid intensiivravi palatis-
se, kus pikutasin ja ootasin vastuseid. Personal oli väga 
sõbralik ja kõik olid rõõmsameelsed. Analüüsi tulemus-
test selgus, et koju ma siiski täna ei saa. Sain oma pid-
žaama ja  ratastooliga veeretati mind osakonda ravile. 

Osakonnas ootas mind soe vastuvõtt. Sealsed õed 
olid väga sõbralikud ja tegid mulle kiirelt osakonna 
tutvustuse. Mind õpetati tegutsema hädaolukorras ja 
vajadusel abi kutsuma. Infot oma tervisliku seisundi 
kohta sain ma pidevalt. Oma raviarstiga sain suhelda 
iga päev ja esitada talle oma küsimused. Tema oli pea-
mine info edastaja minu terviseseisundi kohta. Uu-
ringute tulemusi tuli sageli kaua oodata, mistõttu tuli 
palju ise omale tegevust otsida. Peamiselt vaatasin pa-
latis filme, suhtlesin lähedastega ja tegin väikseid ja-
lutuskäike osakonnas. Kuna vaba aega oli üsna palju, 
siis suhtlesin ka osakonnas olevate inimestega. Mõ-
ned patsiendid olid väga jutukad, mistõttu oli nende 
elulugu väga huvitav kuulata. Kuna ma olin osakon-

Piltidel Katy-Gerda Kiisk, kes on praktikal Tartu Ülikooli 
Kliinikumis. Fotod: erakogu

na kõige noorem patsient, siis mõned patsiendid jaga-
sid mulle ka erinevaid elutarkusi. 

Uuringutele oli alati vahva minna. Hoolimata sel-
lest, et ma olin võimeline ise liikuma, tuli mulle ala-
ti takso (ratastool) palatisse järele. Nüüd, vaadates ta-
gasi haiglas oldud ajale, võin öelda, et halbu mälestusi 
nagu väga polegi. Personal oli viisakas ja sõbralik, in-
fo liikus kiiresti, keerulised meditsiiniterminid räägi-
ti mulle lihtsas keeles lahti ja mis kõige olulisem, sain 
vastused oma probleemile ja alustasin uue raviga. Hal-
vad mälestused on seotud vaid vere võtmise, protse-
duuride teostamisega ja igavusega, kuid see on välti-
matu osa haiglaravil olles.”



Liana Kurg, õppejõud-õpetaja

Puutume igapäevaselt kokku erinevate toitumis-
soovituste ja nõuannetega, mis sageli panevad meid 
mõtlema, mis siis ikkagi on hea ja mis teeb tervise-
le pigem kahju, millist soovitust tasuks kuulda võt-
ta ja mida mitte. Tsiteerides meditsiinibiokeemikut 
Mihkel Zilmerit: „Lõpetage söömisalane tõmblemi-
ne. Toitumine saab alguse mõtlemisest ning maailma 
enda jaoks paika panemisest“. Ehk kui lugeda erine-
vaid müüte, mis laialdaselt levivad, siis paljudel juh-
tudel piisaks kriitilisest mõtlemisest ja vajadusel ka 
väikesest uurimistööst, mis siis kas kinnitavad või 
lükkavad toitumisalase müüdi ümber. 

Siinkohal tooks välja mõned näited.

Kartul teeb paksuks

Kartul on Eesti inimese laual olnud põ-
hitoiduainena lisaks leivale pikka ae-
ga ning sisaldab vägagi suures ulatu-
ses organismile vajalikke toitaineid 
ja vitamiine. Kartulis on ca 75-80% 
vett ning suure osa kuivainest moo-
dustab tärklis. Mida tavaliselt ei teata 
on asjaolu, et kartulis on korralikult 
C-vitamiini ning teisigi organismi-
le hädavajalikke mikrotoitaineid, näi-
teks vitamiinid (A, B1, B2, B3, B5, B6, 

B9) ja mineraalaineid (kaalium, kalt-
sium, raud, naatrium ja magneesi-
um). Kartuli kaitseks tooksin väl-
ja asjaolud, et kartulitärklis on 
süsivesik, mis laguneb inime-
se seedesüsteemis glükoosiks, 
mis omakorda on organismi 
(eriti aju) põhiline energiaal-
likas. Kartulivalgus on ole-
mas bioloogiliselt sobivas va-
hekorras kõik asendamatud 
aminohapped. Lisaks on kar-
tul maitsev ja lihtne valmista-
da, jälgida tuleks lihtsalt seda, 

mis ajal, mis kogu-
ses ja mis kujul 

kartulit tarbi-
takse. Ikka päe-

va esimeses pooles, 
soovitavalt hautatult või 
keedetult, näiteks koos 
köögiviljadega (siis 
omastab keha ka ker-
gemini tärklist).

Huvitavat: Eestis 
kasvatati Statistika

ameti andmetel 2017. 
aastal 91,2 tuhat tonni 

kartulit.

Ära söö mune, 
sest muidu saad 

salmonelloosi

Sama tark oleks ühe-
selt väita, et ära söö 
liha ega joo piima, 
saad salmonelloosi. 
Reaalsuses on hulga 
rohkem võimalusi ja 
ohutegureid, kuidas 
salmonelloosi naka-

tuda, muna siin ain-
sana süüdistada ei saa.

Muna võib pidada 
hoopis üheks täisväärtus-

likuks loomseks toiduaineks 
üldse – seal on rikkalikult toit-

aineid: valke, väärtuslikke rasvhap-
peid, vitamiine ja mineraalaineid. Terve ini-

mese menüüs (see tähendab, kui ei esine, näiteks 
muna-allergiat, vere kolesteroolitase on normis jne) 
võib muna eksisteerida lausa igapäevaselt. Kui kar-
dad salmonelloosi, siis ära söö tooreid mune, ikka 
kuumtöödeldud kujul. 

Huvitavat: suuremad kanamunad märgistusega 
XL võivad kaaluda kuni 73 g, pisemad S kanamu-
nad kuni 53g. Kes soovib, see proovib ka hane-, par-
di- ja muidugi vutimune.  
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Süüa või mitte süüa,  
selles on küsimus



Külmutatud viljad pole 
tervislikud

Külmutatud köögiviljade ja 
marjade toitainete- ja vita-
miinisisaldus võib olla hoo-
pis vastupidiselt suurem, 
näiteks kui pika transpordi 
üleelanud või kaua seisnud 
viljadel. Sügavkülmutamine 
on üks parimaid säilitusviise, 
lihtsalt kõiki toiduaineid kül-
mutada ei saa, kuid köögivilja-
de, marjade ja ka osade puuviljade 
puhul on see väga lihtne ja mugav va-
riant. Külmutatud viljades säilivad vita-
miinid suisa kuni 85% ulatuses ja säilivusaeg 
on pikk (kui vahepeal vilju üles ei sulatata, taassü-
gavkülmutamine enam nii hea ei ole, sest defrostree-
rides väheneb viljade toiteväärtus päris palju), soo-
vituslikult kuni aasta. 

Huvitavat: proovi ka kuivkülmutatud marju ja 
köögivilju - spetsiifilise seadmega -20 kraadi juures 
veest tühjaks pressitud viljad säilitavad oma natu-
raalse maitse, hea vaheldus.

Pähklite söömine teeb paksuks

Kõik sõltub kogustest ja tarbimise sagedusest. Tõesti, 
pähklid on kõrge energiasisaldusega ja sama või ise-
gi kõrgema kalorsusega kui mõni šokolaad või koo-
gitükk, kuid äärmiselt suur vahe seisneb pähklite, 
näiteks pagaritoodete või muude maiustuste toite-
väärtuses. Pähklid on head kiudainete, küllastumata 
rasvade ja taimse valgu allikad, nendes on rikkali-
kult mineraalaineid: kaaliumi, fosforit, magneesiu-
mi, rauda, kaltsiumi ja tsinki, muuhulgas ka seleeni 
(Brasiilia pähklid), mida Eesti mullas niivõrd palju 
ei ole, et meie seda koduses keskkonnas kasvanud 
taimedest kätte saaksime. Mõistlikus koguses pähk-

leid süües mõjutame tervist pigem 
positiivselt kui negatiivselt.

Huvitavat: näiteks kreeka 
pähklite söömine võib vähen-
dada südameveresoonkonna 
haiguste riski.

Söömine peale kella 
18.00 toob kaasa 
kaalutõusu

Väga julge üldistus. Mis juhtub 
siis inimesega, kes töötab, näi-

teks õhtusel või öisel ajal või teeb 
24-tunniseid vahetusi? Senikaua, kui 

süüa kaloraažilt vähem kui energiat ku-
lutatakse, langeb ka kehakaal ja vastupidi, see 

ei sõltu õhtusöögi kellaajast. Samuti on oluline see, 
mida süüa – kui peale pikka kooli- või tööpäeva õhtul 
diivanile langedes sukelduda krõpsupakki või kom-
mikarpi, siis võib väide muidugi paika pidada küll.

Huvitavat: öeldakse, et tahtejõud on piiratud 
psühholoogiline ressurss..miks süüakse palju ja eba-
tervislikult just õhtuti? Ehk on põhjus hoopis pin-
gete või väsimuse leevendamine, mitte niivõrd isu 
teatud toitude järele.

Greibi söömine peale õhtusööki 
põletab rasvu 

See oleks ju tore, kui toidud rasvu 
põletaksid, kahjuks nii lihtsalt 
hakkama ei saa. On küll toite, 
mis võivad näiteks ainevahetu-
se tööd parandada ja kiirenda-
da, kuid mõju on siiski lühiaja-
line. Samas greipi kui pomelo 
ja apelsini ristandit maha kan-
da pole mõtet, kui see juba jutuks 
tuli. Greip on madala kalorsusega 

C-vitamiinirikas tervisetoetaja ja immuunsüstee-
mi tugevdaja. Greibis leidub kolesterooli alandavat 
pektiniini, flavonoide ja lükopeeni, mis kaitseb ra-
kumembraane. Valge, punane ja roosa greip on sar-
nase kibehapu maitsega, kuid need, kes greibiusku 
pöördunud, söövad vilja meelsasti vahepaladena või 
joovad naturaalset greibimahla, on tervemad, tuge-
vamad ja seega ka õnnelikumad. Eks proovi järele! 

Huvitavat: 1980ndate paiku pakkus kirjanik El-
len Niit greibi eestikeelseks vasteks välja uudissõna 
„jõmmelgas“.

Pruun suhkur on tervislikum kui valge 
suhkur

Pelgalt suhkru värv ei muuda suhkrut tervisliku-
maks. Tavalise pruuni suhkru saame, kui lisada val-
getele suhkrukristallidele melassi, maitseomadused 
muutuvad ja väga minimaalsel hulgal tõuseb küll 
suhkru mineraalainete sisaldus, kuid sisuliselt süü-
kase ikkagi värvitud valget suhkrut. Toiteväärtuse 
poolest on kõrgem hoopis täistoor-roosuhkrul, mida 
on kõige vähem töödeldud. Suhkruroost pressitak-
se välja mahl, mida keedetakse vee aurustumiseni ja 

tekivad pruunid kristallid. Toorsuhkur ehk 
osaliselt rafineeritud suhkur on suhk-

rutootmise vaheprodukt ja seda ei 
töödelda edasi nagu näiteks de-

merara suhkur. Magustajaid 
on tegelikult veelgi: mesi, 
agaavi-, datli- ja vahtrasii-
rup, kookospalmisuhkur, 
stevia.

Huvitavat: Steviataim 
ehk Paraguai suhkruleht 
on suhkrust ca 300 korda 
magusam, kuid energiat ei 

anna ehk magusus tuleneb 
taimest endast – kõrgest ste-

vioglükosiidi sisaldusest.
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Ragne Jõerand, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli  
õe õppekava I kursus

Kardad avalikke esinemisi – harjuta esmalt lamba-
karja ees! Pelgad teistega suhelda – kutsu kanakari 
appi! Ei suuda kuidagi rahulikult paigal püsida – 
proovi maoteraapiat. Vaevled unetuse käes – vaatle 15 

minutit akvaariumikalu. Tahad diabeetikuna enne-
tada veresuhkru liigset langust – kutsu appi sõber 
hüpokoer!

Viimastel aastatel on Eestis hakanud populaar-
sust koguma loomateraapia, mis on küll alles lap-
sekingades, aga mille pooldajad peavad seda üheks 
parimaks võimaluseks abistada neid, keda teine ini-

mene abistada ei suuda.
Raava sõnul on Eestis tema juures läbinud põh-

jaliku loomade kaasamisega seotud koolituse ca 100 
inimest, neist pooled on hakanud enda töösse kaa-
sama loomi.

“Kuigi tegelikult ametlikult sellist klassifitseeri-
mist nagu loomaterapeut pole olemas, sest loomate-
raapia pole iseseisev teraapia liik. Pigem tegelevad sel-
lega psühholoogid, füsioterapeudid, eripedagoogid, 
kes kaasavad oma töösse loomi,” rääkis ta.

Millised loomad siis milliste haiguste puhul aita-
vad? Kristi Raava nendib, et tegelikult saab kõiki 
loomi kaasata erinevatesse teraapiatesse ja palju oluli-
sem on see, milliseid teraapiaid looma omanik oskab 
ja tahab läbi viia.

„Loomaomanikul peab olema kontroll oma teraa-
pialooma üle ja põhjalikud teadmised töötava looma 
kohta. Oluline on teada töötava looma liigilisi vaja-

Kristi Raava: „Loom pääseb ligi 
kapseldunud inimese hingele!”

Märgati, et just päev enne 
inimese surma oli kass 

läinud inimese voodisse 
magama ja pakkunud 

inimesele oma lähedust.
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dusi, stressikäitumist ja eripärasid. Loom peaks 
tundma ennast inimesega koos olles hästi. Päris nii 
pole, et tuleb metsloom metsast ja hakkab ravima. 
“Loomade puhul on hästi oluline otsene kontakt ini-
mesega. Kass ei ravi, kui ta on inimesest kahe meetri 
kaugusel puu otsas. Küll aga kui ta oma kehaga ini-
mese haiget kohta soojendab ja mõnusalt teatud hert-
sidel nurrub, siis see on omamoodi rahustav ja raviv,” 
selgitas Raava. Ta toob näiteks kassi eriliste võimete 
kohta juhtumi ühest hooldekodust. „Seal tundis kass 
päev enne ära, kui keegi hooldekodu elanikest surema 
hakkas. Märgati, et just päev enne selle inimese surma 
oli kass läinud inimese voodisse magama ja pakku-
nud inimesele oma lähedust”.

Kristi Raava käe all on Aegviidus valmimas Eesti 
esimene Loodus- ja Loomateraapiakeskus, kus paku-
takse psühholoogilist teenust lastele ja noortele eri-
nevate loomaliikidega.

Samas keskuses toimuvad spetsialistidele kooli-
tused ja töötoad. „Lambad teraapias on vahva mõte. 
Tean inimest, kes kartis meeletult avalikkuse ees esi-
neda. Oma mure lahendamiseks õppis ta ühe luule-
tuse pähe ja kandis selle lammastele ette. Ega vahet 
tegelikult ju väga pole, kas inimesed või lambad – 
lambakari määgib, niheleb ja segab omamoodi nagu 
rahvas saalis. Nad on hästi kontaktsed ja vahivad otsa 
ning inimene on nende keskel kohe tähelepanu kesk-
punktis. Kõik need tingimused on sarnased päris ava-
likule esinemisele ja see aitab inimesel end situatsioo-
niga veidi harjutada ja pingeid maha võtta. Lisaks 
on lammast mõnus silitada, sest tema vill on soe ja 

pehme ning tekitab hea tunde,” kirjeldas Raava lam-
bateraapia olemust.

Lammastest kehvemad pole sugugi ka tavalised 
kodukanad, keda Kristi Raava isegi peab.

„Kanakarja abil on väga hea vaadelda sotsiaalseid 
suhteid. Eriti hästi aitavad nad tabada prokseemika 
ehk ruumi mõju inimsuhete olemusele. Olen seda 
oma töös kasutanud, sest kanad annavad väga selgelt 
märku, kui distants teise elusolendiga pole neile enam 
turvaline. Inimeste abil on raske prokseemikat tree-
nida, sest inimene suudab varjata, kui talle on mingi 
distants ebamugav, näiteks keegi seisab liiga lähedal, 
aga kana seda ei tee. Lisaks on kanadest kasu ka peen-
motoorika ja puutetundlikkuse arendamisel, sest nad 
puudutavad nokaga teistmoodi, kui anda neile teri 
või hoopis leiba,” selgitas Raava.

Kuigi Kristi Raaval on ühtekokku 14 kana ja kaks 
kukke, siis üks kana on talle siiski kõige südamelä-
hedasem. „Käisin temaga ka „Terevisiooni” saates. 
See kana on oma sisemise rahu leidnud ja seda lausa 
kiirgab temast. Ma tahaksin ise ka nii väga sisemise 
rahu osas just selle kana moodi olla, sest mina olen 
oma loomult palju kärsitum,” lisas Raava.

Paide Haigla võttis ise meiega ühendust ja küsis, 
kas meie saaksime pakkuda psüühika- ja isiksuse-
häiretega lastele kabinetivälist teraapiat, mis on las-
tele loomulikum ja sobivam teraapiavorm. Me olime 
loomulikult nõus ja tänaseks päevaks on meil toimu-
nud juba terve aasta sessioonid laste ja noortega loo-
duses ja loomadega. Kindel on see, et keskkond, kus 
me tööd teeme on lastele väga sobiv ja annab häid 
tulemusi, rääkis Raava.

 Kristi Raava ise on saanud loomade kaasamise 
alase väljaõppe Ameerikas Denveri Ülikoolis. Paar 
aastat tagasi külastas ta Ameerikas maailma suuri-
mat loomateraapiakeskust ja nägi, milliseid teraapia-
loomad on seal kasutusel.

Ameerika Ühendriikides on valdkond arenenud 
juba aastaid ning seal pakuvad lisaks tavapärastele 
koduloomadele teraapiat ka veidi eksootilisemad loo-

Ameerikas ravivad lapsi 
Madagaskari prussakad
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mad, näiteks kaamelid, sisalikud, maod ja pisinärili-
sed. Kõige suuremaks üllatuseks oli suure madagas-
kari prussaka kasutamine tähelepanuhäiretega laste 
õpetamisel.

„Madagaskari prussaka abil viidi seal läbi mate-
maatika tundi. Prussaka kere ümber oli seotud lõn-
gaga suur paberitükk, mille peale asetati ühe kaupa 
münte. Mida enam münte laoti, seda aeglasemalt 
prussakas liikus, sest raskus läks suuremaks. Loo-
mulikult vaadati, et asi ei kujuneks putuka piinami-
seks. Kui nähti, et nüüd on raskus piisav, siis kaaluti 
mündihunnik ära ja arvutati välja, kui suurt koormust 
suudab prussakas oma kehakaalu kohta vedada. Tule-
museks oli üllatavalt suur number – kui see nüüd ini-
meste maailma ümber arvutada, siis põhimõtteliselt 
peaks üks inimene suutma enda taga tanki vedada. 
Peamine oli aga see, et tähelepanuhäirega lapsed, kes 
muidu ei suuda pudeliski paigal püsida, tegelesid 45 
minutit suure huvi ja keskendumisega matemaati-
kaga,” kirjeldab Raava ühe ravi-ja õpiprotsessi kom-
bineerimist. 

Roomajaid kasutati Ameerikas nii reeglite, korra 
kui ka meditatsiooni õpetamiseks. „Ühes koolis õpe-
tati lastele, kuidas hambaharjaga sisalikke pesta, kui 
sisalikul oli vannipäev. Ise proovisin omal nahal mao-
teraapiat – kuna minul maofoobiat pole siis mõjus sel-
lise suure sooja reptiili inimkehal roomamise tund-
mine isegi meditatiivselt. Arusaadav, et kui inimesel 
on hirm maduse ees, siis see talle nii ei mõju, aga 
samas võib proovida maoteraapiat hirmust võitu saa-
miseks,” leidis Raava.

Eestis on popid hüpokoerad

Kuigi Eestis eksootilisi loomi loomateraapias veel 
palju ei kasutata, on siin staariseisusesse tõusmas 
diabeedi- ehk hüpokoerad. Neist on abi I tüüpi diabee-
dihaigetele.

„Need koerad on spetsiaalselt välja õpetatud lõhna 
järgi ära tundma, kui inimese veresuhkru tase lan-

Pildil Kristi Raava koos 
koera Rosinaga.  
Fotod: erakogu 

geb ohtlikult madalale. Kuna hüpoglükeemia lõhn 
pole koerale loomu poolest positiivne lõhn, siis me 
premeerime koera parimate paladega selle eest, kui 
ta just selle lõhna ära tunneb,” märkis Eesti hüpo-
koerte koolitaja Kati Ernits.

Hüpokoerteks sobivad Kati Ernitsa sõnul paremini 
pikema koonuga koerad. „Lühikese koonuga mop-
sid või buldogid pole juba oma koonu ehituse tõttu 
nii sobilikud, sest hüpokoera juures on peamine üli-
hea lõhnataju. Kõige enam kasutatakse hüpokoertena 
retriivereid, sest neil on ka väga sõbralik iseloom ja 
nad on valmis koostööks inimesega. Samas saavad ka 
segaverelised koerad selle tööga hakkama, kui taht-
mist on,” nentis Ernits.

Hüpokoer annab oma peremehele veresuhkru oht-

likult madalale langemisest märku teada nina või 
käpaga tonksates. „Tubli hüpokoer tonksab peremeest 
seni, kuni too midagi ette võtab. Kui on juhus, et ini-
mene on kinnise ukse taga magamas ja koer tunneb, 
et olukord on halb, siis läheb hea hüpokoer ja annab 
teistele inimestele teada, et on kohe abi vaja. Välja-
õpetatud hüpokoer oskab oma peremehele vajadusel 
tuua ka veresuhkrut tõstva toiduaine, näiteks mahla-
paki või glükoosikommi,” rääkis Ernits.

Kõik, kel huvi oma lemmik hüpokoeraks välja 
õpetada on oodatud juba 16. veebruaril kell 15.30 
Kolga küla rahvamajja, kus antakse täpsemat infot 
selle aasta mais alustava uue hüpokoerte treeningu 
kohta. Lisainfo www.lastediabeet.ee 

http://www.lastediabeet.ee/


TERVIST! / VEEBRUAR 2019 / nr 22 AKTUAALNE 25

Anna-Liisa Tamm,  
dotsent-osakonna juhataja

Tartu Tervishoiu Kõrgkool korraldab 21. novemb-
ril teistkordselt rahvusvahelise üliõpilaskonverentsi 

„Tervis meie kätes“ (Health in Our Hands). Konve-
rentsi eesmärgiks on ühendada erinevate tervishoiu-
valdkonna erialade üliõpilased, õppejõud, teadla-
sed ja tervishoiuvaldkonna spetsialistid, et tõhustada 
koostööd, jagada 
oma teadmisi ja 
aidata kaasa elu-
kestvale õppele, 
mis omakorda 
aitab tõsta ter-
vishoiuteenuste 
kvaliteeti ning 
elanikkonna ter-
viseteadlikkust. 

Mul on väga 
hea meel, et vali-
kaine „Üliõpilas-
konverentsi kor-
raldamine“ (4 
EAP) raames lii-
tus konverentsi 
korraldusmees-
konnaga neli 
õppurit, kes on 
kõik erinevatelt 
õppekavadelt 

– Lembi Kaa-
sik (õe õppe-
kava 2. kur-
sus), Stella Tiit 
(ämmaemanda 

õppekava 2. kursus), Sander Reigo (tervisekaitse õppe-
kava 1. kursus) ja Erik Landõr (radioloogiatehniku 
õppekava 2. kursus). Tänu üliõpilastele saab konve-
rents kindlasti olema põnevam ja enam üliõpilase 
nägu. Kui keegi soovib veel meiega koostööd teha, 
siis palun võtke minuga kindlasti lähiajal ühendust 
(annaliisatamm@nooruse.ee).

2018. aastal toimunud konverentsil  olid meie vilist-
lased oma ettekannetega väga tublid ning pälvisid 

kõrgeid kohti nii suulise kui ka posterettekannete 
eest. Hea lõpetaja, kui tunned, et soovid oma lõpu-
tööst rääkida ka teistele, Su lõputöö teema on põnev 
ja kõnetab ka teisi, siis oled konverentsile oma ette-
kandega väga oodatud. NB! Siinkohal ei ole oluline, 
millise hinde oma töö eest komisjonilt said. 

Registreerimine konverentsile algab 1. mail, infot 
saad jooksvalt jälgida meie kodulehelt www.noo-
ruse.ee/hoh.   

Rahvusvaheline üliõpilaskonverents tuleb taas

http://www.nooruse.ee/hoh
http://www.nooruse.ee/hoh
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Inge Paju, õppejõud-lektor
Kalmer Marimaa, õppejõud-assistent

Leedu Meditsiiniakadeemia õendusteaduskonna, 
Witten/Herdecke Ülikooli, Müncheni Tehnikaüli-
kooli ja Tartu Tervishoiu Kõrgkooli ühisprojekti 

„Interdistsiplinaarne lähenemine krooniliste haigete 
ja eakate spirituaalse hoolduse kvaliteedi paranda-
miseks“ (Interdisciplinary approach to enhance the 
quality of spiritual care for chronically ill patients 
and elderly) raames osalesid meie kõrgkooli õppe-
jõud Inge Paju ja Kalmer Marimaa ning õe eriala  

Spirituaalse hoolduse 
seminar Kaunases

Pilt on jäädvustatud seminaripäe-
val Kaunase Meditsiiniakadeemias. 
Vasakult Triine Tomson, Grete 
Eenlo, Kaari Käsper, Age-Midrit 
Rohusalu, Inge Paju, Olga Rikli-
kiene, Arndt Büssing ja Kalmer 
Marimaa. Foto: erakogu



Spirituaalsust otsimas. 
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üliõpilased Grete Eenlo, Age- Midrit Rohusalu, Kaari 
Käsper ja Triine Tomson 5. novembril 2018 Leedu 
Meditsiiniteaduste Ülikooli õendusteaduskonna 
poolt korraldatud ühisseminaril Kaunases. Semi-
nari fookus oli suunatud eakate ja krooniliste hai-
gustega patsientide spirituaalsetele vajadustele ning 
spirituaalsele hooldusele.

Seminari läbiviijaks oli Witten/Herdecke Ülikooli 
professor Arndt Büssing (www.uni-wh.de/detailsei-
ten/kontakte/arndt-buessing-2061/f0/), kes on selles 
teemavaldkonnas tunnustatud spetsialist. Seminari 
raames käsitles professor Büssing spirituaalsuse mää-
ratlust ja andis võimaluse osalejatel kirjeldada enda 
spirituaalsuse asukohta füüsilises kehas. Füüsilises 

kehas spirituaalsuse tunnetamiseks läbiviidud uurin-
gutulemused viitavad sellele, et uuritavad lokalisee-
rivad kehas spirituaalsuse asukoha väga erinevalt - 
südame piirkond, rindkere, pea, käed, suguelundid 
jne. Värvusena tajutakse spirituaalsust kõige sageda-
mini kollakasoranži või punasena.

Positiivne mõju

Oluline on ka teadmine, kuidas kasutada spirituaalsust 
kui ressurssi oma kutsealases töös ja kuidas määrat-
leda patsiendi spirituaalseid vajadusi. Patsiendi vaja-
duste määratlemiseks on kasutusel erinevad küsimus-
tikud (näiteks SpNQ-20 (www.spiritualneeds.net/))

Spirituaalsus on ressurss, mis aitab kaasa orga-
nismi tervenemisele haiguste korral, võimaldab pare-
mini toime tulla valuga ning mõtestada enda jaoks 
haiguse tähendust.

Uuringud krooniliste haigustega inimeste seas vii-
tavad sellele, et spirituaalsete vajaduste rahuldamine 
muudab patsientide elukvaliteeti ja eluga rahulolu; 
nad kogevad senisest paremat psühhoemotsionaal-
set tervist ja paremat toimetulekut haigusega; neil 
diagnoositakse vähem depressiooni, patsiendid on 
seesmiselt rahulikud, neil on sügavam suhe teistega 
ja nad teevad oma eluvalikuid teadlikumalt. 

Hirm läbipõlemise ees

Selleks, et osutada holistlikku õendusabi ja teadvus-
tada patsiendi spirituaalseid vajadusi, peab õde olema 
avatud meelega, tundlik, kohalolev ja hea kuulaja. 
Sageli distantseeruvad õed ja arstid emotsionaalselt 
oma patsientidest. Seda kirjeldatakse ka kui adap-
tiivset strateegiat muuta oma töö „funktsionaalse-
maks“ ja kaitsta ennast läbipõlemise eest. Selleks, et 
hoida oma kutsealast professionaalsust, on oluline 
teadvustada ka tööga kaasnevaid stressoreid. Tead-
veloleku (mindfulness) kasutamine on elustiil, mis 
aitab õel näidata üles armastavat hoolivust ja kaas-

tunnet ning olla empaatiavõimeline ja tasakaalukas. 
Õel ja teistel patsientidega tegelevatel spetsialistidel 
on oluline olla teadlik oma ressurssidest, tervisest ja 
pingete leevendamise võtetest.

Konverentsi korraldaja professor Olga Riklikiene 
tutvustas meile pärast seminari õppimisvõimalusi 
meditsiiniakadeemia õenduse osakonnas ning tegi 
ringkäigu õpperuumides. Tutvusime peale seminari 
ka Kaunase linna vaatamisväärsuste ning vanalin-
naga.

VÄLISPILK

Poola-vene päritolu animaatori Vladislavas 
Starevičiuse (1882-1965) tegelaskujud 
Kaunase vanalinnas. Fotod: Kalmer Marimaa

https://www.uni-wh.de/detailseiten/kontakte/arndt-buessing-2061/f0/
https://www.uni-wh.de/detailseiten/kontakte/arndt-buessing-2061/f0/
http://www.spiritualneeds.net/


Kas sa oled juba 
erasmuslane?
Danel Jantra, rahusvaheliste suhete peaspetsialist
Kalmer Marimaa, õppejõud ja rahvusvaheliste  
suhete spetsialist

Kõrgkoolis õppimine ei pea tähendama üksnes 
koolitunde või seminare suures hoones ja prakti-
kavõimalusi siinpool riigipiiri. Siin õppides on Sul 
võimalus igal varakevadel kandideerida välismaale 
Erasmus+ vahetusüliõpilaseks. Ja seda mitte ainult 
korra, sest välismaale praktikale (või õppima) on 
võimalik minna alates teisest kursusest igal õppe-
aastal. Ja kui sellest väheseks jääb, siis välisprakti-
kat saab Erasmus+ stipendiumi toel teha ka aasta 
jooksul peale kooli lõpetamist (kui Sa just edasi 
õppima pole läinud).  Iga õppija kohta on n-ö reser-
vis 12 kuud välisriigis õppimise või praktika soo-
ritamise võimalus.

Toetusavalduse esitamise tähtaeg käesoleval õppe-
aastal on 1.03.2019. Avalduse, partnerite nimekirja jne 
leiab siseveebist. Õppetöö – Õppimine välismaal – 
Erasmus+ programm kõikidele õppekavadele – Eras-
mus+ alaleht – Dokumendid. Täida avaldus, vali riik, 
saada või vii avaldus kinnitamiseks oma õppeosa-
konna juhile ning siis oota uudiseid, kas oled stipen-
diumi saaja. 

Välispraktikat saab teha 2-12 kuud (alla 60 päe-
vast välispraktikat Erasmus ei toeta). Kes soovib välis-
maale õppima minna, siis õppeaja miinimum on 
kolm kuud ning maksimum kuni aasta. Elu välis-
maal tähendab ka lisakulutusi, millega tuleb arves-
tada. Vähemalt osaliselt aitab neid katta Erasmuse 

stipendium, mis sõltuvalt sihtriigist jääb vahemikku 
600-820 eurot kuus.

Kui Sul tekkis küsimusi või soovid lisainfot, siis 
palun otsi üles Kalmer Marimaa, kes meie koolis 
tegeleb Erasmuse projektis väljaminevate üliõpi-
lastega. Tema kabinet asub neljandal korrusel ruu-
mis 405. Erasmuse küsimustega saab ta aidata igal 
kolmapäeval, teistel tööpäevadel oleks hea eelnevalt 

sobiv aeg kokku leppida, kirjutades: kalmermari-
maa@nooruse.ee Erasmusega seonduvatele küsimus-
tele oskab kindlasti vastata ka Danel Jantra, kes on 
projekti üldkoordinaator ja tegeleb sissetulevate üli-
õpilaste ning personali mobiilsusega. Kui soovid olla 
välistudengile toeks võta ühendust Danel Jantraga, 
leiad ta kolmandalt korruselt ruumist 329 või kirjuta  
daneljantra@nooruse.ee.  
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Danel Jantra koos välistudengitega.
Foto: Kadri Külaots

mailto:daneljnatra%40nooruse.ee?subject=


Praktikasüsteemi  
arendamine kõrgkoolis 
Kersti Sõgel, arendusspetsialist
Riina Rešetova, õppetöö spetsialist

2017. ja 2018. aastal oli tänu Innove praktikaprojek-
tile kõrgkoolis palju tegevusi, mis aitasid analüüsida 
õppurite ja praktikajuhendajate praktikavajadusi, 
koolitada praktikajuhendajaid ning leida õppijatele 
parimaid võimalusi.

Selleks, et paremini mõista praktikal olijate ning 
praktikajuhendajate vajadusi, koostati küsimustik, 
mis aitas kaardistada probleemsed kohad.  Küsimus-
tikule vastas 200 õppurit ning 50 praktikajuhenda-
jat. Üldjoontes võib lugeda Tartu Tervishoiu Kõrg-
kooli praktikakorraldust heaks. Negatiivsena toodi 
välja vaid seda, et praktikabaasid ei saa piisavalt infot 
praktika õpiväljunditest kooli poolt. Selle parandami-
seks võetakse osakondade kaupa kõik praegused ees-
märgid ette, analüüsitakse läbi ja sõnastatakse ning 
vormistatakse ümber. Vastava küsimustiku kokku-
võttega saavad tutvuda ka praktikabaasid ja tagasisi-
dena on oodatud nendepoolsed ettepanekud. Tuden-
gite küsitlusi viiakse läbi iga praktikaperioodi lõpus 
kõikidele kõrgkoolis õpetatavatele erialadele. Prak-
tikajuhendajate küsimustikust selgus, et juhendaja-
tel suuremaid probleeme tudengitega koostöös ei ole.

Praktikajuhendajate koolitused

Uusi võimalusi tõid  ka praktikajuhendajate koolitu-
sed. Koolitustel osales kokku üle 200 praktikajuhen-
daja. Koolituste läbiviimiseks koostati koolitusmater-

jal, mis võimaldab läbi viia 40 tunnist koolitust, kas 
kahe või kolme päevaga vastavalt sihtrühma vajadu-
sele. Praktikajuhendajate koolitused viidi läbi Ida-Viru 
Keskhaiglas, Järvamaa Haiglas, Kuressaare Haiglas, 
Viljandi Haiglas ning lisaks erinevatele sihtgruppidele 
Tartus, kõrgkooli ruumides. Koolitustel  arutati prak-
tikandi ja juhendaja ülesannete üle, analüüsiti juhen-
damise protsessi ja kaardistati võimalusi praktika 
hindamiseks. Koolituste tulemusena on praktikaju-
hendajatele selgem, mida kool ning tudengid ootavad 
juhendajalt ning kuidas õpitud teadmisi rakendada. 
Üks koolitusel osaleja kirjutas vastusena tagasisides: 
„Koolituse läbiviijad panid koolitusel osalejaid endaga 
aktiivselt kaasa rääkima, mõtlema. Hetkekski ei tek-
kinud tunnet, et millal see lõpp nüüd tuleb. Oli huvi-
tav“. Teine kirjutas: „Kahe lektori koostöine tegevus, 
vaba-avatud õhkkond, erinevad praktilised näited“.

Kõrgkool on alati pidanud oluliseks tuua õppe-
tundidesse praktikuid, kes oskavad oma erialast rää-
kida nii, et silm särab. Ka tänu praktikaprojektile 
saime kõrgkooli tuua 11 praktikut, kokku 142 tun-
niks, kes rääkisid nii eaka hooldusest kui ka õppimi-
sest ja õpetamisest.

Projekti raames käisid 16 korral meie õppejõud 
õpikogemusi ammutamas SA Tartu Ülikooli Kliini-
kumis, Põhja-Eesti Regionaalhaiglas,  Tartu Kiirabis, 
Tööinspektsioonis, Tervisametis ja mõnes 
eraettevõttes. Osalejad pidasid väga oluli-
seks lihvida oma erialaseid oskusi ja saada 
praktilisi kogemusi. Samuti oli hea oma 
silmaga näha, kuhu saadame oma õppurid 

praktikale ning milli-
seid võimalusi neile 
seal pakutakse. 

Tartu Tervishoiu 
Kõrgkooli õenduse 
ja ämmaemanduse 
osakonna juhataja 
Saima Hinno tõi 
välja, et oluline oli 
koostöö tihenda-
mine kooli ja prak-
tikabaasi vahel ning 
igapäevase õppetöö 
ühendamine prak-
tikaga.

Kokkuvõte ja tänu meeskonnale

Projekti võib lugeda kordaläinuks ja väga kasulikuks, 
sest neid, kellel projekti tulemustest on kasu, on väga 
palju ning tuleb pidevalt juurde. 

Kõrgkoolist osales projekti tegevustes 32 õppe-
jõudu, lektorit, töötajat, kes pidasid väga oluliseks 
praktikasüsteemi parandamist kõrgkoolis. Suur tänu 
kõigile, kes panustasid oma aega ja energiat!

Projekti „Praktikasüsteemi arendamine Tartu Ter-
vishoiu Kõrgkoolis“ elluviimist rahastas 
Eesti riik ja EL Sotsiaalfond meetme „Prak-
tikasüsteemi arendamine kutse- ja kõrgha-
riduses sh õpetaja koolituse koolitusprak-
tika“ raames.
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LISAKS VEEL …
•	 esmase ülevaate praktika-

korraldusest saavad nüüd 
praktikaleminejad videost, mis on üleval kõrgkooli kodulehel•	 projekti raames toimus pe-
reõdede võrgustiku seminar, kus selgus, et nad sooviksid oluliselt rohkem koostööd ja 
koolitust

•	 töötati välja ka emadushool-
dus praktika mudel, mida 
piloteeriti kuue õppuriga

Danel Jantra koos 
välistudengitega. Foto: 
Kadri Külaots



Foto:d Ene Rikaste

Projekt eMed-PASS  
jõudis rakendusfaasi
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Ireen Bruus, õppejõud-lektor
Margit Lenk-Adusoo, õppejõud-lektor
Inge Paju, õppejõud-lektor

2017. aasta septembris sai alguse rahvusvaheline pro-
jekt „The eMedication Passport – cultural adaptation 
of learning tool for ensuring the development of me-
dication competence of graduate nurses“ (eMed-PASS), 
mida juhib Tartu Tervishoiu Kõrgkool. Projekti alga-
tamist ajendas tõsiasi, et hulk uurimistöid maailmas 
kinnitavad, et patsientidele ravimeid manustades tee-
vad õed sageli vigu ning seetõttu on tõsiselt ohusta-
tud patsientide tervis ja turvalisus (Elliot jt 2018, Cot-
tney jt 2015). Ravimite manustamisel tehtavad vead 
tulenevad tihti aga õdede ebapiisavatest teadmistest 
ja oskustest, mis paraku omakorda võivad olla tingi-
tud farmakoloogia ja ravimite manustamise teooria 
ja praktika õppe  puudujääkidest (Andersson jt 2018, 
Sulosaari jt 2015, Bruus jt 2014). Kõigest sellest läh-
tuvalt otsustasid Tartu Tervishoiu Kõrgooli eestveda-
misel taotleda neli kõrgkooli Erasmus+ programmist 
rahastust eMed-PASS projektiks, mille kaugeleula-
tuv eesmärk on läbi farmakoloogia ja ravimite ma-
nustamise õppe arendamise parandada õe põhiõp-
pe kvaliteeti ning seeläbi potentsiaalselt suurendada 

ravimi- ja patsiendiohutust Baltimaades ja Soomes. 
Kõrgkoolid, kes Tartu Tervishoiu Kõrgkooli partne-
ritena projektis osalevad on P. Stradins Medical Col-
lege University of Latvia (Läti), Kauno Kolegija / Uni-
versity of Applied Sciences (Leedu) ja Turku University 
of Applied Sciences (Soome).

eMed-PASSi projekti peamine ülesanne on kohan-
dada Soomes kasutatav soome- ja ingliskeelne digi-
taalne praktikapäevik „e-Medication Passport“ Ees-
ti, Läti ja Leedu kultuuri konteksti. Praktikapäeviku 
kasutamine õppevahendina õe põhiõppe kliinilistel 
õppepraktikatel eesmärgistab ja toetab farmakoloo-
gia ja ravimite manustamise õppimist ning pädevuse 
saavutamist. Praktikapäevik kajastab õpiülesandeid, 
mis sisaldavad nii farmakoloogia ja ravimite manus-
tamise üldpõhimõtteid kui ka spetsiifilisi erioskusi. 
Ühtlasi sisaldab see multiprofessionaalse koostöö ning 
patsiendi õpetamise ja ravisoostumise toetamise üles-
andeid. Kirjeldatud õpiülesandeid sooritavad üliõpi-
lased praktikabaasi juhendaja vastustel ja järelevalvel.

Praktikapäeviku kohandamiseks tõlgiti kõigepealt 
selle soomekeelne versioon eesti, läti ja leedu keelde. 
Lähtudes riikide tervishoiu- ja hariduskorraldusest, 
muutsid projektis osalevate kõrgkoolide õppejõud 
praktikapäeviku vastava riigi kultuuriruumi sobivaks. 
Alates 2019. aasta veebruarist testivad projektis osale-
vate kõrgkoolide õe põhiõppe vabatahtlikud üliõpila-
sed ning nende juhendajad kliinilisel õppepraktikal 
praktikapäeviku kasutatavust ja asjakohasust. Tur-
ku University of Applied Sciences (Soome) õppivad 

välisüliõpilased testivad sama praktikapäeviku ing-
liskeelset versiooni, et projektis osalevate kõrgkooli-
de tudengid saaksid edaspidi õppevahendit kasuta-
da ka välismaal kliinisel õppepraktikal olles. See on 
vajalik, et selgitada välja, kas praktikapäeviku kasu-
tamine kliinilistel õppepraktikatel mõjutab farma-
koloogia ja ravimite manustamise pädevuse saavu-
tamist, hinnatakse projektis uurimistööna enne ja 
pärast praktikapäeviku testimist igas partnerkõrg-
koolis õe põhiõppe tudengite teadmisi ja oskusi far-
makoloogiast ning ravimite manustamisest. Samuti, 

Foto: Kadri Külaots

Projekti algatamist 
ajendas tõsiasi, et 
hulk uurimistöid 

maailmas kinnitavad, et 
patsientidele ravimeid 
manustades teevad õed 
sageli vigu ning seetõttu 

on tõsiselt ohustatud 
patsientide tervis ja 

turvalisus.
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et võrrelda praktikapäeviku testinud üliõpilaste tead-
misi ja oskusi seda mitteteinud tudengite teadmiste 
ja oskustega, hinnatakse farmakoloogia ravimite ma-
nustamise teadmisi mõlemas grupis.

Projekti lõpptulemusena võetakse kolmes Balti 
riigi kõrgkoolis, õe põhiõppes kasutusele uudne far-
makoloogiat ja ravimite manustamise õppimist toe-
tav digitaalne õppevahend, mis loodetavasti paran-
dab õe põhiõppe kvaliteeti ning läbi selle suurendab 
ravimi- ja patsiendiohutust. Lisaväärtusena tõhustub 
rahvusvaheline koostöö Baltimaade ja Soome kõrg-
koolide vahel. 

Tartu Tervishoiu Kõrgkoolist osalevad projektis 
õppejõud Ireen Bruus, Marit Kiljako, Inge Paju ja 

Margit Lenk-Adusoo.
Lisainfot projekti kohta saab veebileheküljelt emed-

passport.wordpress.com/ ja Facebooki lehelt www.
facebook.com/emedpass/ või ireenbruus@nooruse.ee
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Tudeng vs õppejõud
Ragne Õitspuu,  
õe õppekava III kursus

Legend: roheline õige, punane 
vale, oranž peaaegu õige

Küsimused koostas Eve-Merike Sooväli, 
õppejõud-dotsent 

Vastused: 1. Vererõhu kõrgenemist, mida ei põhjusta mõni teine haigus või vererõhku tõstev tegur. 2. ~ 350000 patsiendil 3. Ideaalnivoo on kuni 5mmol/l 4. ST-segment nihkub EKG O-joonest ülespoole, on müokardiinfarkti tunnuseks. 5. Rinnangiin või rinnaahistus 6. Siinusrütmi 7. Südame ultraheliuuring 
8. Südamestimulatsioon puudub – südameseiskus 9. Tugev valu rinnaku taga, mis kiirgub kätte, õlga, kaela abaluu taha. Õhupuudus, iiveldus, oksendamine, nahk kaetud külma higiga. 10. 130-140/85-90 mmHg

Martti Ojamaa, õe õppekava 4. kursuse tudeng Karin Kaigas, õe õppekava õppejõud
1. Mida kutsutakse essentsiaalseks 
hüpertensiooniks? Kõrgenenud vererõhk, mis on põhjustatud välisteguritest Vererõhu tõus, millel ei ole kindlat kardiaalset põhjust 

(südamepuudulikkust ei ole taga)
2. Kui paljudel Eesti elanikkonnast on 
hinnanguliselt  hüpertensioon? 350000 200000-300000

3. Kui kõrget üldkolesterooli taset veres peetakse 
normiks? Alla 7 mmol/l 6,2 mmol/l

4. Mida tähendab ST-segmendi elevatsioon? Infarkti Südameisheemia, verevarustuse häire - infarkt
5. Millise nimega teatakse stenokardiat veel? Valu rinnus Rinnangiin, rinnaahistus
6. Millise südamerütmi iseloomulikuks tunnuseks 
EKG-s on P-sakk? Siinusrütm Siinusrütm

7. Mis on ehhokardiograafia Südame ultraheliuuring Südame ultraheliuuring
8. Mida tähendab asüstoolia? Südameseiskumine Südameseiskumise vorm, kus puudub elektriline aktiivsus
9. Millised on kõige iseloomulikumad 
müokardiinfarkti tunnused

Valu rinnus, valu kiirgamine vasakusse kätte, selga, ülakõhtu, 
hingamispuudulikkus, õhupuudus, külm higi

Valu rinnus, mis kiirgab vasakusse kätte, iiveldus, oksendamine, 
nõrkus, teadvusekadu, hüperventilatsioon, higiga kaetud

10. Millist süstoolse vererõhu ja millist diastoolse 
vererõhu näitu peetakse piiripealseks väärtuseks? 100-140/ 60-90 140/90 mmHg

PUNKTID 8,5p/10p 9p/10p
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Kadri Külaots, kommunikatsioonijuht

Alates septembrist sibab Tartu Tervishoiu Kõrgkooli 
koridorides ringi rõõmsameelne punapea, kes on täis 
ettevõtlikkust, indu ning abivalmidust. Tegemist on 
kõrgkooli uue õppeprorektori nõuniku Gerit Dreyers-
dorffiga. Järgnevalt saamegi Geritiga lähemalt tutta-
vaks. 

Kuidas leidsid tee Tartu Tervishoiu Kõrgkooli?
Töötasin enne kõrgkooli poolteist aastat Tallinnas, 
kuigi minu pere ja sõbrad olid Tartus. Tallinnasse 
minek oli hea võimalus töötada erialasel tööl, mida 
ei saanud kasutamata jätta. Üsna ruttu sain aga aru, 
et kahe linna vahet pidev sõitmine ei ole väga jätku-
suutlik tegevus ning minu süda oli pigem Tartus. See-
ga hoidsin silmad lahti, milliseid töövõimalusi Tartu 
pakub ja nägin, et kõrgkooli otsitakse õppeprorektori 
nõunikku. Kandideerisin ja mind kutsuti tööinterv-
juule, millest jäi mulle väga positiivne ning meeldiv 
mälestus. Kui algselt oli planeeritud üks intervjuu, siis 

selgus, et sõelale jäänud kahele kandidaadile korralda-
takse teine intervjuu. Üheks kandidaadiks olin mina. 
Kahjuks selgus, et teise intervjuu ajal olen välisreisil, 
kuid tänu kõrgkooli vastutulelikkusele sain intervjuul 
osaleda skaibi vahendusel Austria alpides. Ja siin ma 
nüüd olen.

Kelleks soovisid lapsena saada?
Lapsena meeldis mulle väga õpetajat mängida. Tegin 
kodus oma toast klassiruumi, panin toolidele mängu-
loomad istuma ja siis õpetasin neile erinevaid tarkusi. 
Koostasin isegi kontrolltöid, mida siis hiljem paran-
dasin. Nüüd tagantjärele vaadates ei ole õpetajatöö 
minust kauge kaarega mööda läinudki, sest ülikoolis 
töötades andsin üliõpilastele loenguid ja praktikume. 
Ma ei välista, et tulevikus ka meie kõrgkoolis midagi 
õpetada võiksin.

Kus sa varasemalt oled töötanud? 
Varasemalt olen töötanud nii haridus- ja teadusasu-
tuses kui ka avalikus sektoris. Eesti Maaülikoolis 

Gerit 
Dreyersdorff 
- suure südamega 
maailmarändur

asusin paralleelselt doktoriõpingutega tööle taime-
kaitse osakonda, kus peamiselt tegelesin personali-
alase dokumentatsiooniga, ürituste korraldamisega 
ja veebilehtede haldamisega. Enne kõrgkooli tulemist 
töötasin Maaeluministeeriumis nõunikuna, kus mi-
nu peamisteks teenistusülesanneteks olid õigusloome 
protsessides osalemine nii Eesti kui ka Euroopa Liidu 
tasandil ja igapäevane koostöö erinevate huvipooltega.

Sul on väga omapärane perekonnanimi? Kust su 
nimi pärineb? 
Minu isapoolne suguvõsa on pärit Saksamaalt ja sealt 
nimi pärinebki. Kõige lähem vaste eesti keeles on sel-
lele “kolm küla”.

Varasemalt sinuga suheldes selgus, et oled tegemas 
Maaülikoolis doktoritööd. Kas sa palun räägiksid 
sellest lähemalt?
Nii on, olen hetkel doktorantuuri neljandal kursusel 
ja minu töö on kõige laiemalt seotud põllumajandu-
sega, natukene kitsamaks minnes keskkonnasäästliku 
taimekaitsega. Nimelt uurin, kas Eesti tingimustes 
oleks võimalik kasutada aedmaasika hahkhallituse 
tõrjel entomovektortehnoloogiat. See on selline tehno-
loogia, mille puhul kasutatakse tolmeldajaid, näiteks 
mesilasi ja kimalasi, vektoritena ehk biotõrjeprepa-
raadi aedmaasika õitele kandjatena. Biopreparaadid 
on keskkonnasõbralikumad ja see meetod vähendab 
sünteetiliste taimekaitsveahendite kasutamist ning 
parandab kultuuride tolmeldamist, mis omakorda 
toob kaasa tõusu nii saagikuses kui ka kvaliteedis.

Senised katsed on näidanud, et Eesti tingimustes 
on antud tehnoloogiat täiesti võimalik kasutada, kuid 
arvestada tuleb, näiteks ümbritseva maastikuga. Aed-
maasikaga õitseb samal ajal, näiteks raps ja kui need 
kaks põldu asuvad kõrvuti, siis on rapsi õied tolmel-
dajatele atraktiivsemad, mis tähendab, et nad lähevad 
õietolmu ja nektarit pigem sinna otsima. 

Mis on sinu eesmärgid, mille poole püüdled? 
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Minu eesmärk on olla õnnelik. Õnnelikkuse mõistet 
tõlgendab igaüks kindlasti erinevalt, aga minu jaoks 
see tähendab seda, et ma olen rahul sellega, mis ma 
teen. Olgu see tööalaselt või eraelus. Kui inimene on 
õnnelik, siis inimene on hea inimene ja see on peami-
ne. Väiksematest eesmärkidest on silmapiiril kindlasti 
doktoritöö kaitsmine, kodu valmis saamine ja oma aia 
kujundamine.

Kes on sinu eeskujud?
Minu kõige suuremad eeskujud on minu vanemad. 
Nende ausus, hoolivus, töökus ja kohusetunne on 
omadused, mida minagi oma elus väärtustan ja edasi 
kanda püüan.   

Mida sa soovitaksid 15-aastasele Geritile?
Kuulata oma südant ja teha seda, mida sisimas õigeks 
pead.

Mida sa teed vabal ajal? Mis on sinu hobid?
Vaba aega veedan heameelega oma pere ja sõprade-
ga, näiteks üritame kord kuus teha väikeses sõprade 
ringis riikide õhtuid. See tähendab seda, et valime 
välja ühe maailmariigi ja kõik osalejad valmistavad 
eelnevalt ette väikese ettekande, mida siis üksteistele 
tutvustame. Kutsume seda gruppi hellitavalt “geo-
graafilis-kultuurilis suunitlusega maailmaavastajate 
huviring Anneke”. Riikide kohta uurime erinevate 
teemade kohta nagu kultuur, loodus, poliitika, sport, 
rahvusköök. Viimane on minu lemmik ja tavaliselt 
on see valdkond minu uurida. Niisamuti proovime 
ise kohalikke rahvusroogi valmistada, kuigi vahel on 
see õigete toorainete puudumise tõttu keeruline. Selle 
valdkonna kaudu jõudsin oma järgmise unistuste reisi 
sihtkohani, milleks on Vietnam – tõusva draakoni 
maa. Vietnami köök on pealtnäha väga lihtne –  riisi- 
ja nuudliroad, kalaroad, juurviljad. Sisimas peidab 
see aga keerulist ja oskuslikku vürtside kasutamist, 
mis on piirkonniti väga erinev. Sealses köögis kehtib 
yin/yang printsiip - tasakaalu loomine toidu maitses 

ja temperatuuris. Lisaks paelub mind Vietnami 
loodus, mis tundub olevat eksootiline ja va-
heldusrikas oma mägede ning orgudega. 
Ehk siis võin öelda, et minu üheks suu-
rimaks hobiks on reisimine. Mul on 
õnnestunud väga erinevaid ja huvi-
tavaid riike külastada ja loodan ka 
tulevikus palju reisida. Viimati 
käisin Berliinis, kus külastasin 
mitmeid muuseume ja eriliselt 
jäid meelde Saksamaa parla-
mendihoone ning teletorn.

Kes paneb sind naerata-
ma?
Eks ikka kõige rohkem 
minu elukaaslane. 

Mis on sinus sellist, 
mis paneb teisi ülla-
tama?
Mulle on paaril korral 
öeldud, et ma näen vä-
ga tõsine ja kuri välja. 
Ma ise arvan, et ilm-
selt olen ma siis mille-
legi väga keskendunud 
olnud ja sellest selline 
ilme tulnud.

Mis on sinu arvates elus 
kõige tähtsam, olulisem?
Minu jaoks kindlasti minu 
pere ja sõbrad ilma kelleta 
ma ei oleks see, kes ma olen.

Kuidas tähistad sõbrapäeva?
Minu üks parimatest sõbrannadest 
elab juba mitu aastat Soomes ja sellel 
aastal teen üllatuse ning sõidan talle 
külla. 



Gerit  
Dreyersdorff
Tähtkuju: Neitsi

3 asja, mis võib mu käekotist leida:  
mõni ehe, plaaster, peegel

Olen väga koba … orienteerumises

Film, mis pani mind viimati nutma, oli  
… Täht on sündinud (“A Star Is Born”) Lady Gaga ja 
Bradley Cooper’iga peaosades.

Kas oled kunagi trahvi saanud?  
Ei ole, aga mõned hoiatused küll.

Üks endast lugupidav naine ei tohiks kunagi  
… lasta mehel oma käekotti kanda

Kontsad või tennised? Oleneb olukorrast,  
pigem tennised.

Kõige ebameeldivam söök minu jaoks on  
… hirsipuder

Minu esimene töökoht oli  
… maasikakorjaja

Suurim saavutus  
… ma usun, et see on alles veel ees.
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 3 reisinippi Paki teadlikult – mõtle eelmisele 
reisile ja asjadele, mis sa kaasa 

pakkisid, kuid mida  tegelikult ei kasutanud.Planeeri ette – selleks, et reisil olles 
aega mõistlikult kulutada, tee eelnevalt 

kodutöö transpordi, vaatamisväärsuste jmt osas.Võimalusel võta osa “free walking 
tour”idest – neid viivad tavaliselt 

läbi kohalikud ja on hästi informatiivsed ning kaasahaaravad.Fotod: erakogu
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Marko Vahi, Tartu Tervishoiu Kõrgkooli  
üliõpilasesinduse esimees

Üliõpilasesinduse koosseisus on tänavu rohkelt tub-
lisid, aktiivseid ning motiveeritud tudengeid, mistõt-
tu loodame ka käesoleval aastal rohkelt korda saata.

Juba veebruaris on planeeritud koos-
töös kõrgkooli õppekorral-
dusosakonnaga infopäev 
rühmavanematele, mille 
läbivateks eesmärkideks 
on rühmasisese meeskon-
natöö efektiviseerimine 
ning rühmavanemate ül-
dise initsiatiivi toetamine. 
Oluliseks märksõnaks on 
ka kommunikatsioon ning 
teatud aspektides infosu-
lus olevate tudengite arvu 
miinimumini viimine. 

Kevadel korraldame 
koostöös Eesti Õdede Lii-
du ning Eesti Arstiüli-
õpilaste Seltsiga taaskord 
Meditsiinitudengite Päe-
vasid – tegemist on tu-
dengite seas väga po-
pulaarse üritusega, mis 
arendab oluliselt medit-
siinialast silmaringi ning 
annab võimaluse luua eri-
nevaid kontakte ka väljas-

pool oma kooli. 
Aprilli lõpus ootavad meid legendaarsed Tartu ke-

vadised tudengipäevad, kus plaanime esialgse plaani 
kohaselt vähemalt kahe meditsiiniteemalise ürituse 
korraldamises osaleda. 

Enne kooliaasta lõppu soovime korraldada ka  
üldpopulaarteadusliku meditsiiniteemalise mälu-
mängu, kus on võimalik osaleda gruppidena, kus-

juures tublimad osalejad saavad 
autasustatud. 

Augustis leiab taaskord aset 
rebaselaager ning uus kooliaas-
ta saab vastu võetud värskete tu-
dengite ristimisega. Sügiseste kül-
made ilmade leevendamiseks on 
plaanis korraldada ka mõningaid 
tervist turgutavaid üritusi ning 
loomulikult ei puudu ka oktoobri-
kuu ajakavast kõrgkoolide integ-
ratsiooniõhtu, mida plaanime sel 
aastal korraldada koostöös Tartu 
Maaülikooliga. Võimalusel anna-
me oma panuse ka sügiseste Tar-
tu tudengipäevade korraldusse. 

Aasta lõpetatakse üliõpila-
sesinduse poolt nüüdseks ju-
ba ilusaks traditsiooniks saanud 
heategevusliku jõululaada kor-
raldamisega ja aastalõpu filmi-
õhtuga.

Uue üliõpilasesinduse koos-
seisu valimine toimub oktoob-
ris, mil igal aktiivsel tudengil on 
võimalus astuda meie ridadesse 
ning anda oma panus tudengielu 
aktiivsemaks ja sotsiaalsemaks 
muutmisel.Fo
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19. novembril andis Tartu Tervishoiu Kõrgkoo-
lis kontserdi Eesti Riiklik Sümfooniaorkester 
(ERSO). Tegemist oli ERSO kingitusega kõrg-
kooli õppuritele. Foto: Kadri Külaots

21. novembril sõlmisid kõrgkooli rektor Ulla 
Preeden ja Astangu Kutserehabilitatsioonikes-
kuse personali- ja haldusosakonna juhataja 
direktori ülesannetes Veronika Kaska koostöö-
leppe füsioterapeutide koolitamiseks ja eriala-
se rakendumise ettevalmistamiseks.  
Foto: Kadri Külaots

21. novembril tähistas Tartu Tervishoiu Kõrg-
kool 207. aastapäeva sünnipäevatordi tege-
mise ning aktusega. Foto: Kadri Külaots

26.-30. novembrini olid kutseõppe õppekava 
õppejõud Tiina Uusma, Airin Treiman-Kiveste 
ja Martin Kaljuorg Erasmus+ projekti raames 
tutvumas Saksamaal Leipzigis asuva Johan-
niter Akademie Bildungsinstitut Mitteldeut-
schland partnerkooliga. Foto: erakogu

4. detsembril toimus Tartu Tervishoiu Kõrg-
koolis „Innovatsioonipäev - ideede raju 
tervishoius“, et leida tervishoiu valdkonda 
uuenduslikke ideid ja lahendusi. Foto: Kadri Pill

18. detsembril 
korraldas Tartu 
Tervishoiu Kõrg-
kooli üliõpilasesin-
dus heategevusli-
ku jõululaada, kus 
müügitulust 10% 
ehk 300 eurot an-
netasid laadamüü-
jad vähiravifondile 
„Kingitud elu“.  
 
Foto: Kadri Külaots
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11. jaanuaril toimus Eesti Akadeemilise Spordiliidu aastapäevaturniir, kus kõrgkooli õppe-
jõud Maire Aruots sai oma vanuseklassis sõudeergomeetril sõudmises esimese koha ning 
korvpalli naiskond saavutas auväärse kolmanda koha. Foto: Kadri Külaots

10. jaanuaril käisid ülikoolilinna kõrgkoolid 
Tallinnas Kultuurikatlas erialasid tutvustamas. 
Toimus kõrghariduspäev „Õpi Tartus“.  
Foto: Kadri Külaots

1. veebruaril 
leidis aset Tar-
tu Tervishoiu 
Kõrgkooli tal-
vine lõpuaktus. 
Aktusel said 
lõputunnistuse 
162 lõpetajat. 
Aktuse muusika-
liste vahepalade 
eest kandis hoolt 
Haaslava Akadee-
milise Meeskoori 
topeltkvartett 
„Väike punt“ 
Kalev Lindali 
dirigeerimisel. 

Fotod: Kadri Külaots
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21. veebruaril kell 14.00 toimub Tartu Ülikooli 
Kliinikumis (Puusepa 8) Tervisepäev elanikkonnale
26. veebruaril kl 17.00 toimub dementsusega 
inimeste lähedaste tugigrupi kohtumine. Informatsioon ja 
registreerimine Merle Varik, merlevarik@nooruse.ee

12.-13. märtsil ja 2.-3. aprillil toimuvad Tartu 
Tervishoiu Kõrgkoolis terviseteadlikkuse õpipäevad

26.-28. märtsil leiab kõrgkoolis aset Welfare 
technology seminar

23. aprillil toimub Kõrveküla lasteaias Tervisepäev

8. mail osaleb kõrgkool Konguta Kooli 
esmaabivõistlusel Karvik

24. mail ilmub kõrgkooli veebiajakiri Tervist!	

VEEBIAJAKIRI 
TERVIST! OOTAB 
KAASTÖID
Veebiajakiri ootab kirjutisi kõrgkooli 
personalilt ja tudengitelt, samuti 
vilistlastelt, koostööpartneritelt ja 
teistelt huvilistelt. Samuti on oodatud 
ettepanekud lugude teemade osas. 
Huvi korral võtta ühendust meilitsi:
kadrikulaots@nooruse.ee.

Veebiajakiri Tervist! ootab kaastöid. 
Järgmine ajakirjanumber ilmub 
24. mail 2019.

Foto: Lauri Veerde

KÕRGKOOLIS PEAGI TULEVAD SÜNDMUSED

mailto:kadrikulaots%40nooruse.ee?subject=
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KUTSUME TEID 
TÄIENDUS-

KOOLITUSTELE!
Tartu Tervishoiu Kõrgkoolis tegutsevad 
mitmekülgsed koolitajad ning just see-
tõttu saame pakkuda Teile väga palju 
erinevaid täienduskoolitusi. Vastavalt 
inimese või asutuse soovidele ja vaja-
dustele saame kokku panna just Teie 
jaoks sobiva koolituse.

Tartu Tervishoiu Kõrgkool kutsub Teid osalema 
täienduskoolitustel! 
Lisainfot koolituste kohta leiad kodulehelt:

www.nooruse.ee/koolitused
www.nooruse.ee/tervishoiu_koolitused.pdf
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