Kusimusi VI kursuse kliinilise praktika kohta

1. Mille jargi tapselt tehakse paremusjarjestus praktikale kandideerimiskohtadesse?
- Paremusijarjestus luuakse kaalutud keskmise hinde alusel, mis on moodustunud arvestatud
ainete hinnete pdhjal 5. kursuse slgissemestri Idppedes.

2. Millist keskmist tulemust tapselt arvesse voetakse?
- Kaalutud keskmist tulemust Ule positiivsete tulemuste.

3. Miks vdetakse kandideerimisel arvesse kaalutud keskmist ile positiivsete tulemuste? Kas
ei oleks digem votta Ule kdigi tulemuste, kuna ainult positiivseid tulemusi arvestades jaab
mulje, et tudengitel ongi kasulikum eksameid labi kukkuda/mitte ilmuda. Seda aga meie kursus
varem ei teadnud.

- Ule positiivsete tulemuste hinnete kasutamine suhtub soosivamalt méne iiksiku healoomulise
eksimusega Ulidpilaste suhtes. Vahetdenaoline on, et pahatahtlikult dpperaskustes virelev
Ulidpilane sooritab korduseksameid jarjepidevalt suurepéarastele tulemustele. Taoline
kaitumine ei ole jatkusuutlik nii ehk naa.

4. Kas on mingeid muid aluseid kandideerimisel lisaks hinnetele? Kas nendel, kellel on
perekond (laps ja naine/mees) taotletud linnas, on eelisseisus?

- Jah, péhimétteliselt kull. Kuid siin tasub vahet teha, mis on kandideerimisel “alusteks” ja mis
on “eranditeks”. Ulikool soovib vastu tulla neile, kellel pdhjustaks teise linna praktikale
suundumine olulisi elukorralduslikke v6i majanduslikke raskusi. Taoliste erandite suhtes teeb
juhupbhiselt otsused praktika tédgrupp. Juhupdhiselt tdhendab siinkohal omakorda seda, et
uhelgi kandideerimiskusitlusel voi -avaldusel ei saa valida nt rippmendidest “enimlevinud
erandpdhjuste” hulgast. Praktikabaasi kandideerimisel saab oma situatsiooni selgitada vabas
vormis ning seda taiesti konfidentsiaalselt.

5. Millised ained l&hevad arvesse praktikakohtadele kandideerimisel (kas ainult kliinilised)?
- Koik seni labitud eristava hindamisega (eksamiga) labitud &ppeained alates 1. kursuse
algusest kuni 5. kursuse slgissemestri [Gpuni.

6. Kuidas toimub pingereas haiglate jagamine? Kui olen pingereas allpool ja ei kvalifitseeru
oma esimesele valikule, siis kas kohe pannakse 2. valik vdi pean ootama terve ringi, et
hakatakse jalle pingereast 2. valiku haiglaid jagama?

- Kandideerimisel l|ahtutakse Oppetulemusest, mitte valikute jarjekorrast. Seega on
esmasvalikuvdimalus alati kdrgema hindega Ulidpilasel.

7. Mis juhtub, kui ma ei kvalifitseeru Uihessegi oma neljast valikust?
- Kandideerimisslisteem on Ules ehitatud nénda, et minimaliseerida selle juhtumist. Vastasel
juhul tapsustatakse kandideerijate jargnevad valikud.

8. Kas praktikat voib juba suvel alustada?

- Jah, vdib. 6. kursust taitva dppeainega “Kliiniline praktika” voib alustada parast koigi 5.
kursuse Oppeainete labimist (ehk parast kevadsemestri vimase aine eksami/arvestuse
sooritamist), kuid mitte enne kui 44. dppenadalast. Selleks ajaks on Ulikool kinnitanud
rotatsiooniplaanid ning sélminud praktikaks vajalikud koosté6lepingud.
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9. Kuidas defineeritakse 5. kursuse 16pp? Kas see on, kui vimane tsiikkel on Iabitud voi kui
Oppeaasta vahetub?

- 5. kursuse kevadsemestri viimase Oppeaine eksami/arvestuse positiivsele tulemusele
sooritamisega. Vt ka eelmine kisimus.

10. Millal ilmub korralik osakondade ja aegadega rotatsiooniplaan? Kuhu see ilmub?

- Rotatsiooniplaan, kus on ndha tudengi ajalised paigutused eri tsiklitesse, iimub praktikale
eelneva kevadsemestri keskel (27. - 28. 6ppenadalal). Seda plaani tdiendavad vastuvétvad
raviasutused (praktikabaasid) tapsete osakondade, juhendajate ning graafikutega esimesel
vbimalusel. Koik plaanid edastatakse tudengitele kursuse meililisti teel.

11. Kas praktika eest saab tasu? Kui ei saa, siis miks?

- 6. kursuse praktika on kohustusliku ppeté6 osa. Oppetdd toetamiseks pakub Tartu Ulikool
oppetoetusi. Kui praktikant on oma dppetdd sooritamisel praktikabaasile lisavaartuseks, vdib
praktikabaas tudengile vaarilist tootasu pakkuda. Kuna tegemist on alles pdhidppe korralise
osaga, ei saa praktikandilt nduda vérdvaarset panust ravimeeskonna tdose, vorreldes seda nt
residendiga. Seetdttu ei saa Tartu Ulikool nduda praktikandi dppetd6 tasustamist praktikabaasi
poolt.

12. Miks VI kursuse praktika ménes kohas on tasustatud ning mdnes kohas mitte?
- Méned raviasutused on leidnud vahendid tudengi t66 tunnustamiseks. Kuna haiglad on
Eestis eraettevdtted, ei saa TU seada tddtasu maksmiseks ndudmisi.

13. Kas haigla vétab mind praktikandina t6dle voi olen seal ilma lepinguta?

- Raviasutus vétab tudengi dppet6dle praktikandina. Selleks sdlmib Ulikool raviasutusega
koostddlepingu. Selle lepingu sdlmimisega ei ole tudeng ise vahetult seotud ning selle sdimib
tema eest valdkonna dekanaat. Haigla voib aga lisaks sellele vétta praktikandi ka tééle. Need
kaks lepingut ei valista teineteist. See soltub aga haigla tdéokorraldusest ning viimase
vahenditest.

14. Kas osakondadesse/perearstipraksisesse peab minema varem midagi ise kokku leppima?
Kust tudeng teab, kus tapselt osakonnajuhataja praktika esimesel paeval paikneb, et tema
kaest juhendaja kontakte kusida?

- Siin on vahe, kas tegemist on perearstipraksise voi haiglaga. Perearstipraksisesse
suunduvad tudengid totaalses enamuses individuaalselt - seega on nad ka isiklikult vastutavad
selle praksisega suhtlemise eest ning seal oma t60 alguse ning kulu kokku leppimise eest.
Haiglatega/praktikabaasidega on aga kokku lepitud, et nemad vdétavad tudengitega ise
digeaegselt (enne esimeste praktikantide praktikale asumist) Ghendust ning tutvustavad oma
tookeskkonda ning -graafikuid. Praktika Uldjuhendaja ning koordinaatorid hoolitsevad selle
eest, et kirjeldatud suhtlus oleks véimalikult ladus.

15. Miks on nii karmid nduded tsuklite sooritamisele valismaal?

- Arstikraadiga tunnustab Tartu Ulikool inimest, kes on koolitatud vastavuses ettenahtud
standarditega ning ka vastab neile (karmidele) standarditele (ndudmistele). Valisriigis
dppimine on muutunud kdrghariduse lahutamatuks osaks, kuid see ei tdhenda, et Ulikool ei
nduaks, et valisriigis omandatud teadmised oleks kooskdlas meie meditsiinisisteemi
asetuvatega. Kui on soov oma teadmisi tdiendada valisriigis, on alati otstarbekas selle
sobilikkuse ule ndu pidada praktika Gldjuhendajaga.
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16. Kui kauaks saab minna véalismaale? Mitu tsiklit seal saab teha?

- Valisriigis saab vabalt sooritada kuni 16 nadalat kliinilist praktikat. “Vabalt” eeldab, et tsiklites
toimuva Sppetdd iseloom vastab samadele nduetele, mis Eestis sooritamisel (otse delduna -
et nt kirurgia praktika oleks ikka kirurgia praktika). Sooviga teha rohkem kui pool kliinilisest
praktikast valisriigis tuleb pé6rduda praktika tldjuhendaja poole ning anda selleks ammendav
pdhjendus. Seda seetdttu, et kuigi valisriigis dppimine on kdrghariduse tunnustust vaariv osa,
peab Tartu Ulikool &ppurile arstikraadi andes olema kindel, et tema kvalifikatsioon vastab
seatud nduetele siinses meditsiinislisteemis.

17. Kas uhte tsuklit saab teha erinevates haiglates (nt 4 nadalat siset Eestis ja 4 nadalat
valismaal)?

- Eestis sooritatavate pohitsiiklite poolitamist valistsiklitega on tehniliselt raske teostada.
Pigem sobib 1 kuu (tdpsemalt 4-n&dalaliste) tsuklite sooritamiseks valiktstukkel.

18. Kui tahan valismaal teha naiteks sisehaiguste tsiuklit ja pean kindlaks tegema, kas antud
koht sobib sisehaiguste praktika sooritamiseks, siis kust ma leian info Eesti haiglate (sh
uldhaiglate) kohta, et vorrelda kas valismaa koht kindlasti sobib antud tsukli sooritamiseks?

- Voime eeldada, et suuremad haiglad ja Ulikoolihaiglad Ule maailma enamasti vastavad
nendele nduetele. Kui tekib aga kahtlusi, tasub tapsemalt tutvuda sotsiaalministri maarusega
,Haiglate liikide nduded* (vt https://www.riigiteataja.ee/akt/101062016007).

19. Millised naevad praktikapaevad valja (kellaajad, kuupaevad, kas EMO-tstiklis saab ka 24-
tunnist praktikat teha)?

- Praktika eesmark Oppuri jaoks on harjutada td6llesandeid meditsiinisisteemis ning seda
arsti rollis, seega jargib praktika meditsiinitdotajatele seatud té6tunde ning -graafikuid. See
vdib hélmata nii lUhikesi t66paevi ambulatoorses vastuvdtus kui ka pikki valvevahetusi (sh
Odvalveid).

20. Mitu tundi nadalas on praktikakoormus?
- Kuni 40 h kliinilist t66d (sh teoreetiline 6pe (sh kontakt- ja e-dpe)).

21. Kas tsukli, kus on t66 valvetes (EMO), saab teha lihemalt kui 2 kuuga - naiteks 1,5 kuuga?
- Jah, eeldusel, et summaarne té6aeg on ca 40h nadalas.

22. Miks ei vdi sooritada praktikat Eesti kahes haiglas (st kahes eri haiglas pohitsukleid)?

- Sellel on mitu pdhjust:

(a) tudengi seisukohalt on kasulik, kui praktika valtel peab kohanduma the haiglaga, dppides
tundma selle to6ritmi ning haigla sees toimuvat olulist logistikat. Kus asub
radioloogiateenistus, kui pikad on nende téépaevad? Aga plhapadeval? Kui kiiresti tulevad
laborianaltiusid laupaeva 60sel? Kas see erialaspetsialist on praegu maja- voi telefonivalves?
Nendele ja veel 99 kusimusele vastuse teadmine eeldab téokeskkonna tundmist ja viljakas
(6ppe-)tdd eeldab nende vastuste teadmist. Kui praktikant need endale selgeks teeb, on
Oppetdo tulem tema enda jaoks suurem ning ka juhendaja markab tema suuremat panust ja
toost tulenevat lisavaartust. Lisavaartuseks olemine on tugev eeldus ka nt tulevikus
praktikantidele té6tasu pakkumiseks.

(b) Raviasutuse seisukohalt tahendab see suuresti sama, mis tudengile. Lisaks hélmab see
oluliselt vdhem resursse uute praktikantide koolitamiseks ning téokeskkonda sulandamiseks.
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(c) Ulikooli poolt on suurusjéargus 140 praktikandi paigutamine Eesti meditsiinisiisteemi pelgalt
Oeldes valjakutse. Oleme puldnud panna praktikandid Eesti haiglates roteeruma viisil, mis ei
koorma Uhtegi juhendajat ega osakonda, ning samal ajal pakub ka voimalikult suurt
lisavaartust asutustes ning osakondades ajal, mil seda kdige rohkem vaja oleks. Kdik see on
ka eelduseks, et raviasutused oleks motiveeritud tudengeid tasustama.

Haiglapraktika “killustamine” eri asutuste vahel kahandaks koigi eeltoodud punktide vaartusi.
Samas on arusaadav, et on loetud olukordi, kus taoline jaotamine oleks kasulik. Nt juhul, kui
tudeng soovib jaotada oma praktika oma pdhibaasi ning baasi vahel, mis ei ole veel
tudengitega taidetud. Seelabi vahendaks ta koormust suuremale baasile, samal ajal saades
kogemust baasis, kus praktikantidega hdlmatus oleks oluliselt vaiksem ning ka tema panus
tookeskkonda suurem.

23. Kas praktika jooksul on véimalik osakondi vahetada?

- Jah, kui sama baas leiab soovitud uude osakonda juhendaja, on see vdimalik. Selleks tuleb
avaldada soovi oma praktikabaasi koordinaatorile (inimesele, kes Ulidpilasega sellest
raviasutusest on enne praktikale suundumist hendust votnud) ning vahetusest teada anda
Ulikooli koordinaatoritele. Viimased on alati ka valmis oma nduga aitama.

24. Mida teha siis, kui juhendaja ei taha / pole aega, kui tudeng soovib talle midagi ette naitada,
kisida?

- Kui on naha, et praktika selle konkreetse juhendaja all pole Ulidpilase jaoks viljakas, tuleb
naidata ules initsiatiivi, leidmaks endale uus. Kuidas seda teha, vt eelmine kisimus.

25. Kas abiarsti kohal to6tades voib praktikat labida?
- Jah, eeldusel, et V kursus on positiivsetele tulemustele labitud ning praktika alguseks on
Ulikool baasiga praktikalepingud sélminud.

26. Mis saab siis, kui tudengil jaab praktika pooleli (nt akadeemiline puhkus tervislikel
pohjustel)? Kuidas toimub jatkamine? Kas tudeng saab kindlasti samasse kohta voi tuleks
uuesti kandideerida?

- Taoliste olukordade kasitlemine toimub juhupdhiselt arvesse vottes praktika poolelijagédmise
pdhjust ning muud sel hetkel olulist. Akadeemilisel puhkusel viibivatel voi ka eksmatrikuleeritud
tudengitel tuleb ise oma praktika jatkamise soovist digeaegselt, lahtuvalt oma staatusest,
Oigetele instantsidele (Ulikooli koordinaatoritele voi dekanaadi spetsialistidele), teada anda,
kuna k&igi 6ppetddst eemal viibivate tudengitega ulikool aktiivset kontakti ei pea.
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