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RESIDENTUURI PROGRAMM PEDIAATRIA ERIALAL

1 PROGRAMMI NIMETUS | Pediaatria Kood 2690
EESTI JA INGLISE KEELES | Paediatrics

2 | OPPEASTE Residentuur

3 VALDKOND Tervis ja heaolu

4 ERIALA Pediaatria

5 | OppEASUTUS Tartu Ulikool

6 OPPEKAVA HALDAJA Meditsiiniteaduste valdkond

7 | NOMINAALNE OPPEAEG 4 aastat

8 OPPETOO VORM Péevane Ope

9 OPPETOO KEEL Eesti keel

10 | OPIVALIUNDITE erialakirjanduse lugemiseks vajalik inglise keele oskus
SAAVUTAMISEKS
VAJALIKUD TEISED
KEELED

11 | OPPEKAVA VERSIOON 2022/2023

12 | KINNITAMINE 1. Valdkonna ndukogus 19.01.2022

2. Ulikooli senatis 25.03.2022

13 | VASTUVOTUTINGIMUSED 1. Residentuuri vBetakse konkursi alusel vastu isikuid, kes on

registreeritud EV Terviseameti tervishoiutdotajate registris ja
kes on I6petanud:
a. Tartu Ulikooli arstidppe, olles immatrikuleeritud
arstioppesse 1997/1998. dppeaastal vai hiljem;
b. Tartu Ulikooli arstidppe ja internatuuri, olles
immatrikuleeritud arstidppesse enne 1997/1998.
Oppeaastat voi
c. kellel on vastav vélisriigis omandatud kérgharidus.
2. Konkursitingimused méératakse residentuuri eeskirjas.

14 | RESIDENTUURI Residentuuri Gldiseks eesmérgiks on viia arst-residendi
ULDEESMARGID teadmised ja praktilised oskused iseseisva lastehaiguste

eriarstina t0otamise tasemele.

15 | ERIALAPROGRAMMI Pediaatria residentuur toimub 4-aastase 6ppena, kokku 44 kuud,
STRUKTUURI millele lisandub 4 puhkusekuud. Ope koosneb praktilisest ja
LUHIKIRJELDUS teoreetilisest koolitusest. Igale arst-residendile koostatakse

individuaalne 6pingukava, lahtudes alljargnevast:

1. praktiline koolitus.
a. Kohustuslikud praktilise koolituse tsiklid —
minimaalne summaarne kestus 38 kuud*.
b. Valikulised praktilise koolituse tsuklid -
minimaalne summaarne kestus 4 kuud**.
2. Teoreetiline koolitus 24 EAP mahus.

* ** kohustuslike praktilise koolituse tstklite minimaalse
mahu korral peab vastavalt individuaalplaanile suurenema
valikuliste praktilise koolituse tsiiklite maht ja vastupidi,
summaarselt kestab arst-residendi 6pe 44 kuud.

16 | ANTAV Pediaatri kutse

KVALIFIKATSIOON/
KRAAD

Paediatrician
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17 | NOUDED Residentuuri programmi l&bimine tdies mahus ning I8pueksami
OPPEPROGRAMMI edukas sooritamine. Residentuuri valtel peab arst-resident labima
LOPETAMISEKS kdik kohustuslikud praktilise koolituse tsuklid ning vahemalt kaks

valikulist praktilise koolituse tsuklit.

18 | LOPETAMISEL VALJASTA- | Residentuuri IGpetamist tdendav tunnistus ja akadeemiline Giend.

TAVAD DOKUMENDID

19

LOPUDOKUMENTE
VALJASTAV KORGKOOL

Tartu Ulikool

20

RESIDENTUURI

OPIEESMARGID
(6pivéljundid ehk
omandatavad/
arendatavad/erialased
teadmised ja oskused,
uldpadevused jms)

Residentuuri programmi l&binud arst-resident:

1) on vodimeline osutama lastehaiguste erialal kvaliteetset
arstiabi, mis on vastavuses arstiteaduse uusimate
saavutustega ja téenduspbhise meditsiini seisukohtadega.

2) tunneb oma erialalise kompetentsuse piire ning oskab
meditsiinisiisteemis kaasata optimaalselt teiste erialade arste
ning teisi tervishoiuspetsialiste ja sotsiaalstisteemi patsientide
probleemide parimaks lahendamiseks;

3) juhindub oma kaitumises patsiendi, tema pereliikmete ja
kolleegidega arstieetika printsiipidest;

4) omab arstikutsele vajalikke hoiakuid, kiillaldasi erialaseid
teadmisi ja oskusi lapse arengu, haiguste ennetamise ja lapsi
(vanusegrupp 0 — 18.a) puudutavate haigustega tegelemiseks;

5) suudab iseseisvalt diagnoosida ning ravida enamlevinud
lastehaigusi;

6) oskab efektiivselt tegutseda erakorralist abi vajavate
haiguste/seisundite  lahendamisel ja oskab kasitleda
eriolukordi lapse eluohtliku seisundi korral (nt Jehoova
tunnistajad);

7) teeb koostotd patsientidega, patsientide lahedaste, perede,
sotsiaalsuisteemi jm. tugivdrgustikega;

8) oskab informeerida vanemaid raskes seisundis lapse ravi
vBimalustest, elulihendavatest olukordadest ja surmast;

9) orienteerub Eesti tervishoiukorralduses, vastavas
seadusandluses ja teab Lapse Giguste konventsiooni ning
orienteerub Eesti Vabariigi lastekaitse seaduses;

10) teadvustab vajadust jatkata meditsiinialaste teadmiste ja
oskuste tdiendamist edaspidise professionaalse karjééari
jooksul taiendusdppe abil ning on valmis elukestvaks dppeks;

11) oskab iseseisvalt sooritada jargmisi protseduure ja uuringuid:

o lapse antropomeetriline uurimine, kasvuk@vera tegemine

ja hindamine;

puberteedi arenguastmete hindamine;

perifeerse veeni punktsioon ja kantili asetamine;

elektrokardiogramm;

lumbaalpunktsioon;

otoskoopia;

pOie kateteriseerimine;

nasogastraalsondi asetamine
o Kliinilises surmas oleva lapse elustamine.

15) tunneb alljargnevate uuringute ja protseduuride néidustusi ja
vastundidustusi, l&biviimise pdhim6tteid, ning véimalikke
tusistusi
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¢ hingamiselundite spirograafia;

nahatestid (torketestid, intradermaalsed testid,
ribatestid);

verekilv;

infektsioonhaiguste diagnostilised testid,;

gastroskoopia;

kolonoskoopia;

neerude ja sudame ultraheliuuringud,;
kompuutertomograafia,tuumamagnetresonantstomo-
graafia;

e maksa, slidame ja neeruhaiguste korral rakendatav iso-
toopdiagnostika;

liigespunktsioon;

luutidi biopsia;

elektroentsefalograafia;

peritoneaal- ja hemodialiils;

luukoe densitomeetria;

hiipoflisi ees- ja tagasagara, kilpnédérme ja neerupealise
funktsiooni testid.

21

MOODULI NIMETUS

Praktiline koolitus — kohustuslikud praktilise koolituse tstiklid

22

PRAKTILISE
KOOLITUSE SISU JA
MAHT

Avrst-residendi kohustused loetletud tsuklites on t66 palatiarstina,
osavott eriala ambulatoorsetest konsultatsioonidest koos juhendava
eriarstiga, osavott osakonnas toimuvatest visiitidest, haigusjuhtude
aruteludest ja konsiiliumitest. Igas kuus tuleb teha kuni kolm 12-
tunnist valvet. Arst-resident valvab kdigis kohustuslikes ja
kdrvaleriala tslklites, kus on lastearsti valve kohapeal.

Avrst-residendil tuleb teha haigusjuhtude demonstratsioone
lastekliiniku suurel visiidil ja ettekandeid erialaseltsi konverentsidel.

Praktilise koolituse kohustuslikud tstiklid toimuvad TU Kliinikumis
ja SA Tallinna Lastehaiglas. Soovitatavalt 2 kuud tldpediaatria
tsuklist toimub keskhaiglas voi tldhaiglas.

Kdrvaleriala arst-resident on vahemalt kuus kuud tlikooli kliinikus.

Uldpediaatria 3 kuud
Tsikli labinud resident teab ja oskab jargnevat
Resident teab:

- WHO hooletusse jatmise ja flilsilise, emotsionaalse ning
seksuaalse vaarkohtlemise definitsioone;

- perekondlikke, sotsiaalseid ja teisi tunnuseid, mis on seotud
vaarkohtlemise voi hilgamise kdrgema riskiga;

- mittednnetuslike vigastuste kliinilisi tunnuseid,

- haiguseid, mis vdivad sarnaneda fliusilise vaarkohtlemisega;
- raputatud lapse siindroomi kliinilisi ilminguid;

- farmakoteraapia p6hit6desid erinevates vanusegruppides;

- palliatiivravil oleva patsiendi baaskasitlust;

- sagedamini kuritarvitatavate ainete toimeid.

Resident oskab:
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- koguda anamneesi ja teostada lapse labivaatust;

- ndustada lapsevanemat erinevas vanuses laste toitumise
osas; sealhulgas dgedate ja krooniliste haiguste korral;

- tunda dra mittednnetuslike vigastuste (sh luumurrud,
pbletused, haavad), kliinilisi tunnuseid;

- tunda dra emotsionaalsele ja seksuaalsele vaérkohtlemisele
viitavaid kliinilisi, flsioloogilisi ja kaitumislikke tunnuseid,;

- valida sobilikke analiitise ja kuvamismeetodeid, et eristada
haigust, 6nnetust ja tahtlikku vigastust;

- tunda dra ravimmirgistuse simptome ja anda mirgistuse
korral erakorralist abi.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:
- puudulik kaaluiive;

- toitainete puudulikkus ja liigsus, toitumishaired;

- valu;

- paratsetamooli mirgistus;

- antidootide kasutamine.

neonatoloogia 4 kuud
TsikKli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- epidemioloogilisi maisteid neonatoloogias;

- perinataalabi korraldust, vastsiindinu elulemust ja
ravitulemit mojutavaid tegureid;

- loote arengut, kasvu ja selle haireid, stinnieelseid ja —aegseid
tegureid,

- vastsiindinu adaptatsiooni, termoregulatsiooni ja selle
haireid;

- vastslindinu elustamise ja esmase abistamise pohitddesid,;

- vaststindinu hingamistoetuse naidustusi ja meetodeid (sh
surfaktant-ravi);

- vastsiindinu toitmise pGhitdesid;

- vastsiindinu skriiningute teostamise p&hjuseid ja
pohitddesid;

- vaststindinu immuniseerimise pohimétteid;

- farmokoteraapia pdhitddesid vastsindinul;

- enneaegsete vastsundinute haiguseid (allpool) ning
hilisemaid tervise- ja arenguhdireid;

- enneaegsete vastsundinute arengut toetavate raviviiside
p6himébtteid ja ndidustusi;

- perekeskse ravi pdhialuseid;

- eetilisi printsiipe raskelt haigestunud vastsiindinu ravi korral.
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Resident oskab:

- hinnata vastsiindinu kiipsust vastavalt raseduse kestusele;
- jalgida vastsundinu seisundit;

- ndustada lapsevanemat vastsiindinu toitmise osas;

- hinnata ja ndustada lapsevanemat vastsundinute skriiningute
tulemuste osas;

- ennetada vastsundinu hemorraagilist t6be;
- t6lgendada vastsiindinu vere- ja liikvorianalttside tulemusi;
- orienteeruda erinevates diagnostikameetodites.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisunedid:

- enneaegse vastsiindinu sagedasemad haigused ja seisundid:
respiratoorne distressi sindroom, bronhopulmonaalne displaasia,
intraventrikulaarne hemorraagia, periventrikulaarne leukomalaatsia,
nekrotiseeriv enterokoliit, enneaegsuse retinopaatia, enneaegsuse
aneemia ja osteopeenia;

- tisasisene kasvupeetus ja véike stnnikaal;
- vaststindinu toitmisraskused, kaaluiibe puudulikkus;
- vastsiindnu ikterus;

- kaasaslndinud ja omandatud infektsioonid: sepsis,
neonataalne meningiit, kuseteede infektsioon, osteomdiieliit voi
artriit, spetsiifilised perinataalsed infektsioonid;

- vaststindinu hingamishéired,

- hlpoksilis-isheemiline entsefalopaatia vastsundinul;
hipotooniline vastsiindinu, neonataalsed krambid, perinataalne
insult;

- vaststindinu metaboolsed héired (sh hiipogliikeemia);

- vastsundinu hematoloogilised seisundid,;

- kaasastindinud vaararendid,;

- vastsiindinu véorutussindroom ja fetaalalkoholistindroom.

Resident oskab viia 1&bi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- koguda perinataalset anamneesi;

- teostada vastsundinu labivaatust;

- elustada ja stabiliseerida vastsiindinut;

- teostada lumbaalpunktsiooni;

- paigaldada naso(oro)gastraalsondi;

- kateteriseerida pdit;

- hooldada erinevaid stoome.

nefroloogia 2 kuud

Tsikli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- neerude, kusetrakti ja valisgenitaalide arenguetappe;
- neerude flsioloogiat ja patofusioloogiat;
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- vedeliku ja elektroliilitide ning happe-alus tasakaalu
regulatsiooni pdhimdtteid,;

- neeruhaiguste piltdiagnostika ja funktsionaalsete uuringute
p6himdtteid:;

- farmakoteraapia p6himétteid neerupuudulikkuse korral;

- neerusiirdamise ja dialttisravi peamisi ndidustusi;

- hiipertensiooni pdhjuseid ja ravipdhimotteid.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:
- kuseteede infektsioonid;

- vesikouretraalne obstruktsioon ja refluks;

- enurees, pdie funktsioonihired,;

- hematuuria ja proteinuuria, nefrootiline ja nefriitiline
sindroom;

- age neerupuudulikkus;

- hemoludtilis-ureemiline stindroom;

- hiipertensioon;

- age skrootumi valu ja testise torsioon.

Resident oskab viia 1abi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- vOtta anamneesi erinevate neeruhaiguste korral.

- mdota vererdhku ja interpreteerida tulemusi vastavalt
vanusele;

- kateteriseerida kusepdit.

gastroenteroloogia 2 kuud
TslKli labinud resident teab ja oskab jargnevat:
Resident teab:

- gastrointestinaaltrakti, maksa, sapiteede ja pankrease
anatoomiat ja flisioloogiat;

- seedetrakti sumptomite véljendust siisteemsete haiguste
korral;

- erinevate analliiside ja uuringute naidustusi;
- enteraalse ja parenteraalse toitumise vdimalusi ja meetodeid.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid
- funktsionaalsed seedetrakti haigused;

- age ja krooniline k8huvalu;

- kéhukinnisus;

- disfaagia ja gastroosofageaalne refluks;

- H. pylori gastriit ja haavandt6bi;

- seedetrakti bakteriaalsed ja viiruslikud infektsioonid,;

- poletikulised soolehaigused;

- allergilised seedetraktihaigused,




)

s

TARTU ULIKOOL

- tsOliaakia;

- malabsorbtsioonisiindroom;

- age- ja krooniline pankreatiit;
- lapseea toitumisprobleemid;
- seedetrakti verejooks;

- neonataalne kolestaas;

- hepatiit;

- metaboolsed maksahaigused,;
- maksasteatoos;

- maksapuudulikkus.

Resident oskab viia labi jargnevaid praktilisi tegevusi:

- koguda gastroenteroloogiaga seotud anamneesi;
- hinnata seedetrakti ja maksa funktsiooni;

- hinnata toitumuslikku seisundit;

- télgendada teostatud uuringute tulemusi.

kardioloogia 2 kuud

TsUKli labinud resident teab ja oskab jargenvat:

Resident teab:

- sudame ja suurte veresoonte anatoomiat ja fusioloogiat;
- loote ja vastslindinu vereringe omapaérasid,;

- stidamehaiguste kliinilisi véljendusi;

- kaasaslindinud ja omandatud siidamehaiguste
patoanatoomiat ja — fiisioloogiat, Kliinilisi véljendusi;
- kardioloogile jalgimisele ja ravile suunamise kriteeriumeid.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid
- rindkerevalu;

- kahin stidamel;

- ritmihaired;

- stinkoop;

- stidame pdletikulised haigused;

- hlipertensioon.

Resident oskab iseseisvalt viia 1&bi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- koguda anamneesi;

- hinnata kardiovaskulaarse slisteemi naitajaid (pulss, sidame
kahinad, verer6hk);

- valida diagnostilisi uuringuid ja hinnata nende tulemusi;
- oskab interpreteerida EKG tulemusi;
- elustada kliinilisest surmast.
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reumatoloogia 2 kuud

Tsikli labinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- luude ja liigeste anatoomiat ja fusioloogiat;

- sagedasemaid reumatoloogili haigusi;

- susteemsete haiguste reumatoloogilisi valjendusi;

- diagnostiliste vahendite (sh analliliside, radioloogiliste
uuringute, liigesvedeliku analiiisi) ndidustusi;

- reumatoloogilise ravi pdhimétteid.

Teab ja oskab kasitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid
- liigesvalu ja —turse;

- juveniilne idiopaatiline artriit;

- monoartriit;

- reaktiivne artriit (Lyme tdbi jt);

- Kawasaki tobi;

- hemorraagiline vaskuliit;

- susteemsed sidekoehaigused;

- kdnnimustri haired, riihih&ired,;

sagedasemad Ulekoormushaigused (sh Osgood-Schlatteri

- septiline artriit ja osteomieliit;
- luutuumorid,;
- sagedasemad autoinflammatoorsed haigused.

Resident oskab iseseisvalt viia labi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- koguda reumatoloogiliste haigustega seotud anamneesi;
- objektiivselt uurida liigeseid,;

- t6lgendada radioloogiliste uuringute tulemusi;

- punkteerida pdlveliigest.

endokrinoloogia 2 kuud

Tsikli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- endokriinnaarmete fisioloogia pohitddesid;

- lapse kasvu ja sugulise arengu pdhitddesid ja neid
mdjutavaid faktoreid,

- diagnostiliste meetodite (sh hiipofudisi ja neerupealiste
funktsioonitestide, luutiheduse uuring) kasutamise naidustusi.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid
- kasvuhéired: luhike ja pikk kasv;
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- murdeea arengu héired: varane murdeiga ja murdeea
hilistumine;

- hipofldsi funktsioonihéired: lle- ja alatalitlus;

- soolise arengu héired,;

- kilpnadrme kaasasiindinud ja omandatud funktsioonihdired;
- neerupealiste Ule- ja alatalitlus;

- kaltsiumi ja luuainevahetuse haired:;

- suhkruhaiguse erinevad alatiitibid;

- diabeetiline ketoatsidoos;

- hiipoglikeemia;

- ulekaal.

Resident oskab iseseisvalt viia labi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- hinnata lapse antropomeetrilisi néitusid,;

- koostada ja hinnata kasvukdverat;

- hinnata puberteedi arenguastet;

- tunda &ra endokriinpatoloogiatele omaseid kliinilisi
kaebuseid ja simptomeid;

- télgendada uuringute tulemusi;
- hinnata rasvumust ja ndustada perekonda.

allergoloogia-pulmonoloogia 3 kuud
TsUKli labinud resident teab ja oskab jargnevat:
Resident teab:

- allergia véljakujunemist soodustavaid tegureid (sh
geneetilised ja keskkondlikud tegurid);

- immuunvastuse pohitédesid erinevas vanuses;

- allergia, immuundefitsiidi ja autoimmuunsete haiguste
patofiisioloogia aluseid;

- allergia erinevaid véljendusviise;

- allergiahaiguste diagnostikat ja allergiatestide méaaramise
naidustusi;

- hingamise fusioloogiat erinevates vanusegruppides;
- olulisi ohutegurid kopsuhaiguste tekkes;
- uurimise v8imalusi kopsuhaiguste diagnoosimisel.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid
- atoopiline dermatiit;

- allergiline riniit;

- age ja krooniline urtikaaria;

- astma;

- anaftlaksia;

- toiduallergia;
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- seedetrakti allergiahaigused;

- ravimallergia;

- immuundefitsiitsed seisundid;

- striidor;

- vO0rkeha hingamisteedes;

- hingeldus;

- pikaajaline koha;

- tsustiline fibroos;

- hingamisteede infektsioonid,;

- pleuraga seotud haigusseisundid;

- norskamine ja obstruktiivne uneapnoe;
- mediastiinumi ja intratorakaalsed massid;
- interstitsiaalsed kopsukoe haigused;

- kopsukoe kaasastindinud véararendid,;
- age ja krooniline aspiratsioon.

Resident oskab viia 1abi jargnevaid praktilisi tegevusi:

- koguda allergoloogiaga seotud anamneesi;

- tunda ara allergiahaigustele viitavaid simptome;
- késitleda sageli pddeva lapse haigusjuhtu;

- tdlgendada uuringute (sh nahatorketestide,
hingamisfunktsiooni testide ja radioloogiliste uuringute) tulemusi;

- ndustada perekonda allergiahaiguste korral p&hjuslike
tegurite véltimise osas;

- ndustada perekonda toiduallergia korral sobiliku men(
koostamisel;

- alustada kopsuhaiguste medikamentoosset ravi ning
planeerida pikaajalist jalgimist;

- ordineerida eakohast inhalatsioonravi ja nbustada perekonda
selle korrektse kasutamise 0sas.

neuroloogia 3 kuud

Tsikli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- keskndrvististeemi (KNS) ja perifeerse narvististeemi
anatoomia ja flisioloogia pohitddesid,;

- toopilise diagnoosimise pdhialuseid,

- eakohase arengu pdhitddesid,;

- diagnostiliste vahendite (sh EEG, ENMG, radioloogia,
liikvori analtiis, geneetilised uuringud) naidustusi.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid

- teadvushdired ja kooma;
- KNS-i infektsioonid;

- epilepsia;

- febriilsed krambid;
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- mitteepileptilised paroksiismaalsed héaired lapseeas;

- age ja krooniline peavalu, intrakraniaalse réhu tdusu
tunnused erinevates vanusgruppides;

- peatrauma, raputatud laps;

- kaasastindinud KNS arenguanomaaliad (sh neuraaltoru
defektid, hidrotseefalus jm);

- pea Umbermdddu ja peakuju anomaaliad (sh mikrotsefaalia,
makrotsefaalia, kraniosiinostoos);

- tserebraalparaliilis ja spastiline parees;

- erinevad arenguhdired (sh arengutéhise hilinemine, vaimne
alaareng, pervasiivse arenguhdire spekter, aktiivsus-tdhelepanu
héire, spetsiifilised dpiraskused);

- sagedasemad liigutus- ja kBnnakuhdired;

- levinumad neuromuskulaarsed haigused (sh spinaalne
lihasatroofia, Duchenne lihasdustroofia);

- lapseea insult;
- KNS peamised autoimmuunsed haigused.

Resident oskab viia l1&bi jargnevaid praktilisi tegevusi:

- koguda neuroloogiliste kaebustega seotud anamneesi;
- teostada neuroloogilist l1abivaatust;

- hinnata laste arengut ja fldsilist vBimekust;

- t6lgendada teostatud uuringute tulemusi;

- hinnata lumbaalpunktsiooni riski ja kasu suhet;

- teostada lumbaalpunktsiooni;

- tunda &ra aegkriitilisi neuroloogilisi seisundeid,;

- esmaselt késitleda jargnevaid haiguseid ja seisundeid:
teadvushaire, kesknarvistusteemi infektsioon, peatrauma, epileptiline
hoog;

- ndustada ja vajadusel ravida vastavalt tldpediaatri
vOimekusele jargnevaid seisundeid: peavalu, lihtsad motoorsed tikid,
respiratoor-afektiivsed hood, parasomniad;

- tunda &ra seisundeid ja haigusi, mis vajavad edasist tdpsemat
kasitlust.

lastekirurgia 2 kuud

Tslkli labinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- erinevates vanustes laste preoperatiivse kasitluse
pohimdtteid;

- naidustusi operatsioonile suunamiseks;

- kirurgilise ravi uldisi pdhimdtteid,;

- postoperatiivse késitluse péhimatteid (sh valuravi);

Teab ja oskab kasitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:




)

s

TARTU ULIKOOL

- songad,;

- apenditsiit;

- kdhukinnisus;

- koletsustiit ja sapikivitdbi;
- invaginatsioon;

- age kont;

- kriiptorhism;

- age skrotaalne valu;

- abstsessid:;

- fimoos;

- puusaliigese dusplaasia;

- komppoid;

- poletus;

- seedetrakti voorkehad;

- kaasastindinud arenguanomaaliad.

Resident oskab viia 1abi jargnevaid praktilisi tegevusi:

- diferentseerida erinevate seisundite korral Kirurgilist péhjust
mittekirurgilist;

- tunda ara seisundeid ja haigusi, mis vajavad Kiiret kirurgilist
kasitlus;

- teostada &geda kirurgilise probleemi esmast diagnostikat.

hemato-onkoloogia 2 kuud

Resident teab:

- vereloome pohitddesid,;

- aneemia ja hemollusi patoflsioloogiat;

- hepatosplenomegaalia pdhjuseid;

- splenektoomia néidustusi ja tisistusi;

- koagulatsioonikaskaadi ja selle patoloogiaid;

- verellekande naidustusi, vastunaidustusi ning riske;
- vahkkasvajatega patsientide kasitluse pGhitdesid;

- kemo- ja radioteraapia sagedasemaid korvaltoimeid;
- vereloome tiivirakkude siirdamise naidustusi;

- palliatiivse ravi naidustusi;

- isolatsiooni rakendamise ndidustusi immuunkomprimeeritud
patsientidel.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:
. rauavaegusaneemia;

. hemoliutiline aneemia;

. talasseemia;
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. tsutopeeniad,;

. age limfoblastleukeemia;

. lumfadenopaatia;

. Hodgkin ja non-Hodgkin lumfoom;

. sagedasemad soliidtuumorid,

. pahaloomulised luukasvajad,;

. koagulatsioonihdired, hemofiilia;

. idiopaatiline trombotsutopeeniline purpur.

Resident oskab viia 1abi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- koguda anamneesi;

- teostada lapse labivaatust (sh limfis6lmede, maksa ja pérna
suuruse hindamine);

teostada lumbaalpunktsiooni;
- télgendada teostatud uuringute tulemusi;
- teostada erinevate verekomponentide Ulekannet;

- késitleda sagedasemaid mitte-maliigseid hematoloogilisi
seisundeid,;

- késitleda febriilse neutropeeniaga patsienti;

- teostada port-a-cathi tdipi tsentraalveenikateetri hooldust
ning ndustada vanemaid selle koduse hooldamise osas.

infektsioonhaigused 5 kuud

Tsikli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- lapseea immuunsiisteemi isedrasususi;

- vaktsineerimise pohitddesid,;

- Eesti laste vaktsineerimiskalendrit. Vaktsiinvalditavate
haiguste epidemioloogiat Eestis;

- antibiootikumide kasutamise p&hiprintsiipe;

- infektsioonhaiguste laboratoorse diagnostika p&hitédesid
(ohutu ja korrektse analiiiiside kogumise 0sas).

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:

. koldeleiuta palavik< 3-aastasel lapsel;
. sageli podeja laps;

. kesknérvisusteemi infektsioonid:;

. age gastroenteriit;

. hingamisteede infektsioonid,;

. naha ja pehmete kudede infektsioonid;
. 166belised infektsioonid;

. puukidega levivad haigused;

. tuberkuloos;

. HIV;

. sepsise sundroom. Toksilise Soki siindroom;
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COVID-19 infektsioon;
. multisiisteemne pdletikusindroom.

Resident oskab viia l&bi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- koguda anamneesi ja teostada labivaatust;
- teostada lumbaalpunktsiooni.

intensiivravi 5 kuud
Tsukli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:
Resident teab:

- Soki, hingamispuudulikkuse ja vereringe seiskuse
patofisioloogiat;

- haige jalgimise pohitddesidmdtteid (sh invasiivne,
mitteinvasiivne ja laboratoorne jalgimine);

- invasiivse ja mitteinvasiivse hingamistoetuse néidustusi;

- vedelikravi ja elektroliiitide tasakaalu héirete pdhjuseid ja
ravi vdimalusi;

- parenteraalse toitmise nédidustusi; teostamist ja jalgimist;

- neonataalperioodis erakorraliste situatsioonide esmast
kasitlust.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:
- age hingamispuudulikkus, hiipoksia;

- Sokk (sh anafullaktiline Sokk);

- teadvushaire;

- epileptiline staatus;

- dehiidratatsioon.

Resident oskab viia 1abi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- teostada erakorralise, intensiivravil oleva haige l&bivaatust;
- hinnata seisundit ja hemodunaamilisi naitajaid;

- tagada patsiendil vaba hingamistee ja teostada esmast
hingamistoetust;

- teostada kaudset sidamemassaaZi;

- interpreteerida uuringute tulemusi;

- kupeerida epileptilist staatus;

- alustada infusioonravi erakorralises situatsioonis.

geneetika 1 kuu

Tsikli 1abinud resident teab ja oskab jargnevat:

Resident teab:

- périlikkuse pdhimdtteid, tldpe ja molekulaarset alust;
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- embriioloogia, malformatsioonide ja keskkonna faktorite
mdju pdhimdtteid lootele;

- sagedasemaid siindroome (sh geneetilisi, kromosomaalseid
haigusi ja dusmorfseid sindroome) ja nende diagnoosimise
p6himbtteid;

- geneetiliste ja molekulaarsete uurimismeetodite pdhimétteid
ja nende rakendamist kliinilises t60s;

- geneetilise nbustamise pohiprintsiipe;

- Geneetiliste uuringute teostamise eetika p6himaotteid;

- prenataalse diagnostika v8imalusi;

- vaststindinute sGeluuringuid.

Resident oskab viia labi jargnevaid praktilisi tegevusi
- koostada sugupuud;
- kasutada geneetilisi andmebaase;

- tunda &ra seisundeid ja haigusi, mis vajavad edasist tdpsemat
kasitlust geneetiku poolt.

Kohustuslike praktilise koolituse tstklite miinimumkestus on kokku
38 kuud.

Arst-residendil  tuleb teha haigusjuhtude  demonstratsioone
lastekliiniku suurel visiidil ja ettekandeid erialaseltsi konverentsidel.
Praktilise koolituse kohustuslikud tstiklid toimuvad TU Kliinikumis
ja Tallinna Lastehaiglas. Soovitatavalt 2 kuud tldpediaatria tsuklist
toimub keskhaiglas voi Gldhaiglas.

23

MOODULI NIMETUS

Praktiline koolitus — valikulised praktilise koolituse tstklid

24

PRAKTILISE
KOOLITUSE SISUJA
MAHT

Valikulised praktilise koolituse tstklid:

Dermatoloogia
Tsikli labinud resident teab ja oskab jargnevat
Teab:

- naha, juuste ja kulinte anatoomiat.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:
- sagedasemad lapseeas esinevad nahaprobleemi ja 166bed;

- sagedasemad kaasasiindinud vaskulaarsed lesioonid:;

- pigmentatsiooni héireid, juuste haigused,

- kontaktdermatiit, atoopikdermatiit, seborroiddermatiit;

- urtikaaria;

- akne.

Resident oskab viia 1&bi jargnevaid praktilisi tegevusi:
- tunneb &ra sagedamini esinevad 166bed;

- infektsioonioga seotud 166bed;

- stisteemsete haiguste korral esinevad 166bed;

- limakestade haaratusega haigused,

- oskab valida esmased ravimid ja nGustada;

- teab millal suunata laps edasi dermatoloogi juurde.

Kdrva-nina ja kurguhaigused
Tsikli labinud resident teab ja oskab jargnevat
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Teab:

- kBrva, nina- kurgu ja tlemiste hingamisteede anatoomiat ja
flsioloogiat;

- vélis-ja keskkdrva kaasastindinud malformatsioone;

- kuulmislangus ja kurtuse pohjuseid.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:
- infektsioosne ja médane nohu;

- ninaverejooks;

- trauma ja voorkeha;

- tonsilliit, selle komplikatsioonid,;

- adenoidide hupertroofia;

- huule ja suulal6he;

- kBripdletik, krupp;

- valis ja keskkdrva poletik;

- mastoidiit ja sinusiit.

Resident oskab viia labi jargnevaid praktilisi tegevusi:

- teha lihtsamaid kuulmise teste;

- teostada nii neelu, valiskdrva kui kuulmekéigu ja kuulmekile
labivaatust;

- interpreteerida radioloogilisis uuringuid tlemiste hingamisteede
labitavuse hdire korral.

Lastepsiihhiaatria

TsUKli Iabinud resident teab ja oskab jargnevat

Teab:

- kognitiivse ja emotsionaalse arengu etappe lapseeas;

- sagedasemaid soodustavaid ja ennetavaid faktoreid mis puudutavad
vaimset tervist;

- lapseea trauma ja hooletussejatmise pikaajalisi tagajargi.

Teab ja oskab késitleda allpool loetletud haiguseid ja seisundeid:

- sagedasemad lapseea emotsionaalsed ja kditumuslikud probleemid;
- intellektuaalse arengu ja tahelepanu haired;

- autismi spektri haired;

- somatoformse ja kroonilise vasimuse stindroomi kriteeriumid;

- depressiooni stimptomid ja avaldumisvormid.

Resident oskab viia 1abi jargnevaid praktilisi tegevusi:

- oskab hinnata sagedasemaid emotsionaalseid ja kéditumuslikke
probleeme lapseeas;

- teab kuidas kasitleda ja ndustada ning millal suunata edasi
psuhhiaatri juurde;

- oskab esmaselt tegelda lapsega kellel on vaimse arengu
probleemid, autismispektri haire , tahelepanu aktiivsuse haire;

- oskab kasutada lihtsamaid kusimustikke.

Radioloogia:

Resident teab

- erinevate radioloogiliste uuringute nédidustusi ja vastunaidustusi
lastel.

Oskab
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- valida radioloogilisi uuringuid erinevate patologiate puhul ja neid
esmaselt ka interpreteerida.

Valiktstikkel residendi valikul ja kokkuleppel Gldjuhendajaga

Arst-resident peab labima vahemalt tihe valikulise praktilise
koolituse tsiikli. Valikulise praktilise koolituse tsukli minimaalne
kestus on 1 kuu.

Arst-residendi kohustused loetletud tsuklites on t66 palatiarstina,
osavott eriala ambulatoorsetest konsultatsioonidest koos juhendava
arstiga, osavott osakonnas toimuvatest erialavisiitidest ja
konsiiliumitest. Arst-resident valvab koos erialaspetsialistiga, kui
vastavas tsiiklis on eriarsti valve kohapeal. lgas kuus tuleb teha kuni
kolm 12-tunnist valvet. Arst-residendil tuleb teha haigusjuhtude
demonstratsioone voi lihiettekandeid osakonna vai kliiniku
haigusjuhtude arutelul.

25 | MOODULI NIMETUS | Teoreetiline koolitus 24 EAP
26 | TEOREETILISE Residentuuri  jooksul peab lastehaiguste arst-resident l&bima
KOOLITUSE SISUJA alljargneva teoreetilise koolituse:
MAHT Selles sisalduvad

1. ulikooli poolt pakutavad teoreetilised residentuuri erialade
ulesed seminarid
2. pediaatria alased Kliinilised seminarid 8 EAP: a'2 EAP aastas
3. vabalt valitud kursused lastehaigustega seostud erialadel 6
EAP
Iga residentuuriaasta sisaldab kokku 1-2 nddalat teoreetilist koolitust
kursustel ja seminaridel, osavottu konverentsidest, iseseisvat t66d
haigusjuhtude  anallilsil, ettekannete  koostamist, osalemist
uurimistoos.

27 | OPPEBAASID Lastehaiguste residentuur toimub alljargnevates raviasutustes:
e TU Kliinikumi Lastekliinik
e Tallinna Lastehaigla
e Ida-Tallinna Keskhaigla
e Lé&&ne- Tallinna Keskhaigla
e TU Kliinikumi Naistekliinik
e TU Kiliinikumi Kirurgiakliinik
e TU Kiliinikumi Hematoloogia-onkoloogia kliinik
e TU Kiliinikumi Anestesioloogia ja Intensiivravi kliinik
e TU Kliinikumi Psthhiaatriakliinik
e TU Kiliinikumi Radioloogiakliinik
e TU Kliinikumi Uhendlabori Geneetikakeskus
e TU Kliinikumi Naha ja suguhaiguste kliinik
e Pohja Eesti Regionaalhaigla
e Lduna-Eesti Haigla
¢ Viljandi Haigla
e Péarnu Haigla

28 | SAAVUTATUD Edasijoudmist hinnatakse kaks korda aastas vastavalt residentuuri

OPIVALIUNDITE
HINDAMISE VORMID JA
KORD

eeskirjas sdtestatule. Positiivse hinnangu eelduseks on kdigi
ettendhtud Glesannete (nii praktilise koolituse kui teoreetilise
koolituse) taitmine.
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Opivéljundeid hinnatakse iga tsikli 16pus juhendaja hinnangu alusel
ja Oppeaasta 18pul residentuuri 0ldjuhendaja poolt (kujundava
hindamisena mitteeristaval skaalal) ning residentuuri 18pueksamil
(I6pphindamisena eristaval skaalal).

LOPUEKSAMILE
PAASEMISE EELDUSED

Kogu ettendhtud residentuuri programmi (nii praktilise koolituse kui
teoreetilise koolituse) labimine, positiivsed hinnangud kdigist l&bitud
praktilise koolituse tstklitest.

30

LOPUEKSAMI SISULISED
NOUDED JA SOORITAMISE
KORD

Eksam, mille k&igus hinnatakse teadmisi ja oskusi, koosneb kolmest
osast (suuline ja kirjalik osa, patsiendi uurimine vOi patsiendi
haigusjuhu analiiis). Eksami orienteeruv kestus on 2 tundi. Kaiki
eksami osasid hindab eksamikomisjon, kuhu kuulub vahemalt 3 liiget.
Teadmiste ja oskuste hindamise viis: 1) kirjalik t60 (maht arvestusega,
et sellele jouaks vastata 60 min jooksul); 2) patsiendi uurimine ja
vastamine komisjonile suuliselt vdi sobiva patsiendi puudumisel
kliinikus 3 haigusjuhu/situatsiooniulesande analiitis (kokku 60 min
jooksul); 3) suuline kisimustele vastamine, arvestusega, et sellele
kulub kokku kuni 30 min.

Eksami struktuur ja proportsioonid:

1. Teadmiste kirjalik hindamine 40 %.

2. Patsiendi uurimine ja vastamine: anamnees, objektiivhe uurimine,
uuringuplaani  koostamine, diagnoosi panemine ja ravi
kavandamine 40 %.

3. Teadmiste suuline hindamine 20 %.

31

LOPUEKSAMI
HINDAMISE
KRITEERIUMID

A: Arst-resident tunneb suurepdraselt erinevate lastehaiguste kliinilist
pilti, etiopatogeneesi, diagnoosimist ja diferentsiaaldiagnoosimist,
ravi ning profiilaktikat. Omandatu on hasti sustematiseeritud. Arst-
resident oskab suurepéraselt patsienti kliiniliselt uurida, loogiliselt
pdhjendada tema diagnoosi erinevate uurimismeetodite vdimalusi
kasutades, uuringutulemusi interpreteerides ning koiki
diferentsiaaldiagnostilisi vBimalusi arvestades. Suudab suurepéaraselt
madratleda patsiendi erinevad terviseprobleemid ja hinnata
adekvaatselt patsiendi prognoosi. Soovitatavad ravimeetodid on
parimad vdimalikest.

B: Arst-resident teab vdga hasti erinevate lastehaiguste kliinilist pilti,
etiopatogeneesi, diagnostikat ja diferentsiaaldiagnoosimist, ravi ning
profiilaktikat. Omandatu kontrollil olulisi eksimusi ei ilmne. Arst-
resident oskab vaga hasti patsienti kliiniliselt uurida, loogiliselt
pdhjendada tema diagnoosi erinevate uurimismeetodite vdimalusi
kasutades, uuringutulemusi interpreteerides ning kdiki
diferentsiaaldiagnostilisi vdimalusi arvestades. Oskab hinnata
adekvaatselt patsiendi prognoosi. Soovitatavad ravimeetodid on
asjakohased ning otstarbekad.

C: Arst-resident teab hasti erinevate lastehaiguste Kliinilist pilti,
etiopatogeneesi, diagnostikat ja diferentsiaaldiagnoosimist, ravi ning
profulaktikat. Kontrollil ilmnevad mdningad eksimused, mis ei ole
vdga olulised ega p6himdttelist laadi. Arst-resident oskab hasti
patsienti Kkliiniliselt uurida, loogiliselt pdhjendada tema diagnoosi
erinevate uurimismeetodite vdimalusi kasutades, uuringutulemusi
interpreteerides ning diferentsiaaldiagnostilisi vBimalusi arvestades,
suudab selgelt maaratleda patsiendi erinevad terviseprobleemid ning
nende tahtsuse, hinnata adekvaatselt patsiendi prognoosi.
Soovitatavad ravimeetodid on diged, ilmneb moéningaid puudujaake
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ravi otstarbekuse pohjendamisel.

D: Arst-resident tunneb erinevate lastehaiguste kliinilist pilti,
etiopatogeneesi, diagnostikat ja diferentsiaaldiagnoosimist, ravi ning
profiilaktikat, ent aine suistemaatilisel tundmisel esineb ebatépsusi
ning moningaid lunki. Arst-resident oskab patsienti Kkliiniliselt
uurida, pdhjendada tema diagnoosi erinevate uurimismeetodite
vBimalusi kasutades, uuringutulemusi interpreteerides ning
diferentsiaaldiagnostilisi vimalusi arvestades. Oskab hinnata
patsiendi prognoosi, ent esineb méningaid puudujaake probleemide
prioriteetsuse madratlemisel. Soovitatavad ravimeetodid on diged,
ilmneb puudujadke erinevate ravimeetodite kasutamise
pdhjendamisel.

E: Arst-resident teab erinevate lastehaiguste Kliinilist pilti, tunneb
uldjoontes nende haiguste etiopatogeneesi, diagnostikat ja
diferentsiaaldiagnoosimist, ravi ning profulaktikat, ent aine
stistemaatiline ja siigavam tundmine on linklik ning esineb
pohimattelisi eksimusi. Arst-resident oskab tldiselt patsienti
Kliiniliselt uurida, p6hjendada tema diagnoosi erinevate
uurimismeetodite vBimalusi kasutades, uuringutulemusi
interpreteerides ning diferentsiaaldiagnostilisi voimalusi arvestades.
Uurimismeetodite ratsionaalses valikus ning
diferentsiaaldiagnostiliste vdimaluste arvestamisel ilmneb
puudujadke. Arst-resident oskab tldjoontes hinnata patsiendi
prognoosi, ent esineb puudujiéke probleemide prioriteetsuse
madratlemisel ning prognoosi pdhjendamisel. Soovitatavad
ravimeetodid on Giged, ent kdiki asjakohaseid ravimeetodeid arst-
resident ei tunne piisavalt.

F: Arst-residendi teadmised lastehaiguste kliinilise pildi,
etiopatogeneesi, diagnostika ja diferentsiaaldiagnoosimist, ravi ning
profiilaktika osas on puudulikud. Arst-residendi oskused patsiendi
kliiniliseks uurimiseks, diagnooside pdhjendamiseks ning
uurimismeetodite kasutamiseks on puudulikud. Arst-residendi
oskused patsiendi erinevate terviseprobleemide méaaratlemiseks ei ole
nduetele vastavad, esineb puudujééake probleemide prioriteetsuse
maé&ratlemisel ning prognoosi pdhjendamisel. IImnevad olulised
puudujadgid ravi kavandamisel.

Eksami erinevatest osadest kogutud punktid summeeritakse, hinne
kujuneb alljargnevalt:

A= 96-100%

B=91-95%

C=81-90 %

D= 71-80%

E=61-70%

F=0-60%

32

SOOVITATAV
KIRJANDUS

Nelson Textbook of Paediatrics. 19th Edition. Kliegman, R.M,
Behrman RE.,Shor NF; St. Geme 111 JW, Stanton. BF, Elsevier,
2011.




)

TARTU ULIKOOL

s

Oski's Pediatrics: Principles and Practice. McMillan, J. A.; Feigin, R.
D.; DeAngelis, C.; Jones, Jr., Douglas, M.
Lippincott Williams & Wilkins, 2006.

Atlas of Pediatric Physical Diagnosis. Zitelli BJ, Davis HW.
European Mastercourse in Paediatrics. Tenore A, Levene M.
Elsevier, 2010.

The Harriet Lane Handbook. 21th edition Lauren Kahl Helen
Hughes Elsevier, 2017.

Feigin and Cherrys
Textbook of Pediatris Infectious Diseases Part I, 11 2014




