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Arstiteaduskond uue oppeaasta hakul

Toomas Asser — TU arstiteaduskonna
dekaan

Ténavu stigisel on teaduskondade keskseks
kiisimuseks tilikooli edasine areng ja selle
saavutamine. Tuleb kokku leppida ja hinna-
ta tulevikusuunad, ulikooli praegused tuge-
vad ja ndrgad kiiljed ning see, milleni ja mis-
suguse aja jooksul tahetakse jouda. Nendele
kiisimustele tuleb vastata ausalt. Otsustada
tuleb nii teaduskondades kui ka iilikoolis
tervikuna, millistes valdkondades tegutse-
da. Selge on vaid iks, et kdike ei suudeta
teha nii inimeste kui ka rahaliste vimaluste
piiratuse tottu. Eesméirkide méédratlemisel
aitab ausus ja julgus endale tunnistada, kus
on kordaminekuid ja kus vajakajddmisi. Ees-
ti riigi majandusseis ei luba eeloleval aastal
muretuid aegu, kuid arstide koolituses ei saa
ndudmised olla vdiksemad praegustest, vaid
pigem vastupidi. Seda enam peame ratsio-
naalsemalt kasutama neid inimesi ja seda
raha, mis meil on. Uldine majanduslangus
ja hindade tdus on muutnud Sppejoudude
ja teadusetegijate viimastel aastatel tousnud
palgad taas keskpédraseks vorreldes kas voi
tervishoiusektoriga. Keskmine aga ei moti-
veeri, vaid tekitab omasoodu keskpérasust,
sest selles puudub tunnustus tehtud tddle.
Arstiteaduste valdkonnas peaks olema
stabiilselt 20-25 doktorit6d kaitsmist aas-
tas. Arstiteaduskonnas on viimastel aastatel
kaitstud kull kuni 18 doktorit6dd aastas,
kuid senine doktoridppe maht viitab siiski
jatkuvalt valdkonna alamoddulisusele. Tea-
dust66 ebapiisav maht arstiteaduskonnas

ilmneb eriti ,,kliinilise®“ teaduse osas. Dok-
torikraadiga arstide arv ei taga ikkagi ava-
liku sektori vajadusi ega suuda kindlustada
akadeemilist jarelkasvu koigil erialadel.

Biomeedikumis olemas olev laboratoorne
infrastruktuur on peatselt 10 aasta vanune
ning siivenevalt hakkab endast tunda andma
tosine ruumipuudus. Edasiseks arenguks
puudub flisiline ruum ning ka seadmed.
Maarjamoisa meditsiinilinnakus on tarvilik
paralleelselt edasi arendada nii laborikesk-
konda kui ka kliinilisi rakenduslikke visuali-
seerimistehnoloogiaid, mis suurendaks uu-
tele lahendustele patentide saamist ja looks
voimalused uute bioloogiliste ravimite reaal-
seks viljaarendamiseks.

Arstiteaduskonna Oppe- ja tédkeskkonna
infrastruktuuri ajakohastamise investeerin-
guteks saadi tinavu siirdemeditsiini keskuse
viljaarendamise alustamiseks hédavajalik
55 miljonit krooni. Siirdemeditsiin (ingl
translational medicine) on Euroopa Liidu
7. raamprogrammi eelisarendatav teadus-
suund, mille eesmargiks on luua tingimused
uute alusmeditsiini saavutuste valideerimi-
seks Kkliinilise teaduse poolt ja selle kaudu
kiireks rakendamiseks kliinilisse praktikas-
se, tekitades selleks uue ning tdhusamalt
toimiva Gthendusliili alusteaduse ja praktilise
meditsiini vahele.

Arstiteaduskonna arendustegevuse ees-
miéirgiks on kliinilise materjali anallis
haiguste tekkepOhjuste avastamiseks (nii
metaboliitide, DNA, RNA kui ka valku-
de muutuste tasemel), nende alusel uute
ravimikandidaatide leidmine, ravimikan-
didaatide testimine, haigusprotsesside mo-
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delleerimine ja molekulaarsete aluste selgi-
tamine, geneetiline epidemioloogia. Selleks
on vaja nii uut flusilist keskkonda kui ka
uusi seadmeid. Arengu eelisvaldkonnaks on
elupuhune visualiseerimine, funktsionaalne
visualiseerimine ning suure ldbilaskega ana-
ladtiliste platvormide juurutamine.
Sellesuunaline tegevus loob vodimaluse
uute doktoritoode kaitsmiseks, uute teadus-
teemade avamiseks, uute oskuste arendami-
seks ning t66jou kvaliteedi parandamiseks.
Téanavu kidivitus struktuuritoetuste toel
Eestis seitse teaduse tippkeskust. Keskuste
loomise eesmirgiks on tippuurimisrithma-
de koost66 kaudu parandada Eesti teaduse
tulemuslikkust ja rahvusvahelist konku-
rentsivoimet. Projektikonkursi tulemusena
otsustas SA Archimedes toetada struktuuri-
rahast arstiteaduskonna neuroimmunoloo-
gia siirdeuuringute (zranslational research)
tippkeskust 77,7 miljoni krooniga. Konsort-
siumi moodustavad kuus arstiteaduskonna
uurimisrithma: viroloogia (uurimisgrupi
juht prof Irja Lutsar), molekulaarpatoloogia
(prof Pért Peterson), kliiniline metaboloo-
mika (prof Mihkel Zilmer), immunoloogia
(prof Raivo Uibo),

(prof Aleksander Zarkovski) ja fiisioloogili-

neurofarmakoloogia

ne genoomika (prof Eero Vasar). Tippkes-
kuse eesmirgiks on kahe Eesti arstiteaduse
olulisema ning tugevama suuna — neurotea-
duse ning immunoloogia — koostoimimine
ning valdkonna teadustulemuste rakenda-
mine Kkliinilisse praktikasse. Selle saavuta-
miseks teeb konsortsium tihedat koost6dd
Tartu Ulikooli arstiteaduskonna kliiniliste
uurimisrihmadega ning osaleb interdist-
siplinaarse siirdemeditsiini keskuse (Centre
of Translational Medicine) rajamisel Tartu
Ulikoolis. Eesmirgiks on parandada Eesti
meditsiiniteaduse olukorda, inimeste efek-
tilvsem kasutamine ning infrastruktuuri
arendamine. Teadust66 temaatika fokuseeri-
mine aitab koondada arenguks vajalikke ini-
mesi ja seadmeid. Keskuse teadusuuringute

pohisuundadeks on neuroimmunoloogiliste
héirete pohjuste genoomiline, transkriptoo-
miline, metaboloomiline ja proteoomiline
analiiis; geenide ja keskkonna koosmdju
neuroimmunoloogilistes haigustes; neuro-
degeneratiivsete ja autoimmuunsete haigus-
te patoloogilised mehhanismid, neuroim-
munoloogiliste haiguste uute diagnostiliste
ja ravimeetodite arendamine.

Arengu eelduseks on alati eelkdige ini-
mesed, juhendajate inspireeriv kollegiaalsus
ja pihendumus ning Oppurite entusiasm.
Arenemas on uued originaalsed ja huvitavad
teadusteemad.

Arstiteaduskonnal on pdhjust olla rahul
oma ulidpilastega. Vaatamata kasvavale
konkurentsile kdrghariduses on arstiteadus-
konda d0ppima tulnud tlidpilaste teadmised
viga head ning see lubab lootusrikkalt vaa-
data ka tulevikku.

Eelolevatel aastatel on meil enam kui
kunagi varem vaja kokkuhoidmist, sest ot-
sused, mida ldhiajal tuleb teha, pole kerged.
Keerulises olukorras on mitmed Kkliinilised
erialad ning nende aitamiseks tehtavad ot-
sused on meie kdikide huvides. Nendes on
vastutus oma tlikooli ning kogu riigi tule-
viku ees.

2008/2009. dppeaastal on arstiteaduskon-
nas kokku 1504 ulidpilast, nendest 96 vilis-
ulidpilast. Pohidppes Opib 1256 tilidpilast,
kes jagunevad jargmiselt: arstiteadus 880,
hambaarstiteadus 161, proviisoriope 215
(sh avatud tilikoolis proviisoreid 24). Nende
hulgas alustajaid on arstiteaduses 161 (140
riigieelarvelisi, 16 ingliskeelne rithm), ham-
baarstiteaduses 32 (riigieelarvelisi 25), pro-
viisorioppes 49 (riigieelarvelisi 30).

Magistridppes Opib kokku 103 lidpi-
last, nendest on alustajaid dendusteaduses
11, rahvatervishoius 15, biomeditsiinis 10.
Doktorioppe tlidpilaste koguarvuks on 145,
nendest alustajaid on 25. Arst-residentide
uldarv on 515.
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