Kas eestikeelsel meditsiinilisel kirjasonal

on tulevikku?
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,Arstline tegevus jaguneb kahte
tiksteisest erinevasse liiki: teaduslik
ja praktiline ja siiski ei ole tihelgi
elukutsel need kaks osa nii ligila-
hedaselt seotud kui arsti omal. Et
seista oma praktilise tegevusega aja
korgusel, peab arst erksalt jadlgima
teaduse arenemist oma erialal,
teiselt poolt peab puht-teaduslik
t00 aladel tihedalt kontakti pidama
tegeliku elu tarvetega. Seda koigile
pooltele viljakat kontakti teoree-
tilise ja praktiliste alade vahel
arstlises tegevuses voimaldab
ametialade koostdo arstideselt-
sides, teiselt poolt triikitud sona
14bi arstiteaduslise ajakirjanduse
kaudu.” (1)

Nii kirjutati ajutise toimetuse
nimel Eesti Arsti esimeses numbris
1922. aastal. Need motted sobituvad
hésti ka tinasesse pdeva ja Eesti Arst
on kogu oma enam kui 90aastase
tegevusaja jooksul neid pohimotteid
jarginud. Samas on ajakirjal olnud
tiita veel iiks t0sine missioon, ehkki
sellest palju pole raagitud - viljeleda
eesti meditsiinikeelt, kiia eesti keele
arenguga kaasas. Viimase sajandi
valtel on arstiteadus ja -praktika
teinud tohutu arenguhtippe. Arsti-
teaduslikud baasuuringud on juba
raku, geeni ja molekuli tasandil,
meditsiinipraktika aluseks on uurin-
gutega toestatud, téenduspohised
arusaamad haiguste patogeneesist,
kindlakstegemisest ja ravist. See
koik on saanud voimalikuks tanu
kitsale spetsialiseerumisele nii
teadusuuringutes kui ka praktilises
arstiabis. Paratamatult peavad spet-
sialistid suhtlema omavahel ja teise
eriala spetsialistid ei suuda hoomata
teise spetsialiteedi isedrasusi.

Nii on kogu meditsiiniteaduses
hulk tika- ja loomika-spetsialiste,
meditsiinipraktikas -looge, kes
kontakteeruvad ja tegutsevad
eelkdige omavahel.

Ténu niitidisaja tehnoloogiale on
maailm kompaktsemaks muutunud,
tleilmastumine on paratamatu
ndhtus. Vajadus on universaalse
kommunikatsioonivahendi - keele -
jarele. Selleks on saanud inglise
keel. Maailma suurim biomeditsiini-
line andmebaas Medline refereerib
iile 5500 biomeditsiinilise ajakirja
materjale, aastas tehakse tle 1,6
miljardi paringu. Seal refereeritud
ajakirjadest on 88% ingliskeelsed.
Peaaegu koik rahvusvahelised
biomeditsiinilised konverentsid
peetakse inglise keeles.

Seda silmas pidades on tdiesti
pohjendatud kiisimus eestikeelse
meditsiinilise kirjaséna ja ajakirja
Eesti Arst vajalikkuse kohta tule-
vikus. Siiski on sel probleemistikul
ka teine tahk. Praktilises tegevuses
peavad arstid omavahel ja patsien-
tidega suhtlema neile arusaadaval
viisil. Et Eestis on ametlikuks riigi-
ja asjaajamiskeeleks eesti keel, ei
saa me ka meditsiinis peamiseks
ja paremaks suhtluskeeleks pidada
inglise keelt.

Meie eelkdijad on mitme pdlv-
konna véltel arendanud eesti
meditsiinikeelt ja terminoloogiat.
Ja sellisel tasemel, et see sdilis ka
paguluses elavate kolleegide seas ja
pidas vastu vene keele pealetungile
noukogude ajal. Ka siis jatkas ilmu-
mist eestikeelne meditsiiniajakiri,
1970. ja 1980. aastatel avaldati sarjas
Scripta Medicorum ligi 40 eesti auto-
rite kirjutatud eestikeelset mono-

graafiat mitmesugustel meditsiini-
aladel. Viimati nimetatu on tulemus,
milleni meil teadlased-praktikud
pole ligildhedalgi joudnud pea 25
aasta pikkuse iseseisvuse taastamise
jargse perioodi jooksul. Niitidseks
vdhese noudluse tottu tegevuse 1ope-
tanud kirjastus Medicina avaldas
eesti keeles peamiselt Soome auto-
rite monograafiaid, Eesti autorite
loomingu voib iiles lugeda tihe kide
sdrmedel.

Paratamatu spetsialiseerumine
ja niiidisaegse info ammutamine
peamiselt ingliskeelsetest vilja-
annetest on viinud selleni, et igal
erialal on kujunenud vilja oma
inglise keelest mugandatud erialane
eesti keel (2). Info kiire pealevoolu
oludes ei ole saadud ega ole voimalik
kokku leppida uutes eestikeelsetes
meditsiiniterminites. Tulemus on,
et ka teise eriala spetsialistidele
jaab tihe eriala keel kohati arusaa-
matuks, rddkimata patsiendist.
Aili Kiinstler on vaitnud Sirbi veer-
gudel, et ,Arstikeel jdab lubamatult
suures osas Eestis tdnapdevaselt
haritud inimesele miiraks®. Ta toob
niiteks, et apteekides pakutavad
keelealused voi pdsepastillid on
seal esindatud kui ,oraal-subling-
vaal-bukaal-losengid” (3). Kas see
moiste peale selle esitlejatele ka
kellelegi teisele arusaadav on, selle
peale asjaomased tegelased ilmselt
pole motelnud. Samas artiklis on
saanud s6na vabakutseline tolkija-
toimetaja Heido Ots, kes kirjeldab
vordlevalt Eesti ja Soome arsti vest-
lust patsiendiga, kellele on vaja teha
koronaararterit laiendav protseduur.
IImneb, et eestlanegi saab soome-
keelsest jutust paremini aru kui
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ndiliselt eestikeelsest. Soome arst
(voib olla ka sinna ldinud eestlane)
selgitab, et soone ahenemist ei saa
kateetriotsaga avardada ja soonde
tugivorku panna, sest ahenemine on
pahas kohas. Arutatakse soone 16iku-
sega avardamise voimalust. Eestlane
selgitab sama asja terminitega, mis
,kolavad kui noiasonad” (3).

Eesti Arsti toimetajana olen
korduvalt kogenud, et eri eriala
arstid peavad omakeskis kasutatavat
zargooni (sageli teistele mdist-
matut) millekski, mis maaratleb
neid vastava eriala arstina. Toime-
taja soovitust probleemi eestipara-
selt kirjeldada peab eriarst mdnigi
kord lihtsustatud lihenemiseks,
puust ja punaseks tegemiseks, mitte
teaduslikuks késitluseks. Nooremad
kolleegid on monigi kord mures, et
kui nad eriala zargoonis ei kirjuta, ei
peeta neid omade sekka kuuluvaks.

Ometigi tahame, et meil oleks
informeeritud koostdoaldis patsient.
Siis peab ka suhtlemine olema mole-
male poolele moistetav. Haigused
ei ole sageli tihe kitsa eriala prob-
leem, sageli on iihel patsiendil mitu
haigust, mis vastastikku mojutades
haige seisundit madravad. Parata-
matu on eri eriala arstide omava-
heline suhtlemine ja seegi peab
toimuma vastastikku arusaadavas
keeles. Meditsiinikeel peab selle
kasutajatele ja selle selgitusi vaja-
vatele osapooltele olema arusaadav
nii kénes kui ka kirjas. Kui seda
tunnistame, peab meil olema ka
eestikeelne teaduslik kirjasdna.
Selle kdige operatiivsem esitaja saab
olla eestikeelne teaduslik meditsii-
niajakiri. Selline on piitidnud olla

Eesti Arst — eelretsenseeritav, koiki
teadusajakirjale esitatud néudeid
jargiv vdljaanne.

Praktikas ilmneb, et kolleegide
motivatsioon Eesti Arstile kirjutada
on viahene. Akadeemilistes ringkon-
dades tunnustatakse akadeemilise
edukuse nditajana rahvusvahelistes
vdljaannetes avaldatud (enamasti
ingliskeelseid) artikleid. Prakti-
seerivale arstile ei lisa Eesti Arsti
artikkel mingeid eeliseid ega anna
tunnustust (kolleegide eestlaslik
tagasihoidlikkus). Ettekanne mingil
seminaril voi tdienduskoolitusiiri-
tusel toob vihemalt mingi lisatasu
ja on tunduvalt lihtsam teha kui
kirjutada artikkel Eesti Arstile.
Jaab dra jagelemine retsensentide ja
toimetajatega. Sellegipoolest leidub
ka Eesti Arstile autoreid, kes teevad
seda t60d missioonitundest ning kes
on tunnustust vaart.

Paraku ei kesta missioonitunne
kaua, kui uldine 6hkkond seda ei
soosi. Palju sdltub arstiteadus-
konna ja kliinikumi suhtumisest.
Kui véddrtustamine on kaldu baas-
teaduste ja inglise keeles avalda-
mise poole, ei kirjuta teaduslikke
artikleid eesti keeles dppejoud ja
erialaliidrid. Nemad peaks olema
aga siin eestvedajaks. Teadustu-
lemustel on vaid siis vaartus, kui
neid saab elus rakendada. See on
eriti ilmne meditsiinis. Kuidagi
ei oska pohjendada, miks inglise
keeles avaldatud uurimusartikkel
on suurema vaartusega kui eesti-
keelne tlevaateartikkel mingist
probleemist, mis rajaneb avaldatud
kirjanduse andmetel. Kindlasti ei
vihene doktorit66 vaartus, kui

sel teemal on avaldatud ka eesti-
keelne artikkel. Residendi védljadpe
saab vaid olla tulemuslikum, kui
ta mingil oma eriala probleemil
avaldab tilevaate voi kirjeldab huvi-
tavat haigusjuhtu. Kindlasti ei
kannata dppejou voi akadeemiku
prestiiz, kui ta avaldab artikli ka
eestikeelses teadusajakirjas.

Eesti Arstitiliopilaste Seltsi
hinnangul hindavad tudengid Eesti
Arsti kui allikat, mis annab infot
selle kohta, mis toimub Eesti medit-
siinis, ning kus avaldatud artiklitest
voib leida kasulikku 6ppematerjali.
Ulidpilased hindavad seda, et saavad
erialast infot lugeda oma emakeeles.

Eestikeelse meditsiinilise kirja-
sona kestmine soltub sellest, kuidas
akadeemiline ja praktiseeriv arst-
kond seda hindavad ja kui vaja-
likuks seda peavad. Kindlasti on
eestikeelsel ajakirjal suur osa meie
arstkonna liitmisel ja meie-tunde
loomisel. Selline tunne kinnitab ka
noorte arstide soovi tédtada Eestis.
Meditsiin on meie rahvuskultuuri
osa.

Olgu see motlemisaineks koigile!
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