Koroonast positiivselt

Margus Lomp - Eesti Arstiteadusiiliopilaste Selts

Kui eriolukord algas, tekkis iga arstitudengi
ndole korraks pisike naeratus - jargmise
pdeva arvestused jdid dra ning koik voisid
pea rahulikult padjale panna. See r66m
asendus kiiresti murega, mis niilid edasi
saab. Arstiope kaugdppena ei toimi, kuna
suur osa sellest tugineb patsiendiga suht-
lemisele ja oma kédtega praktiseerimisele.
Kontaktdppe katkemisega voeti meilt dra
meie dppe ja teadmiste pohiline tugi.
Véitlus viirusega ndéudis koigilt uut
laadi pingutusi - ka paljud arstitudengid
laksid haiglatesse t60le, mis andis kahtle-
mata praktilist kogemust, kuid kindlasti
ei suutnud asendada tavadpet kdikidele
arstitudengitele. Ent oli hetki, kus me ei
muretsenud mitte 0ppe kvaliteedi, vaid
pigem selle jaitkumise véimalikkuse parast
iildse. Oppetod kahtlemata kannatas, nii
seminarid, praktikumid, arvestused kui
ka eksamid. Kohati tundus, nagu 6piks me
auskulteerima raamatut ja tegema ultra-
heli arvutile. Proovipatsientidena said 1abi
palpeeritud koik perekonnaliikmed. Kuid
halva meenutamine ajast, kui see oli valti-
matu, on juba visitama hakanud. Niitid, mil
oleme liikumas tibusammudega normaal-
suse poole, tuleb endalt pédrida, mida me
koigest sellest dppisime ja kaasa votame.
Kui kiisida, kas arstitudeng sooviks
minna tagasi tdpselt koroonaeelsesse
olukorda, siis vastus oleks arvatavasti ei.
Kobige negatiivse korval on meie dppesse
tulnud ka positiivset. 2020. aasta kevade
alguses olid pohiprobleemiks puudulikud
Oppematerjalid ja tehniline varustatus.
Veebiseminari tehniline torge katkise
mikrofoni voi virvendava kaamera 14dbi oli
osa argipdevast. Me vditlesime vahel selle
nimel, et ndeksime loenguid enne, kui samal
teemal arvestust tegema pidime. Usun,
et samamoodi nédgid vaeva ka oppejoud,
otsides hdid tehnilisi lahendusi ja voimalusi,
kuidas paremini dpetada ja kontrollida meie
teadmisi voimalikult ausal viisil. Niiid on
suurem osa nendest voitlustest voidetud voi
vahemalt jbudnud vaherahuni ning distants-
O0ppe lahendused saanud oluliselt paremaks.

Kujutage ette olukorda, kus dppejoud
radgib loengus koige tdhtsamatest faktidest,
aga teda ei ole kuulda vo6i on jutt konspek-
teerimiseks liiga kiire. Ta kasutab maisteid,
mille tdhenduse kohta pole halli aimugi.
Digiajastul, kus pildi-, video- ja helifailid
on tegelik normaalsus, pidime varem - nii
koroonaeelses tavaloengus kui ka kriisi
alguses digilahenduste puhul - leppima
tddemusega ,Mis 6eldud, see ldinud“. Nuid
saame videoloengus murekohta tagasi kerida
jauuesti kuulata. Kiirem dppur paneb loengu
kahekordsele kiirusele ja keskendunud kons-
pekteerija kolmveerandile. Kindlat teemat
otsides voime kerida loengu digesse kohta.
Mbodnele tundub see pisike véit, kuid pole
tudengit, kes ei tunneks sellest leevendust.

Loengud pole ainsad dppevormid, mis
on tdnu eriolukorrale liikunud paremuse
poole. Nitd, mil kliiniline épe naaseb
haiglasse ning seminarid ja praktikumid
toimuvad kohapeal, on vilja kujunenud
uus praktika, mis toob naeratuse koikidele
maskiga kaetud niagudele. Nimelt ei pea
enam haigestudes valima tobisena koolis
kdimise ja tiksinda jarelevastamise vahel.
Hiibriidseminaridel on véimalik seminari-
ruumis olijatega liituda videosilla kaudu.
See annab haigestunule véimaluse seminaril
osaleda ja samas votta aega enda ravimiseks,
mitte muretsemiseks, kuidas kdik tegemata
t00 tehtud saab.

Jutu méte ei ole ndidata, kui raske
oli arstitudengitel sel aastal, ega paluda
tilikoolil teatud muudatusi oma dppesse
jatta. Oleme niiidseks enam kui aasta
uue olukorraga loovalt ja vditluslikult
kohanenud, kuid kui me naaseme pirast
pandeemia 16ppu tavarutiini ja elu juurde
tapselt nii, nagu see veel 2019. aasta stigisel
oli, oleme millestki olulisest ilma jaanud.
Me peame oskama tulevikku kaasa votta
ka selles voitluses leitud positiivse poole
ja kogemuse. Oleme vditnud pandeemia
thiskonnana siis, kui tulevikus ei viidata
koroonapandeemiale ainult kui traagilisele
ajaperioodile, vaid ajale, mis rajas ka teed
muutustele ja uutele lahendustele.
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