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Tervishoiutdotajate rahulolematus on teema,
millest justkui rddgivad viimasel ajal koik ja
kogu aeg. Avaldatud on arvukalt arvamus-
lugusid, kuid lahendust ei paista ei siit ega
sealt. Eesti Arstiteadusiilidpilaste Selts on
viimastel aastatel saatnud arstiteaduskonna
jooksva aasta lopetajatele kiisimustiku,
milles uurinud, kuhu viib tulevikus nende
elutee. Selleaastasele kiisitlusele vastas 71
tdnavu juunis eestikeelsel dppekaval arsti-
teaduskonna Idpetanud tudengit, kokku oli
lopetanuid 152.

Esimese asjana uuris selts lopetajatelt,
kuhu nad pérast l6petamist suunduvad.
63,4% vastas, et (43 vastajat) astub sel
aastal residentuuri, eelmisel aastal oli see
nditaja 46,5%. 12 nimetas, et asub iildarstina
toole Eestis, 8 lopetanut vaitis, et laheb
toole vilismaale. Kaks vastas, et votavad
vaheaasta puhkamiseks, kaks, et ldhevad
doktorantuuri, ja iiks inimene kinnitas,
et lahkub meditsiinivaldkonnast (eelmisel
aastal oli neid kolm). Uks inimene teadis,
et asub toole meditsiinivaldkonda, kuid
mitte arstina.

Teise klisimusega uuriti, mis oli 16pe-
tajatele oluline residentuuri valiku puhul.
Koige olulisem oli eriala meeldivus, sellele
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jargnesid hea tookeskkond ja t66 iseloom.
Rohkem kui poolte jaoks oli oluline ka
iihtehoidva meeskonna olemasolu ja palju
tootegemise voimalusi. Kdige vihem méangis
residentuuri valikul tdhtsust tédtasu. Erine-
vusena eelmise aasta kiisitlusest oli vaga
palju suurenenud hea meeskonna olulisus
(24,2% vs 64,8%) (vt joonis 1).

Koigilt, kes ei plaaninud residentuuri
minna, kusiti, miks nad seda otsustasid
mitte teha (voi teha seda vilismaal). Kbige
levinum oli puhkamise ning tildarstina
tootamise soov. Paljud vastajad leidsid,
et ei soovi residentuuri astuda tookesk-
konna pédrast, ning 8 inimest toid vilja,
et tunnevad ennast ldbipolenuna. Pohju-
seks oli ka vidlismaa palkade suurus (vt
joonis 2).

Neljandana kiisiti, mis peaks Eesti
meditsiinisiisteemis olema teisiti, et kiisit-
letav oleks residentuuri ldinud. Tegemist
oli avatud kiisimusega, millele laekus 16
sisulist vastust. See kiisimus on lisatud
kdesoleval aastal, seega ei saa tdnavuste
Iopetajate seisukohti vorrelda eelmiste
aastate vastustega.

Koéige rohkem mainiti murekohana
madalat palka residentuuris vorreldes
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Joonis 1. Vastuste jagunemine kiisimusele, mis on olnud Sulle residentuuri valiku puhul oluline.
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Tahan puhata

Soovin iildarstina todtada
Tookeskkond jatab soovida

Tunnen, et olen l3bi pdlenud

Palk on vélismaal parem

Ei osanud residentuurivalida

Ei saanud soovitud residentuuri sisse
Uldarstina tootamine on paindlikum
Doktorantuur

Soovitud residentuuri ei avatud kohta
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Joonis 2. Vastuste jagunemine kiisimusele, miks [6petaja otsustas mitte astuda

residentuuri voi teha seda valismaal.

tildarsti palga ja vdlismaa palkadega. Samas
toodi palju vélja puudulikku kollegiaalsust
ja suhtumist residentidesse. Varsked lope-
tajad ootavad, et residendilt ei eeldataks
tiletundide tegemist. Veel toodi vilja vahene
aeg ldpueksami ja residentuuri sisseastumis-
eksamite vahel, sest see ei jaitnud vahepeal
puhkamiseks ja 6ppimiseks aega.

Lisaks t6id vastanud probleemina vilja
residentuuride segase korralduse, kuuenda
aasta praktika tasustamise vajalikkuse,
tiletootamise praktika-aastal, samuti vene
keele rohkuse Eesti haiglates.

KOKKUVOTE

Virskete lopetanute kiisitlusest selgus,
et pohilised residentuuri mitteastumise
pohjused on soov tootada uildarstina ja
votta paus - pea kiimnendik vastanutest
toi vélja, et tunneb end ldabipdlenuna.
Residentuuri valivad 1opetanud eelkoige
eriala ja tookeskkonna atraktiivsuse, sh hea
meeskonna ja kollegiaalse suhtumise pohjal,
koige vihem mangis rolli téotasu. Samuti
tasub vilja tuua, et vorreldes eelmise aasta
kiisitlusega on viaga palju suurenenud hea
meeskonna olulisus.
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