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Eesti Naistearstide Seltsi ja Eesti Radioloogia Ühingu

konsensusavaldus väikese vaagna elundite sonograafiliste uuringute teostajate erialase pädevuse, koolitamise, akrediteerimise, sertifitseerimise ja litsentsimise kohta.

Käesolev konsensusavaldus on Eesti Naistearstide Seltsi ja Eesti Radioloogia Ühingu töörühmade ühistöö tulemus, mis valmis ajavahemikul 9.oktoobrist 1998.a. kuni 6.maini 1999.a. Töörühmade koosseis oli alljärgnev: 

Eesti Naistearstide Seltsi poolt - Aivar Ehrenberg, Ivo Saarma, Eva-Kaisa Zupping;

Eesti Radioloogia Ühingu poolt - Vladimir Järv, Sergei Nazarenko, Peeter Ross, Merle Šmutov, Kai Ulst.

Töörühmad leppisid kokku alljärgnevas konsensusavalduses:

1. Naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringud günekoloogiliste haiguste diagnoosimise, raseduse jälgimise ning loote seisundi hindamise eesmärgil on naistearstide ja radioloogide erialase tegevuse osaks.

2. Punktis 1 nimetatud kutseoskused omandavad naistearstid residentuuris; enne käesoleva konsensusotsuse valmimist naistearsti erialale spetsialiseerunud arstid peavad olema omandanud need oskused naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute alastel spetsialiseerumiskursustel kooskõlas sotsiaalministri 13.11.1998.a. määruse nr. 56 punkti 2.4.3. nõudmistega. 

3. Väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringud väikese vaagna elundite seisundi hindamise  eesmärgil on radioloogide erialase tegevuse osaks. Nende teostamiseks peab radioloog olema saanud erialase ettevalmistuse kooskõlas sotsiaalministri 13.11.1998.a. määruse nr. 56 punkti 2.4. nõudmistega.

4. Punktides 1 ja 3 nimetatud uuringute tegemisel lähtuvad mõlema eriala spetsialistid sotsiaalministri 13.11.1998.a. määrusega nr. 56 kinnitatud radioloogiaprotseduuride spetsifikaadi nõuetest.

5. Töörühmad pidasid vajalikuks sünnitusabi ja günekoloogia ning radioloogia alaste residentuuriprogrammide kooskõlastamist selliselt, et tulevastel naistearstidel oleks võimalik saada radioloogidega võrdne ettevalmistus ultraheliuuringute teostamise füüsikaliste ja tehniliste aluste alal, aga samuti selliselt, et tulevastel radioloogidel oleks võimalik saada naistearstidega võrdne residentuuriaegne teoreetiline ja praktiline ettevalmistus naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute alal. 

6. Punktis 5 esitatud nõude täitmiseks peavad olema residentuuriprogrammid erialade vahel kooskõlastatud, tagades teineteise baaside ja intellektuaalsete ressursside kasutamise võrdsetel tingimustel. 

7. Töörühmad on seisukohal, et naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute teostamiseks günekoloogiliste haiguste diagnoosimise, raseduse jälgimise ning loote seisundi hindamise eesmärgil ei ole vajalik eraldi kiirgustegevusluba ega rakendata volituse andmist nende protseduuride teostamiseks õigust omava radioloogi poolt.

8. Naistearstide erialase kvalifikatsiooni hindamise ja raviasutuste litsentsimisega naistehaiguste erialal tegeleb Eesti Naistearstide Selts, kusjuures naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute teostamise lubatavuse otsustamiseks günekoloogiliste haiguste diagnoosimise, raseduse jälgimise ning loote seisundi hindamise eesmärgil tegutseb Eesti Naistearstide Selts koostöös Eesti Radioloogia Ühinguga. Ühingute koostöö pädevuses on välja töötada tehnilised, oskusteabe ja muud tingimused, mille puhul on lubatud naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute teostamine günekoloogiliste haiguste diagnoosimise, raseduse jälgimise ning loote seisundi hindamise eesmärgil. Ühingute koostöö pädevuses on samuti otsustada, milliste väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute kvaliteetseks teostamiseks on konkreetne naistearst konkreetses raviasutuses võimeline. 

9. Alates 1.jaanuarist 2000.a. tohivad naistearstid iseseisvalt teostada naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringuid günekoloogiliste haiguste diagnoosimise, raseduse jälgimise ning loote seisundi hindamise eesmärgil pärast seda kui Eesti Naistearstide Selts on koos Eesti Radioloogia Ühinguga korraldanud 1999 ... 2000. aastal nende sonograafia alase pädevuse hindamise (atesteerimise).

10. Eesti Radioloogia Ühingul on soovi korral võimalus osaleda naistearstide sonograafia alasel atesteerimisel või raviasutuste sonograafia alasel litsentsimisel, lähetades oma eksperdi vastava Eesti Naistearstide Seltsi komisjoni koosseisu. 

11. Eesti Naistearstide Seltsil on soovi korral võimalus osaleda radioloogia alasel atesteerimisel või raviasutuste radioloogia alasel litsentsimisel, lähetades oma eksperdi vastava Eesti Radioloogia Ühingu komisjoni koosseisu. 

12. Eesti Naistearstide Selts ja Eesti Radioloogia Ühing jäävad edaspidi tegema tihedat koostööd ühist huvi pakkuvates küsimustes ning lepivad käesolevaga kokku, et vastastikuste ettepanekute tegemine konkreetsete küsimuste arutamise algatamiseks on mõlema osapoole presidentide pädevuses. 

13. Ühist huvi pakkuvad küsimused, mis selgusid käesoleva konsensusavalduse valmimise käigus, on järgmised:

13.1. Mõlema eriala residentuuriprogrammide kooskõlastamine sonograafia alaste õpingute osas. Selles osas vahetavad vastastikku residentuuriprogramme 1999.a. jooksul dr. Helle Karro (Eesti Naistearstide poolt) ja dr. Sulev Ulp (Eesti Radioloogia Ühingu poolt) ning kooskõlastavad need hiljemalt 1999.a. lõpuks.

13.2. Nõuete ühtlustamine naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringute teostamiseks vajalikule aparatuurile (nende uuringute lubatavuse hindamiseks), tähtaeg - hiljemalt 1.november 1999.a. Selle küsimuse lahendamist koordineerib dr. Aivar Ehrenberg (Eesti Naistearstide poolt) ja dr. Merle Šmutov (Eesti Radioloogia Ühingu poolt). 

13.3. Osapooled teevad ühisettepanekuid ravikindlustuse hindade muutmiseks naise väikese vaagna piirkonna ultraheliuuringutele.

13.3.1. Osapooled peavad vajalikuks koheselt lisada raviteenuste hinnakirja sonograafilise uuringu raseduse tuvastamiseks (teostatakse raseduse 1.trimestril) ja loote sonograafilise sõeluuringu (teostatakse raseduse 2.trimestril). Vastavad arvutused esitatakse sotsiaalministeeriumile osapoolte presidentide poolt.

13.4. Koostöö perearstidega sonograafiliste uuringute korraldamisel. 

13.5. Osapooled toetavad Eesti Meditsiini Erialaseltside Liidu loomise mõtet ning deklareerivad oma valmisolekut osaleda algatustoimkonna tegevuses.

Eesti Naistearstide Selts ja Eesti Radioloogia Ühing peavad konsensusel põhinevate seisukohtade ja otsuste väljatöötamist meditsiiniseltside vahelise koostöö oluliseks vormiks ning kutsuvad kolleege üles seda töövormi senisest laiemalt kasutama patsientide hüvanguks ning interdistsiplinaarsete küsimuste konstruktiivseks lahendamiseks.

Tallinnas,  23.juulil 1999.a.

Ivo Saarma
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