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Prognoos

• 2012. aasta aprilli seisuga töökoht 4521 arstil, 
kellest 15% on vanemad kui 65 aastat.

• Eestis säilitada 2032. aastaks 3 arsti 1000 
inimese kohta (Euroopa keskmine), tuleb 
vähendada arstide lahkumist ja suurendada 
arstiõppe vastuvõetavate arvu.

Kiivet R.- A. et al. Eesti Arst 2012; 91(8):403–412



Tervisearengu instituudi andmed

• 2015 aastast

• 1000 elaniku kohta Eestis kolm arsti ja kuus õde.

• Arstide arv tuhande elaniku kohta on sarnane
Majanduskoostöö ja Arengu Organisatsiooni (OECD) 
riikide keskmise tulemusega

• Õdede arv jääb sellele alla. 2013. aastal oli OECD 34 
riigi keskmine üheksa õde tuhande elaniku kohta

http://www.tai.ee/et/instituut/pressile/uudised/4015-eestis-on-ule-23-000-tervishoiutoeoetaja



Statistika 

Archibald Leman Cochrane aforism:

„Enne kui lasete kellelgi oma andmeid 
analüüsida, mõelge, mida te teete, kui 
tulemused on 1) positiivsed, või 2) negatiivsed.
Kui vastused langevad kokku, loobuge analüüsi 
tellimisest.“



Ida-Virumaa rahvastik

• 2016 aasta rahvastiku koosseis

• Venelased – 106644

• Eestlased  - 27928

• Kokku rahvaarv – 146 506

• Elanikkonna prognoos 2032 - 124 012



Pendelmigratsioon

• inimeste regulaarne liikumine oma alalise 
elukoha ja töökoha või haridusasutuse vahel.

• Arstid, kes elavad Tartus või Tallinnas käivad 
osalise koormusega tööl IVKH-s

Vahemaa Tartuga 130 km

Vahemaa Tallinnaga 160 km

Tsitaat – „Kas me paneme arstid tühja aega   
sõitma maanteele?“



Protsessi kulg 

• Tervishoiutöötaja peab olema registreeritud 
Tervishoiutöötajate registris.

• Tingimused – kuidas paistab väljapoole 
Tervsieametit

1. Arvestatav tööstaaz erialal – kantakse registrisse 
erialaspetsialistina

2. Lühiaegne staaz  - üldarstina
3. Tööstaaz puudub – 4 kuud praktikat Eesti 

Haiglates ja seejärel üldarsti eksam - saab 
üldarstina registrisse.



Mis saab edasi?

• Diplomi ehtsuse kinnitamine: 

http://www.enic-naric.net/estonia.aspx

• IVKH-sse tööle vormistamine 

• Eesti keele omandamine - arstil on nõutav C1 
keele kategooria. 

• Suuname hindamisele kolleegide juurde SA TÜKi 
või Tallinna haiglatesse.

• Integreerumine EV töötavate arstidega 
erialaseltside kaudu.



Võõrtööjõu rakendamine

• Praegune seisukoht –

• Välisriikidest tulevad arstid peavad sooritama 
vastava eriala residentuuri eksami eesti keeles.

A. Võimalik on sisseastuda residentuuri 

B. Võimalik on koheselt sooritada residentuuri 
lõpueksam vastaval erialal.



Integratsiooni soodustamine

• Erialaseltsidega koostöö sisserännanud arsti 
teadmiste ja oskuste hindamisel.

• Koostöö eelkõige kahe regionaalhaiglaga 
välisarstide oskuste arendamisel. 

• Paindlikkus ja riiklik süsteem keelenõuete osas -
äsjatulnud välisarst peaks saama erialaeksami 
sooritada lisaks eesti keelele ka inglise keeles ja 
miks mitte vene keeles.

• Riiklik süsteem toetamaks võõrtööjõu 
integratsiooni, kaasaarvatud põhjalik ja erialalise 
keeleõpe.



TÄNAN TÄHELEPANU EEST.


