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Ammaemand, tase 6 hindamiskriteeriumid.
KOHUSTUSLIKUD KOMPETENTSID )
TERVISEKASVATUS JA AMMAEMANDUS- RAVIPLAANI LABIVAD KOMPETENTSID
PEREPLANEERIMINE TOIMINGUD KOOSTAMINE HINDAMISKRITEERIUMID
Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad

1. osaleb kaasaegses terviskas-
vatuses ja reproduktiivtervise
edendamisel,

2. teostab patsiendi ldbivaatuse
(sh giinekoloogiline ja rindade
lébivaatus);

3. tunneb &ra reproduktiiv-
tervisega seotud vaimse tervise
seisundi muutused ja
toimetulekuprobleemid;

4. ndustab ja kirjutab vilja
teaduspohiselt tunnustatud
rasestumisvastaseid vahendeid
vastavalt riiklikele juhenditele
ja Oigusaktidele ning arvestades
kultuurilist tausta.

2. manustab ravimeid,
ldhtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

1. méérab ravi vastavalt kehtiva-
tele ravijuhistele ja digusakti-
dele;

2. hindab méiiratud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib méira-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
t00 pohimotetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. sdilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jargib oma t60s
ohutusnoudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes digusaktidest; 10. kasutab ressursse
sédastlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
t00s; 12. kasutab todks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t66s
riigikeelt tasemel C1 ja iihte voorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Toob niiteid, libi milliste tegevustega oma p6hi-
tookohal saab osaleda ja panustada terviskasva-
tusse, reproduktiivtervise edendamisesse (nt
ldbiviidud loengud, avaldatud arvamusartiklid jm
tegevus).

Kirjeldab patsiendi/kliendi giinekoloogilist ja
rindade libivaatust ning turvalisusega seotud
pohiaspektide praktilises toos.

Kirjeldab sagedamini esinevaid reproduktiiv-
tervisega seotud vaimse tervise seisundi muutuseid
ja analiiiisib toimetulekuga kaasnevaid
probleeme.

Kirjeldab koos pohjendusega, millised on
enamkasutatud ja —soovitatud rasestumisvastased
vahendid, nende eelised, ndustamise eripéirasid
raviplaani tegemisel ja - hindamisel, sh
kultuurilisi. Nimetab 6igusakti ja ravijuhise, mille
alusel immaemandal on 6igus ravi méérata
rasestumisvastaste vahendite viljakirjutamisel.
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KOHUSTUSLIKUD KOMPETENTSID .
AMMAEMANDUS AMMAEMANDUS- RAVIPLAANI LABIVAD KOMPETENTSID HINDAMISKRITEERIUMID
RASEDUSE PUHUL TOIMINGUD KOOSTAMINE
Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad
1. tuvastab raseduse ja miérab 1. 1dhtub oma ametialases tegevuses eetika- Kirjeldab erinevaid raseduse tuvastamise ja suu-
raseduse suuruse, kasutades koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus- | ruse méiramise meetodeid, nende asjakohasust,

erinevaid meetodeid,

2. jalgib rasedust, lahtudes vas-
tavatest riiklikest juhenditest ja
oigusaktidest ning vdimalusel
arvestab naise/ pere soove;

3. arvutab erinevate meetodite-
ga oletatava siinnikuupéeva ja
sellest tulenevalt maarab
rasedus- ja siinnituspuhkuse
algusaja;

4. teeb vaginaalse lidbivaatuse,
votab vajadusel analiilisid ning
tolgendab tulemusi, selgitab
neid patsiendile, vajadusel
maédrab ravi voi suunab edasi
teiste spetsialistide juurde;

2. manustab ravimeid,
ldhtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

1. moddab elulisi néitajaid
ja interpreteerib tulemusi;

5. teeb naise ldbivaatuse (vaja-
dusel pelvimeetria), kdhupalpa-
tsiooni, funduse korguse moot-
mise, loote kasvu ja asendi hin-
damise, kasutades Leopoldi
votteid; hindab loote/loodete
seisundit, analiiiisib, tdlgendab
ja selgitab tulemusi patsiendile;

1. méérab ravi vastavalt
kehtivatele ravijuhistele ja
oigusaktidele;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest lahenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
t00 pohimotetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. sdilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jargib oma t60s
ohutusnoudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes digusaktidest; 10. kasutab ressursse
sédastlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
t00s; 12. kasutab todks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t606s
riigikeelt tasemel C1 ja iihte voorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

kéepiraste vahendite kasutamist.

Toob niiteid ja analiiiisib raseduse jilgimise pohi-
motete rakendamist, 1ibi naise soovide, vajaduste
ja téenduspéhise praktika. Nimetab kehtiva
raseduse jéilgimise juhendi ja dokumenteerimise
pohimétted.

Kirjeldab oletatava siinnituse tihtaja mairami-
seks kasutatavaid erinevaid meetodeid ja lihtuvalt
siinnituse tihtajast méirab siinnituspuhkuse aja
arvestades seadusandlusest tulenevaid erinevaid
tingimusi.

Analiiiisib vaginaalse libivaatuse teostamise pdhi-
métteid liihtudes immaemanduspraktika ja naise
heaoluga seotud aspektidest. Pohjendab analiiii-
side valikukriteeriumeid, materjali kogumise
tehnikat ning tulemuste tdlgendamise p6himat-
teid. Toob niiteid ravi madramise vajadusest,
selgitamisest patsiendile ja teiste spetsialistide
kaasamisest.

Kirjeldab naise iildléibivaatuse ja
kohupalpatsiooni etappe ja tehnikat (emakapdhja
korguse mootmine, loote kasvu ja asendi
hindamine jne). Kirjeldab loote seisundi
hindamise p6himaotteid ja vajalike abivahendite
kasutamist, analiiiisib tulemusi kirjeldades
hinnangu dokumenteerimist ning tagasiside
andmist patsiendile.



HINDAMISKRITEERIUMID AMMAEMAND, TASE 6 | EAU Kutsekomisjon
Lisal | 08.11.2018
6. teeb kardiotokograafia ja | 1. moddab elulisi niitajaid 1. 1dhtub oma ametialases tegevuses eetika- Kirjeldab ja pohjendab Kkardiotokograafia

interpreteerib tulemusi; selgitab
tulemusi patsiendile;

ja interpreteerib tulemusi;

7. hindab rasedusriske anam-
neesi ja raseduse kulu alusel,
analliiisib korvalekaldeid
normist ning vajadusel suunab
edasi vastava spetsialisti juurde;

8. mairab ja teostab
vajalikud analiilisid ning
uuringud, interpreteerib
tulemusi.

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

8. selgitab rasedale siinnieelse
diagnostika sisu ning rasedus-
aegsete analiiliside ja uuringute
tegemise vajalikkust, labiviimi-
se aega, raseduse jalgimise
korraldust ja pohimdtteid;

8. mairab ja teostab
vajalikud analiilisid ning
uuringud, interpreteerib
tulemusi.

9. selgitab rasedusaegseid muu-
tusi organismis ja Opetab rase-
dusvaevusi vihendavaid
votteid,;

10. toetab rasedat ja peret siin-
nitusplaani koostamisel ja siin-
nituskoha valikul.

koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
t00 pohimotetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. sdilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jargib oma t60s
ohutusnoudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes digusaktidest; 10. kasutab ressursse
sédastlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
t00s; 12. kasutab todks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel Cl1 ja iihte voorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

vajadust, tegemist, sdnastab imterpreteeritavad
tulemused arusaadavalt.

Kirjeldab rasedusriskide hindamise lihtekohti
kehtiva raseduse jilgimise juhendi jirgi ja
pohimétteid. Loetleb rasedusriske anamneesi ja
raseduse kulu alusel, analiiiisib korvalekaldeid
normist ning tegutsemist lihtudes immaemanda
pidevusest.

Toob niiteid siinnieelse diagnostika praktilise
rakendamise ja néustamisega seotud aspektidest
immaemanda perspektiivist lihtudes
ammaemanda pidevusest.

Kirjeldab rasedusaegseid fiisioloogilisi muutusi,
pohjendab vaevuste leevendamiseks kasutatavate
leevendusviiside valikut raseduse erinevatel
trimestritel.

Kirjeldab siinnitusplaani olemust ja vajadust.
Loetleb siinnituskohad, analiiiisides
valikutegemise kriteeriume olemasolevatest
oigusaktidest ja juhenditest Lihtuvalt.
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KOHUSTUSLIKUD KOMPETENTSID

Z.i.MMAEMANDUS AMMAEMANDUS-
SUNNITUSE PUHUL TOIMINGUD
Tegevusniitaja Tegevusniitaja

1. loob ja tagab privaatse, turva- | 7. hindab vedelikubilanssi
lise keskkonna siinnitusel; jul- ja tagab vajaliku vedeliku-
gustab, toetab ja pakub naisele tasakaalu organismis;

ja perele/tugiisikule fiiiisilist ja

psiihholoogilist tuge, vajadusel

juhendab siinnitusel viibivat

tugiisikut;

2. jalgib stinnitust vastavalt
riiklikele juhenditele ja digus-
aktidele; hindab silinnituse
protsessi kulgu ja efektiivsust;
hindab loote/loodete ja siinni-
taja seisundit; vajadusel teeb
amniotoomia ja hindab lootevee
iseloomu;

1. moddab elulisi néitajaid
ja interpreteerib tulemusi;

3. kasutab Leopoldi votteid
loote asetsuse madramisel,
hindab loote seisundit erinevate
jélgimise meetoditega (nt KTG,
Pinardi stetoskoop, STAN);
assisteerib skalpelektroodi
paigaldamist ja rakendab STAN
monitooringut;

1. moddab elulisi néitajaid
ja interpreteerib tulemusi;

RAVIPLAANI
KOOSTAMINE
Tegevusniitaja

LABIVAD KOMPETENTSID

Tegevusniitaja
1. 1dhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;
3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;
5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;
6. juhindub patsiendikesksest lahenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;
7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
to0 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tiihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

HINDAMISKRITEERIUMID

Kirjeldab siinnitamiseks vajalikku privaatset ja
turvalist keskkonda ning immaemanda rolli selle
loomisel.

Toob niiteid naisele/perele pakutud emotsionaal-
se, psiihholoogilise ja fiiiisilise toetuse véimalustest
ja rakendamisest.

Kirjeldab siinnitusel vajalikku vedelikubilansi
hindamist ja analiiiisib erinevaid véimalusi selle
tagamisel (sh tugiisiku kaasamine).

Kirjeldab siinnituse juhtimist lihtuvalt kehtivast
siinnituse juhendist, sh siinnitusprotsessi
dokumenteerimist léibi erinevate perioodide,
(siinnituse efektiivsuse, siinnitaja ja loote seisundi
hindamine ja vahendid, abistamise votted).
Kirjeldab lootevete avamise vajadust/niidustust,
lootevete avamise tehnikat ja hinnatavaid
komponente.

Kirjeldab loote asetsuse méédramise tehnikat
Leopoldi vétetega siinnitusel.

Toob niiteid loote seisundi hindamiseks
kasutatavatest meetoditest/vahenditest ja
kirjeldab tulemuste interpreteerimist.

Kirjeldab immaemanda tegevust skalpelektroodi
paigaldamise assisteerimisel.
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4. teeb siinnitaja ldbivaatuse ja
hindab tema elulisi néitajaid;
hindab Leopoldi vatetega loote
asendit ja loote pea laskumist;
teeb vaginaalse lédbivaatuse
emakakaela avanemise, loote
laskumise, loote asetuse, loote-
kestade seisundi, loote eesaset-
seva 0sa ja vaagna sobivuse
selgitamiseks, kasutades hinda-
miseks Bishop’i skaalat; vasta-
valt leiule méératleb siinnitus-
faasi; kdrvalekallete korral
kaasab Oigeaegselt arsti;

1. m3ddab elulisi niitajaid
ja interpreteerib tulemusi;

5. jélgib ja hindab viljutus-
perioodi kulgu, kdrvalekallete
korral kaasab digeaegselt arsti;
soovitab siinnitajale sobivaid
siinnitusasendeid, votab vastu
stinnituse; vajadusel teeb
lokaalanesteesias episiotomia;

2. manustab ravimeid, 1dh-
tudes ravikorraldustest ja
kehtivatest ravijuhenditest;

1. médrab ravi vastavalt
kehtivatele ravijuhistele ja
oigusaktidele;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

6. selgitab siinnitajale siinnitus-
valu fiisioloogiat ja eesmaérki ja
erinevaid valutustamisvdimalu-
si, sh mittefarmakoloogilisi ja
farmakoloogilisi valutustamise
votteid; rakendab erinevaid mit-
tefarmakoloogilisi valutustami-
se votteid ja oma padevuse pii-
res farmakoloogilist valutusta-
mist; assisteerib arsti regionaal-
sete anesteesiate tegemisel;

2. manustab ravimeid,
ldhtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

1. médrab ravi vastavalt
kehtivatele ravijuhistele ja
oigusaktidele;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevusjuhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
to0 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Kirjeldab siinnitaja iildist liibivaatust, sh elulised
niitajad ja vaginaalse staatuse hindamise
kriteeriume, kasutades hindamisel Bishop’i
skaalat.

Nimetab loote asendi ja siinnituse progressi
hindamise voimalusi viliste votetega.

Kirjeldab tulemuste interpreteerimist
siinnitusfaasist tulenevalt, dokumenteerimist
lidhtudes siinnitusabi juhendist ning koostab
edasise jélgimise plaani arvestades naise heaoluga
seotud aspekte.

Kirjeldab arsti kaasamise vajadust léibi
riskihindamise.

Kirjeldab viljutusperioodi kulgu, juhtimist ja
abistamist. Nimetad sagedasemad korvalekalded,
mis vajavad arsti kaasamist. Toob niiteid
siinnituse vastuvotmisega seotud tegevustest sh
analiiiisib soovitatud asendeid, abistamisvotted
jms. Kirjeldab episiotomia tegemise vajadust ja
tegevust ning selleks tegevuseks vajalikku
anesteesiat ja méju.

Kirjeldab siinnitusvalu fiisioloogiat erinevatel
faasidel ja erinevaid valutustamise véimalusi.
Toob niiteid mittemedikamentoossete ja farmako-
loogiliste valutustamisviiside kasutamise néidus-
tustest, valikukriteeriumitest, rakendamisest ja
tulemustest.

Kirjeldab regionaalseid anesteesia voimalusi ja
immaemanda rolli.
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7. hindab ja analiiiisib riske
stinnitusel ja/voi loote seisun-
dis, korvalekallete korral teavi-
tab arsti, vajadusel konsulteerib
ja korraldab siinnitaja voi
vastslindinu jalgimise koostd0s
teiste spetsialistidega;

6. vajadusel osutab abi
patsiendi elutéhtsate funkt-
sioonide taastamisel, kasu-
tades elustamisvotteid
lahtuvalt kehtivatest tege-
vusjuhenditest; kutsub abi
vOi suunab patsiendi edasi
teiste spetsialistide juurde;

8. valmistab siinnitaja ette
stinnitusabi operatsioonideks
erakorralistes situatsioonides
(nt nabavaidi prolaps, dge
lootehiipoksia, dlgade diis-
tookia), assisteerib naistearsti;
koordineerib meeskonnat6dd;

9. siinnitustegevuse korvalkal-
lete korral kasutab mittefarma-
koloogilisi meetodeid ja voi
tididab naistearsti korraldusi;
teostab amniotoomia ja hindab
lootevee iseloomu ja hulka;

2. manustab ravimeid,
ldhtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

10. loob emale ja lapsele
turvalise keskkonna kiindumus-
suhte kujunemiseks, abistab
esmase nahk-naha kontakti ja
imetamise algatamisel;

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
t00 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tiihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Kirjeldab siinnituse kiiigus ilmneda vdivaid
voimalikke riske ja korvalekaldeid ning nende
hindamismeetodeid koos dokumenteerimisega,
kaasates digeaegselt arsti. Toob niiteid
immaemanda tegevusest kérvalekallete ja riskide
ilmnemisel siinnituse kiigus elutihtsate
funktsioonide siilitamisel.

Kirjeldab elustamisvdtteid ja tegutsemist
multidistsiplinaarses meeskonnas.

Kirjeldab siinnitaja ettevalmistamise protsessi
operatsioonideks/protseduurideks ja imma-
emanda tegevust, sh arsti assisteerimine;
Kirjeldab elupiistvaid vétteid ohuolukordades
(nt. nabaviidi prolaps, dlgade diistookia, loote
distress vm).

Analiiiisib iseennast kui erakorralise situatsiooni
meeskonna liiget ja/voi koordineeriat.

Loetleb siinnitustegevuse Kkulu hiireid ja nende
tekkepdhjusi.

Toob niiteid koos pdhjendusega valitud
ravimeetodi kasutamisest ja dokumenteerimisest
ning immaemanda piidevust hdirunud siinnituse
kulu korral.

Kirjeldab lootevete avamise tehnikat ja hinna-
tavaid komponente.

Kirjeldab, kuidas loob emale ja lapsele turvalise
siinnitusjirgse keskkonna ja selle vajadust. Toob
niiteid varajase nahk-naha kontakti ning
imetamise algatamise rakendamisest.
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11. hindab nabaviidi klemmi-
mise ajastust, 1dhtudes vastsiin-
dinu gestatsiooni vanusest ja
seisundist ning ema

seisundist;

12. hindab ja juhib | 2. manustab ravimeid, 1. méérab ravi vastavalt kehti-
platsentaarperioodi  vastavalt | ldhtudes ravikorraldustest | vatele ravijuhistele ja digus-
juhenditele; kdrvalekallete | ja kehtivatest aktidele;

puhul kutsub abi ja tegutseb | ravijuhenditest; 2. hindab méératud ravi tdhusust
vastavalt juhendile; hindab ja vajadusel korrigeerib mééra-
lootekestade ja platsenta tud ravi; vajadusel kaasab teisi
terviklikkust; spetsialiste.

13. hindab siinnitusjédrgset vere-
kaotust, kasutab siinnitusjirgse
veritsuse ja verejooksu
ennetamise votteid ja ravimeid;

3. hindab erituselunditega
seotud toimingute vajadust
ja teostab protseduurid;

1. méérab ravi vastavalt kehti-
vatele ravijuhistele ja digus-
aktidele;

2. hindab méiiratud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib mééra-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

14. teostab siinnitusteede revi-
siooni terviklikkuse hinda-
miseks; manustab slinnitusteede
taastamise eelselt lokaal-
anesteetikumi; korrigeerib ema-
kakaela rebendid ja siinnitus-
teed voi abistab korrigeerimisel.

2. manustab ravimeid,
ldhtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

1. méérab ravi vastavalt kehti-
vatele ravijuhistele ja digus-
aktidele;

2. hindab méiiratud ravi tohusust
ja vajadusel korrigeerib mééra-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
to0 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tiihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Toob niiteid nabaviidi sulgemise tehnikast ja
ajastatusest, liihtudes vastsiindinu gestatsiooni
ajast, iildisest heaolust ning siinnitanu seisundist.

Kirjeldab platsentaarperioodi juhtimise pdhi-
motteid, etappe ja taktikat, liihtudes kehtivast
juhendist kaasates kérvalkalde esinemisel arsti.
Nimetab platsentaarperioodis kasutatavad
ravimid ja nende méju ning kirjeldab
dokumenteerimist lihtuvalt valitud taktikat.
Kirjeldab platsenta terviklikkuse hindamist.

Loetleb siinnitusjirgse verekaotuse hindamise
pohimétteid, etappe ja tegevusi.

Toob niiteid siinnitusjiirgse verejooksu enne-
tamise meetoditest, sh erituselundid.
Kirjeldab siinnitusjirgse perioodi ravivotteid,
nende rakendamist, méju nii emale kui
vastsiindinule.

Kirjeldab siinnitusteede terviklikkuse kontrolli

ja taastamise vajadust ja lidbiviimise etappe.

Toob niiteid siinnitusteede terviklikkuse
taastamisest iseseisvalt ja/voi arsti assisteerimisest,
sh ravimite kasutamise vajalikkus, mdju ja
tehnika.
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KOHUSTUSLIKUD KOMPETENTSID
LABIVAD KOMPETENTSID HINDAMISKRITEERIUMID
SUNNITUSJARGNE AMMAEMANDUS- RAVIPLAANI
AMMAEMANDUS TOIMINGUD KOOSTAMINE
Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad

1. juhendab ja toetab vanemaid
nahk-naha kontakti loomisel,
juhendab imetamise kdivitumi-
se protsessi; julgustab ja abistab
vanemaid lapsega emotsionaal-
se sideme loomisel,;

2. teostab stinnitusjdrgse ldbi-
vaatuse ja selgitab organismis
toimuvaid muutusi; hindab
emaka involutsiooni ja siinni-
tusteede traumade paranemist,
sh keisrildike haav;

5. teostab haavahooldust,
ldhtudes haava tiitibist;
korvalekallete ilmnemisel
planeerib sekkumised;

8. mairab ja teostab vajali-
kud analiiiisid ning uurin-
gud, interpreteerib
tulemusi.

3. jalgib ja hindab operatsiooni-
jérgselt patsiendi seisundit
vastavalt tervise nditajatele ja
ravi korraldustele; vajadusel
planeerib edasise sekkumise;

1. moddab elulisi nditajaid
ja interpreteerib tulemusi;
2. manustab ravimeid, 1dh-
tudes ravikorraldustest ja
kehtivatest ravijuhenditest;

2. hindab méiiratud ravi tohusust
ja vajadusel korrigeerib mééra-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

4. juhendab ja toetab naise toi-
metulekut slinnitusjirgse taas-
tumise ja enesehooldusega ning
informeerib vdimalikest ohu-
tunnustest ja abisaamise
voOimalustest;

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
to0 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Selgitab nahk-naha kontakti tiihtsust ema, lapse ja
perekonna aspektist.

Toob niiteid imetamise kéivitumise protsessist.
Kirjeldab vanemate toetamist lapsega
emotsionaalse sideme loomisel.

Kirjeldab siinnitanu ldbivaatuse eesmiirki,
vajadust, teostamise tehnikat ning lihtuvalt
tulemustest planeerib edasist jilgimist: emaka
siinnitusjirgne taandareng, siinnitusteede
traumade paranemisfaasid, keisrildike haava
paranemisprotsess jms

Kirjeldab operatsioonijirgse patsiendi seisundi
hindamist, loetleb jéilgimistegevuse pohietappe ja
kirjeldab tulemuste interpreteerimist, sh
miéiratud ravi, selle mdju ning tohusust.
Jilgimisetappide tulemustest lihtuvalt oskab vilja
tuua sekkumise vajaduse ja teiste spetsialistide
kaasamise.

Toob niiteid naise toetamisest siinnitusjirgse
taastumise ja enesehooldusega toimetulekul.
Kirjeldab siinnitusjirgse perioodi ohutunnused
ning abisaamise voimalused.
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5. toetab vanemaid Kriisis,
arvestades vanemate emot-
sionaalset seisundit ja vajadusi
ning kaasates teisi spetsialiste;

6. juhendab vanemaid vast-
stindinu (sh enneaegse vast-
siindinu) ja imiku baasvajaduste
dratundmisel ja hindamisel,
opetab hooldusvotteid ning
informeerib vdimalikest ohu-
tunnustest ning abisaamise
voOimalustest;

7. juhendab ja toetab naist
imetamisel ning sagedamini
esinevate probleemide lahen-
damisel; vajadusel soovitab
alternatiivseid toitmistehnikaid;

8. juhendab ja toetab naist
laktatsiooni kdivitamisel ja selle
sailitamisel,

9. maératleb laktogeneesi
parssimise vajaduse; juhendab
ja toetab naist, l1&htudes valitud
laktogeneesi pérssimise
meetodist.

2. manustab ravimeid, 1dh-
tudes ravikorraldustest ja
kehtivatest ravijuhenditest;

2. hindab méairatud ravi tShusust
ja vajadusel korrigeerib méira-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
to0 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel Cl1 ja iihte voorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Kirjeldab leinas vanematele pakutavat abi
arvestades vanemate emotsionaalset seisundit.
Nimetab erinevate erialade spetsialistid, kellega
koostood tehakse.

Toob niiteid perede juhendamisest vastsiindinu
(sh enneaegse vastsiindinu) esmaste vajaduste
dratundmisel ja hooldusvétete dpetamisel ning
tegutsemisest erinevate ohutunnuste ilmnemisel.

Toob niiiteid naise juhendamisest imetamisel.
Nimetab sagedamini esinevad
imetamisprobleemid ja imetamisprobleemide
lahendamisviiside valikud, sh alternatiivsed
toitmistehnikad.

Kirjeldab laktatsiooni fiisioloogilist kulgu, selle
siilitamist naise toetamisel ning juhendamisel.

Nimetab lakogeneesi pirssimise vajadused,
meetodid, sh ravimid ja nende mdgju ja tohusus.
Analiiiisib laktogeneesi péarssimisega seotud
iAmmaemanda tegevust naise juhendamisel ja
toetamisel.
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KOHUSTUSLIKUD KOMPETENTSID )
LABIVAD KOMPETENTSID HINDAMISKRITEERIUMID
VASTSUNDINU AMMAEMANDUS- RAVIPLAANI
HOOLDUS TOIMINGUD KOOSTAMINE
Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad Tegevusniitajad

1. tdendab siinni ja
identifitseerib vastsiindinu;

2. hindab vastsiindinu seisundit
stinnil Apgari skaalal, teeb vast-
stindinu esmase lédbivaatuse ja
tualeti;

3. jalgib vastsiindinu
kohanemist ja hindab seisundit;

1. moddab elulisi nditajaid
ja interpreteerib tulemusi;

4. jélgib haiget vastsiindinut
jargides ravikorraldusi,
juhendab ema/pere haige vast-
siindinu hoolduse osas;

2. manustab ravimeid,
lahtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest ravijuhen-
ditest;

4. hindab fototeraapia ra-
kendamise vajadust ja
teostab fototeraapiat,
ldhtudes ravikorraldustest;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

5. vajadusel osutab vastsiin-
dinule abi elutéhtsate funkt-
sioonide taastamisel, kasutades
elustamisvotteid ldhtuvalt
kehtivatest tegevusjuhenditest;
kutsub abi vdi suunab patsiendi
edasi teiste tervishoiuspetsia-
listide juurde.

6. vajadusel osutab abi
patsiendi elutéhtsate
funktsioonide taastamisel,
kasutades elustamisvotteid
lahtuvalt kehtivatest
tegevusjuhenditest; kutsub
abi vOi suunab patsiendi
edasi teiste spetsialistide
juurde;

1. ldhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
t00 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Kirjeldab vastsiindinu identifitseerimise ja regist-
reerimise protsessi.

Kirjeldab vastsiindinu esmase lébivaatuse
tegemist ja tualetti, tegevuse hindamist, sh
vastsiindinu seisundi hindamist Apgari skaalal.

Kirjeldab vastsiindinu kohanemist, sellega seotud
tegevusi ja hindamise kriteeriume.

Kirjeldab sagedasemad pdhjused vastsiindinu
haigestumisest ning ravikorraldustest ja nende
tohususest jilgimisel, kaasates vajadusel teised
spetsialistis.

Kirjeldab fototeraapia rakendamise vajadust, selle
teostamist ja ravikorralduste jirgimist ning
vanemate juhendamist lapse hooldusel.

Loetleb vastsiindinu esmaabi ja elustamisega
seotud tegevused etappide kaupa ning eristab
immaemanda pidevuse ning tegutsemise lihtudes
kehtivatest juhenditest.

Nimetab teised tervishoiuspetsialistid elutihtsate
funktsioonide taastamisel.
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KOHUSTUSLIKUD KOMPETENTSID
AMMAEMANDUS AMMAEMANDUS- RAVIPLAANI LABIVAD KOMPETENTSID HINDAMISKRITEERIUMID
NAISTEHAIGUSTE JA TOIMINGUD KOOSTAMINE
RASEDUSE KATKEMISE/
KATKESTAMISE
KORRAL
Tegevusniitajad Tegevusniitaja Tegevusniitaja Tegevusniitajad

1. selgitab naistehaiguste ja
sugulisel teel levivate haiguste
ennetamisvoimalusi, levikut,
kulgu, diagnostikat ja ravipohi-
mdtteid; midrab ravi oma péade-
vuse piires;

2. juhendab ning ndustab naisi
(vajadusel ka pereliikmeid)
seksuaalkditumise ning rases-
tumisvastaste vahendite kasu-
tamisel, sealhulgas pérast
raseduse katkestamist;

3. selgitab raseduse katkes-
tamise voimalusi ja abordijarg-
seid tiisistusi; ndustab rasestu-
misvastaste vahendite kasuta-
misel; Opetab abordijargset
enesehooldust; suunab patsiendi
naistearsti vastuvotule;

2. manustab ravimeid,
lahtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest ravijuhen-
ditest;

8. médrab ja teostab vajali-
kud analiiiisid ning uurin-
gud, interpreteerib tulemu-
si.

2. manustab ravimeid,
lahtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

1. méérab ravi vastavalt
kehtivatele ravijuhistele ja
oigusaktidele;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

1. méérab ravi vastavalt
kehtivatele ravijuhistele ja
oigusaktidele;

2. hindab méératud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib
madratud ravi; vajadusel kaasab
teisi spetsialiste.

1. 1dhtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest lahenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
t00 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel C1 ja tiihte vdorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Loetleb praktikas enamlevinud naistehaiguste ja
sugulisel teel levivate haiguste ennetamis-
véimalusi, levikut, péhjusi, kliinilisi tunnuseid,
kulgu ning selgitab diagnostika- ja
ravip6éhimadtteid, hindab ravi tohusust.

Nimetab digusakti ja ravijuhise, mille alusel
immaemandal on 8igus ravi midrata.

Loetleb naistehaiguste puhul sagedamini esinevad
probleemid, millal naine tuleb suunata teise
spetsialisti juurde.

Toob niiteid patsiendi vajadusest lihtuvalt
kontratseptsiooni ja seksuaalkiitumise
noustamisest. Kirjeldab naise/paari juhendamist
peale raseduse katkestamist sobiva
kontratseptsiooni meetodi valikul. Hindab valitud
kontratseptsiooni meetodi tohusust, millest
tulenevalt kirjeldab, millisel juhul tekib vajadus
kaasata teine spetsialist.

Loetleb raseduse katkestamise voimalusi,
niidustusi ja tiisistusi.

Kirjeldab erinevate rasestumisvastaste vahendite
eeliseid ja vastuniiidustusi arvestades naise soove,
ohutust, lihtudes digusaktidest. Kirjeldab
patsiendidpetust peale raseduse katkemist voi
katkestamist ja vajadusel suunab naise arsti
vastuvotule.
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4. hindab naise seisundit ja
elulisi néitajaid erinevate
reproduktiivtervise héirete
korral, jargides ravikorraldusi;
selgitab enesehoolduse ja abi
voimalusi; vajadusel ravib voi
suunab edasi teiste spetsialistide
juurde;

1. mdddab elulisi néitajaid
ja interpreteerib tulemusi;
2. manustab ravimeid,
lahtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

1. méérab ravi vastavalt kehti-
vatele ravijuhistele ja digus-
aktidele;

2. hindab méiiratud ravi tohusust
ja vajadusel korrigeerib mééra-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

5. selgitab naistehaiguste mgju
viljakusele; hindab viljatusravi
vajadust ja selgitab erinevaid
viljatusravi meetodeid.

2. manustab ravimeid,
lahtudes ravikorraldustest
ja kehtivatest
ravijuhenditest;

2. hindab méiiratud ravi tdhusust
ja vajadusel korrigeerib mééra-
tud ravi; vajadusel kaasab teisi
spetsialiste.

1. lahtub oma ametialases tegevuses eetika-
koodeksist (lisa 1), tdenduspdhisest ja tunnus-
tatud ravi- ja tegevusjuhenditest; 2. hoiab info
konfidentsiaalsust, ldhtudes digusaktidest;

3. dokumenteerib oma tegevuse, lahtudes
oigusaktidest ja riiklikest tegevus-juhenditest;
4. véljendab ennast selgelt ja arusaadavalt;

5. lahendab konflikte konstruktiivselt, raken-
dades konflikti ldhendamise pShimdtteid;
kasutab enesekehtestamise strateegiaid;

6. juhindub patsiendikesksest ldhenemisest,
arvestades ka erivajadustega patsientidega;

7. juhindub multidistsiplinaarse meeskonna
to0 pdhimdtetest; jagab oma teadmisi kollee-
gidega; 8. siilitab ja arendab oma kutseala-
seid teadmisi ja oskusi; 9. jérgib oma t60s
ohutusndudeid ja rakendab universaalseid
turvalisuse tagamise ettevaatusabindusid,
lahtudes Gigusaktidest; 10. kasutab ressursse
sddstlikult; 11. osaleb kutsealases arendus-
to0s; 12. kasutab tooks vajalikul tasemel kon-
toritarkvara; kasutab erialaseid digitaalseid
andmebaase ja tarkvara; 13. kasutab oma t60s
riigikeelt tasemel Cl1 ja iihte voorkeelt
suhtlustasandil (lisa 2).

Loetleb sagedamini esinevad reproduktiiv-
tervisega seotud probleemid, ravi méiiramist
iAmmaemanda pidevusest, digusaktidest ja
juhenditest Lihtuvalt ning ravikorralduste
jirgimist. Hindab ldhtuvalt olukorrast elulisi
niitajaid ning viib libi patsiendiopetust
enesehoolduse ja abi véimalustest.

Kirjeldab lihtuvalt probleemist multidistsipli-
naarset meeskonda.

Toob niiteid naistehaiguste méjust viljakusele.

Nimetab viljatusravi vajaduse niidustused,
erinevad voimalused ja viljatuse diagnostilised
meetodid.
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