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ERAKORRALISE MEDITSIINI ÕE VÄLJAÕPET TÕENDAVA EKSAMI 

KORRALDUS 

 

1. ÜLDSÄTTED 
1.1. Käesolev dokument sätestab erakorralise meditsiini õe väljaõpet tõendavale eksamile 

(edaspidi "eksam") pääsemise tingimused, eksamikomisjoni moodustamise ja  töökorra, eksami, 

eksami osade ja korduseksami läbiviimise korra ning hindamise korralduse. 

1.2. Eksami kord on kättesaadav internetis: www.tems.ee ja www.kiirabi.ee  

Eksamikomisjoni (edaspidi “komisjon”) töö eesmärgiks on hinnata eksamile tuleva õe teadmiste 

ja oskuste vastavust sellisele tasemele, mis lubab töötada kiirabis õe-brigaadijuhi/ vastutava õe 

ametikohal.  

1.3. Eksamile pääsemise tingimusteks on:   

1.3.1. 1,5 aastane töökogemus kiirabis õena; 

1.3.2. eelneva 3 aasta jooksul läbitud erakorralise meditsiini alane koolitus vähemalt 180 tunni 

ulatuses. 

1.4. Eksamile lubatakse õed vastavalt Terviseameti poolt etteantud eksamile pääsemise 

korrale (lisa 6). 

1.5. Eksam koosneb kokku kolmest osast (kuuest osaeksamist), milleks on: 

1.5.1. kirjalik teooriaeksam (I osaeksam); 

1.5.2. praktiline eksam mannekeenidel –  elustamisülesande lahendamine ning  trauma 

situatsiooniülesande lahendamine (II ja III osaeksam);  

1.5.3. brigaadijuhi kompetentsuse hindamine tegelikus töösituatsioonis kolme reaalse 

kiirabiväljakutse teenindamise  näol brigaadi juhtiva liikmena (IV, V ja VI osaeksam). 

1.6. Kirjaliku testi küsimused, II ja III osaeksami piletid ja hindamiskriteerumid ning 

brigaadijuhi kompetentsuse hindamiskriteeriumid on Terviseameti poolt heaks kiidetud ning 

mõlemal koolituskeskusel ühesugused. 

1.7. Eksami sooritaja eksamiprotokoll (lisa 1), kirjalik test ja osaeksamite protokollid (lisa 2) 

edastatakse Terviseametile. 

1.8. Eksami sooritanule väljastatakse erakorralise meditsiini õe väljaõpet ja eksami 

sooritamist kinnitav tunnistus. 

 

2. EKSAMIKOMISJONI MOODUSTAMINE JA TÖÖKORD 
2.1. Komisjoni moodustab ja teeb selle koosseisus muudatusi eksami toimumiskoha 

kiirabiettevõtte juht.  

2.2. Komisjoni koosseis:  

2.2.1. vähemalt üks kiirabis viieaastast töökogemust omav erakorralise meditsiini arst;  

2.2.2. vähemalt kaks kiirabis viieaastast brigaadijuhi töökogemust omavat õde, kes on 

registreeritud Terviseameti registris erakorralise meditsiini õena või intensiivõenduse eriala 

läbinud õena.  

2.3. Juhul kui eksami sooritajate hulgas on eksamit vastuvõtva asutuse töötaja, peab üks 

komisjoni liikmetest olema teisest eksami vastuvõtuõigust omavast kiirabiettevõttest.  

2.4. Eksamit juhib eksamikomisjoni esimees. Komisjon on otsustusvõimeline, kui kohal on 

esimees ja vähemalt kaks liiget. 
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2.5. Komisjonil on õigus teha Terviseametile ettepanekuid eksami korra kohta ning 

kooskõlastuse korral rakendada muudatused edasiste eksamite läbiviimisel. 

 

3. EKSAMI AEG JA KOHT 
3.1. Eksamid toimuvad üldjuhul neli korda aastas; ajaperioodil 01.06.2012 kuni 31.12.2014 

kokku vähemalt kümnel korral. 

3.2. Eksamiaeg lepitakse kokku kiirabiettevõtete koolituskeskustega. 

3.3. Eksamid toimuvad kas Tallinna Kiirabis või SA-s Tartu Kiirabi. 

3.4. Eksami sooritajal on õigus valida eksami sooritamise kohta. 

 

4. EKSAMIKORD 
4.1. Komisjonil on õigus nõuda eksami sooritajalt kehtiva isikuttõendava dokumendi 

esitamist. 

4.2. Eksami sooritaja riietuseks reaalsetel kiirabiväljakutsetel (IV-VI osaeksam) on kiirabi 

vormiriietus. 

4.3. Eksamieelselt tutvustab komisjoni esimees eksami sooritajale komisjoni liikmeid, eksami 

läbiviimise korraldust ja ajakava, osaeksamite sisu, tööohutuse nõudeid ja hindamiskriteeriume. 

4.4. Praktiliste osaeksamite eelselt on eksami sooritajal võimalik tutvuda eksamil kasutatavate 

mannekeenidega ja kiirabivarustusega. 

4.5. Eksami sooritajal ei ole õigust kirjaliku testi ja praktilise eksami (elustamise ja trauma 

situatsiooniülesannete) ajal kasutada abimaterjale.  

4.6. Kiirabiväljakutsete ajal võib eksami sooritaja kasutada abimaterjale ja konsulteerida 

telefonitsi. 

4.7. Eksamiruumides võivad eksami ajal viibida ainult eksamiga vahetult seotud isikud ning 

eksami sooritaja tööandja esindaja.  

4.8. Iga osaeksami tulemus (v.a.testitulemus) teatatakse eksami sooritajale enne järgmisele 

osaeksamile minemist. 

4.9. Eksamit läbiviival koolituskeskusel ei ole kohustust võimaldada eksami sooritajale 

eksamieelseid konsultatsioone. 

 

5. KORDUSEKSAM 

5.1. Erakorralise meditsiini õe väljaõpet kinnitava tunnistuse saamiseks on vajalik kõigi kuue 

osaeksami positiivsele tulemusele sooritamine. Ühe osaeksami ebaõnnestumisel on eksami 

sooritajal õigus jätkata eksami sooritamist.  

5.2. Ühe osaeksami ebaõnnestumise korral lepitakse komisjoniga kokku, millal on võimalik 

puudulikult sooritatud osaeksamit uuesti teha.  

5.3. Kui eksami sooritajal ebaõnnestub rohkem kui üks osaeksam, tuleb kogu eksam uuesti 

sooritada täies mahus. 

5.4. Korduva osa- või tervikeksami kulud kannab  eksami sooritaja, tööandja või Terviseamet 

kokkuleppel eksami sooritaja tööandjaga.  

5.5. Ühel isikul on õigus eksamit sooritada jooksva aasta jooksul kokku kahel korral.  

5.6. Korduseksami ajal on nii eksami sooritajal kui ka komisjonil õigus kasutada II ja III 

osaeksami videosalvestamist.  
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6. ERIARVAMUSTE LAHENDAMINE 
6.1. Kõik komisjoni tööd puudutavad pretensioonid lahendatakse läbi Terviseameti. 

6.2. Eksami sooritajal on õigus Terviseametile pretensioone esitada 8 tööpäeva jooksul pärast 

eksami toimumist. 

6.3. Terviseamet edastab vastuse pretensiooni esitajale ja eksamit läbiviinud asutusele 10 

tööpäeva jooksul alates pretensiooni esitamise registreerimisest. 

 

7. TEOORIAEKSAMI KORRALDUS JA HINDAMISKRITEERIUMID 
7.1. Kirjalik test koostatakse eksamit läbiviiva koolituskeskuse poolt Terviseameti poolt heaks 

kiidetud küsimuste alusel (lisa 7). Testi küsimuste koostamisel on lähtutud soovitusliku 

kirjanduse (lisa 3) materjalidest. Kõigi testi versioonide korral lähtutakse võrdse temaatika ja 

raskusastme printsiibist.  

7.2. Testiküsimused on valdavas enamuses valikvastustega; valikvastustest ainult üks on õige 

vastus.  

7.3. Test on eesti keeles.  

7.4. Igas testis on 60 küsimust.  

7.5. Testi sooritamiseks on aega 90 minutit.  

7.6. Komisjonil pole kohustust testi küsimusi ja vastuseid eksami järgselt eksami sooritajaga 

arutada.  

7.7. Testi läbimiseks peab õigeid vastuseid olema vähemalt 65 % ehk 39 õiget vastust. 

7.8. Testi hindamiskriteeriumid: 5 - väga hea (õigeid vastuseid 90-100%); 4 - hea (80-89%) ; 

3 - rahuldav (65-79%). 

 

8. PRAKTILISTE MANNEKEENIDEL SOORITATAVATE OSAEKSAMITE 

KORRALDUS JA HINDAMISKRITEERIUMID 

8.1. Koolituskeskus tagab eksami sooritajale assisteerijateks vähemalt aastase töökogemusega 

brigaadiõe (brigaadi II liige) ja kiirabitehniku (edaspidi “brigaadiliikmed”), kes on tuttavad 

eksamil kasutatava varustusega.  

8.2. Traumasimulatsioonil kasutatakse elavat inimest koos vastavate mulaažidega; 

elustamisülesandes kasutatakse lisafunktsioonidega ALS mannekeeni; invasiivsete protseduuride 

teostamiseks kasutatakse vastavaid mannekeene.  

8.3. Enne osaeksamit tutvustatakse eksami sooritajale lühidalt eksamil kasutatavaid  

mannekeene, kasutatavat varustust ning simulatsiooni eripärasid.  

8.4. Elustamise või traumaülesanne valitakse  eksamipiletiga, millest komisjoni liige annab 

eksami sooritajale teada  väljakutse põhjuse, ilmastikuolud ja muu  vajaliku baasinformatsiooni. 

Eksamineeritaval on õigus kuni viis minutit  eksamikomisjoni liikme juuresolekul 

brigaadiliikmetega arutada ülesannet ning kontrollida kasutatavat aparatuuri ja vahendeid. 

8.5. Brigaadiliikmed täidavad praktilise osaeksami käigus eksami sooritaja korraldusi, 

näidates ise üles mõõdukat initsiatiivi. Juhul, kui fataalne viga tekib brigaadiliikme 

tegevuse(tuse) tõttu vaatamata eksami sooritaja teisesisulisele korraldusele, siis seda 

eksamikomisjon eksami sooritaja veaks ei loe.  

8.6. Ühe situatsioonülesande lahendamiseks antakse aega on kuni 20 minutit.  

8.7. Juhul, kui eksami sooritaja teeb eksami käigus fataalse vea (lisa 4), mis seaks tegelikus 

elus ohtu patsiendi elu, eksam katkestatakse.  
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8.8. Praktilist eksamit hinnatakse sooritatuks või mittesooritatuks, hindelist hindamist ei 

toimu.  

 

9. BRIGAADIJUHI KOMPETENTSUSE TEGELIKUS TÖÖSITUATSIOONIS 

HINDAMISE KORRALDUS JA HINDAMISKRITEERIUMID 
9.1. Brigaadi juhtiva liikme hindamine toimub kolme reaalse kiirabiväljakutse teenindamise 

ajal kaasassõitva komisjoni liikme poolt. 

9.2. Kiirabiväljakutset käigus antakse hinnang vastava protokolli abil (lisa 5) meditsiinilistele 

teadmistele, kliinilistele ja muudele oskustele. 

9.3. Väljakutseteks ei loeta transportkutseid, julgestamist, annulleeritud või patsiendita 

väljakutseid. 

9.4. Enne kiirabiväljakutse  teostamist on eksami sooritajal õigus lühidalt tutvuda 

kiirabibrigaadi varustusega. 

9.5. Eksamineeritav läheb väljakutsele koos väljakutse saanud brigaadi liikmetega. Väljakutse 

saanud brigaadi juhtiv õde-brigaadijuht ei osale sellel väljakutsel, brigaadi tegevust juhib eksami 

sooritaja.  Kiirabibrigaadis ei tohi väljakutse ajal olla praktikanti. 

9.6. Brigaadi teine liige (brigaadiõde/parameedik) peab omama vähemalt 2-kuulist kiirabi 

töökogemust. 

9.7.  Kiirabiväljakutse käigus esiletulevate kriitiliste situatsioonide korral võib komisjoni liige 

juhtimise üle võtta.  

9.8. Eksami sooritajal on õigus saada abi haigla valikul patsiendi hospitaliseerimise korral.  

9.9. Eksami sooritaja teenindab kiirabiväljakutset ka siis, kui patsient on võõrkeelne. 

9.10. Kiirabiväljakutse kohta täidetakse kiirabikaart, mille isikuandmeteta koopia lisatakse 

eksamiprotokollile. 

9.11. Kiirabiväljakutse on teenindatud hästi, kui kõik oskused ja meditsiinilised teadmised on 

hinnatud heaks; rahuldavalt, kui mõni teadmistest/oskustest on hinnatud rahuldavaks; 

mitterahuldavalt, kui üks teadmistest/oskustest on hinnatud mitterahuldavaks. 

 

 


