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1. UURINGU METOODIKA  

1.1. Uuringu metodoloogilised lähtekohad  
Tallinna Kiirabi patsientide rahuolu uuring on kvantitatiivne, statistiliselt võrdlev ülevaade, mis põhineb 

juhuvalimil. See on selliselt kokku seatud populatsiooni valim, et igal elanikkonna liikmel on võrdne 

võimalus saada või mitte saada valitud. Andmeid koguti süstemaatiliselt vastavalt uuringu 

eesmärkidele ja küsimustele. Kogutud andmestik on arvuline. Uuring viidi läbi ajavahemikus 

24.01.2023 – 23.02.2023. Vastajad said esitada täidetud ankeete 30 päeva jooksul. Uuringus osalejad 

täitsid ankeedi paberkandjal või veebikeskkonnas. Küsimustikku oli võimalik täita vene või eesti keeles 

(vt Lisa 1 ja 2). Küsitluse ankeet põhineb varasematel Tallinna Kiirabi rahulolu uuringu küsimustikel. 

Uuringu eesmärk oli hinnata 2023. aastal kiirabiteenust kasutanud patsientide rahuolu seoses 

erinevate teguritega ning võrrelda neid varasemalt tehtud rahulolu uuringutega, mis viidi läbi aastal 

2022. Võrreldavad olid vaid need andmed, mille puhul vastavad küsimused eksisteerisid ka 

varasemates uuringutes. Andmeanalüüsis toodi välja vaid olulisemad muutused, kuid autor ei teinud 

siinkohal antud tulemuste põhjal üldistavaid järeldusi.   

 

1.2.Valim ja andmete kogumise meetod  
Andmed koguti Eesti Vabariigis ning valimi moodustasid Tallinna Kiirabi 2023. aastal teenindatud 

patsiendid. Valim põhineb juhuvalimil ning on anonüümne. Valim moodustati Tallinna Kiirabi 

patsiendikaartide põhjal, millelt võetud aadresside alusel saadeti välja paberkandjal ankeetküsitlused. 

Valimist eemaldati surnud ning psühhiaatrilised patsiendid. Kokku saadeti välja 500 ümbrikku, mis 

sisaldas küsitlust nii eesti kui vene keeles ja eelmakstud ümbrikku ankeedi tagastamiseks Tallinna 

Kiirabile. Küsitluses osalejatel oli võimalik täita ankeet veebikeskkonnas Google Forms. Juhend veebis 

täidetavale küsitlusele oli postiga saadetud ankeedil. Küsitluses oli 22 valikvastustega küsimust. 

Andmete kogumise käigus saadi vastused 162-lt valimisse sobinud isikult. Andmeanalüüs teostati 

küsimuste lõikes eraldi ning võrreldi eelneva rahulolu uuringu tulemustega. 

1.3. Andmeanalüüsi meetod  
Andmeid analüüsiti kvantitatiivselt ning antud uuringus ei teostatud järeldusi vaid esitati andmed 

summaarselt. Selleks kasutati EXCEL programme ning ka Google Forms veebikeskkonda. Uuringus 

osalejad said anda positiivse, neutraalse või negatiivse hinnangu rahulolu mõõtval skaalal 1-5 (1=jah; 

2=pigem jah; 3=raske öelda; 4=pigem ei; 5=ei). Uuringutulemuste võrdlemisel ja kajastamisel kasutati 

positiivseid ja negatiivseid summaarseid tähiseid, kus liideti kokku jah ning pigem jah vastusevariandid 

või ei ning pigem ei variandid ning need on väljendatud protsentides (pos=%; neg=%).  
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Küsimusele vastamiseks pidi märkima ühe vastuse, tõmmates soovitud hinnangule ring ümber (vt Lisa 

1 ja 2). Andmete analüüsimisel sooviti hinnata 2023. aastal kiirabiteenust kasutanud patsientide 

rahuolu järgnevate teemadega: ühise hädaabinumbri 112 teenusega, kiirabi kiirusega, kiirabi 

professionaalsusega ravitöös, kiirabi kommunikatsiooni patsiendiga, kiirabi vs perearsti võimalusi abi 

anda, üldhinnangut Tallinna Kiirabi tegevusele ja hinnangute trendi võrreldes eelneva rahulolu 

uuringutega. 

 

1.4. Uuringu eetika  
Ankeetküsitluse tulemused avaldati üldistatult ning töö tulemusi ei ole seostatud konkreetsete 

isikutega ehk vastajate anonüümsus on tagatud. Algandmetele on juurdepääs vaid uuringu autoril. 

Uuringus osalemine oli vabatahtlik. Eesti ja vene keelne ankeetküsitlus saadeti uuringus osalejatele 

postiga ning ümbrik sisaldas ka eelmakstud ümbrikku täidetud ankeedi tagastamiseks Tallinna Kiirabi 

peamajja (Retke tee 1, Tallinn). Täidetud ankeedid säilitati uuringu teostamise lõpuni lukustatud seifis. 

Pärast vastuste laekumist sisestati need andmetöötlusprogrammidesse. Käesolev juhuvalimiga uuring 

põhineb vastajate subjektiivsetel hinnangutel. Valimi esialgsel koostamisel eemaldati valikust 

patsiendikaardi andmeil surnud või psühhiaatrilised patsiendid. Ankeedi kaaskiri sisaldas uuringu 

eesmärki ja sisu ning informatsiooni selle kohta, kuidas täita ankeeti juhul, kui uuringus osaleja ei ole 

ise võimeline seda näiteks vanuselisel või tervislikel põhjustel täitma (täitmine sellisel juhul eeskostja 

abil). Uuringu tulemused avaldatakse statistiliste numbritena ning patsiente ei ole võimalik 

identifitseerida. Uuringus osalevad patsiendid tasu või kompensatsiooni ei saanud. Töös puudub 

plagiaat ning ei esine solvamisi. Tõlkimisel on kasutatud lihtsustatud selgitusi vältimaks võimalikke 

arusaamatusi ning nendest tulenevaid vigu. 

 

2. UURINGU TULEMUSED  

2.1. Uuringu valim ja demograafilised näitajad  
Uuringu lõplik valim moodustus 162 inimesest, keda teenindati Eesti Vabariigis aastal 2023 Tallinna 

Kiirabi poolt. Küsitluse ankeete saadeti välja 500 isikule ning täidetud variandi saatsid tagasi 162 

inimest. See tähendab, et ankeetide vastamismäär on 32,4%, mis on näiteks võrreldes 2022. aasta 

tulemusega 6% kõrgem (26,4%).  Tulemuste tõlgendamisel peab meeles pidama, et kuigi esindatud on 

kõik vanusegrupid, siis suurem osa vastajatest on eakamad inimesed. 
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Meeste ja naiste osakaal. Mehi oli 56 (35,4%%) ja naisi 102 (64,6%). Neli vastajat jätsid oma soo 

märkimata (vt joonis 1). 

 

Joonis 1. Küsitluses osalenute sugu 

 

 

Küsitluses osalenute seast olid kõik valimi vanusegrupid esindatud. Kõige enam vastanuid, 62 

(38,3%) olid vanuses 61–75 ja kõige vähem, 2 (1,2%) olid vanuses 11-25. Üks osaleja sel korral 

oma vanust märkimata ei jätnud. Vanuseklass 61-76+ oli küsitluse domineerivad vastajad, 

moodustades kõigist vastajatest 64,8% (vt joonis 2).  

 

Joonis 2. Küsitluses osalenute jagunemine vanusegrupiti 
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2.2. Uuringu tulemused küsimuste kaupa  
Uurides, kas Häirekeskuse dispetšer sai 112-le helistajate probleemist aru, vastasid enamus 

küsitluses osalenutest, 143 (88,3%) jah ning 17 (10,5%) pigem jah. Ühel juhul (0,6%) valis 

osaleja raske öelda variandi ning samuti ühel juhul märgiti pigem ei (0,6%) (vt joonis 3). 

Võrreldes 2022 aastaga (jah=81,4%) on tulemused kasvanud ehk valdav enamus andis antud 

küsimusele positiivse hinnangu.  

 

Joonis 3. Häirekeskuse dispetšer tuvastas probleemi efektiivselt 

Vastanud patsientidest said enamus aru dispetšeri küsimuste vajalikkusest, vastates 140 (87%) 

juhul jah ning 17 (10,6%) juhul pigem jah. Kolmel juhul (1,9%) valiti raske öelda. Ühel juhul 

vastati ei (0,6%). Tulemused võrreldes 2022. aastaga, mil vastuse jagunesid: 86,8% jah ning 

10,1% pigem jah püsivad sarnased ka sel aastal. 
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Joonis 4. Häirekeskuse dispetšeri küsimuste arusaadavus ja asjakohasus 

Valdav osa (98,1%) küsitluses osalenutest arvas, et Häirekeskuse teenistus vastab nende 

ootustele. Jah märgiti 134 (82,7%) ning pigem jah 25 (15,4%) juhul. Raske öelda valiti kahel 

(1,2%) juhul. Pigem ei vastati ühel juhul (0,6%). (vt joonis 5).  

 

Joonis 5. Vastajate ootustele vastavus Häirekeskusest 

 

Enamuse arvates saabus kiirabi kiiresti, vastates jah 113 (69,8%) ja pigem jah 39 (24,1%). 

Kolmel korral (1,9%) märgiti vastuseks raske öelda. Kiirabi kiirusega ei oldud rahul seitsmel 

korral, kus vastati pigem ei viiel (3,1%) korral ja ei kahel (1,2%) korral (vt joonis 6). Aastal 2022 

oli (pos=90,8%), ning aastal 2023 (pos=93,9%), seega esineb kergelt tõusev trend. 
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Joonis 6. Hinnang kiirabi kohalejõudmise ajakulule 

Kiirabibrigaadi väljanägemine, aparatuur ja kiirabiauto vastasid valdava enamuse (92%) 

küsitluses osalenute ootustele. Jah ning pigem jah märgiti 125 (77,2%) ja 24 (14,8%)  korral. 

11 (6,8%) osalejat märkisid vastusevariandiks raske öelda. Kahel juhul ei vastanud antud 

tegurid vastajate ootustele, vastates ei (0,6%) ja pigem ei (0,6%) korral (vt joonis 7). Aastal 

2022 (pos=93,1%) olid tulemused 1,1 protsendi võrra kõrgemad. 

 

Joonis 7. Vastajate ootus kiirabi väljanägemisest 

93,1% küsitluses osalejatest arvas, et kiirabi tegutses professionaalselt, märkides jah 127 

(79,4%) ja pigem jah 22 (13,7%) korral. Raske öelda märgiti kaheksal (5%) korral. Pigem ei 

märgiti kolmel (1,9%) korral. Kaks vastanutest jätsid vastuse märkimata (vt joonis 8). Aastal 

2022 läbi viidud uuringu tulemusel andsid vastajad positiivse hinnangu (pos=96,2%), seega 

rahulolu kiirabibrigaadi professionaalsusele on langenud 3,1%. 
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Joonis 8. Vastajate hinnang kiirabibrigaadi professionaalsusele 

Valdav enamus (93,2%) oli rahul brigaadijuhi kuulamisoskusega, vastates jah 132 (82%) ja 

pigem jah 18 (11,2%). Kuuel (3,7%) juhul valiti raske öelda ning negatiivselt vastati viiel juhul 

(3,1%) valides pigem ei kolmel (1,9%) ning ei kahel juhul (1,2%) (vt joonis 9). Praeguse uuringu 

raames on positiivsete vastuste hulk võrreldes varasemaga mõnevõrra langenud – 2022 

(pos=96,9%). 

 

Joonis 9. Vastajate hinnang brigaadijuhi kuulamisoskustele 

 

Suurem osa vastajatest (88,8%) leidis, et läbivaatus toimus piisavas mahus, märkides jah 114 

(70,8%) korral ning pigem jah 29 (18%) korral. 11 (6,8%) patsienti vastasid raske öelda. Seitse 

patsienti leidsid, et neid ei vaadatud piisavas mahus üle, vastates pigem ei (4,3%) (vt joonis 

10). Üks vastaja jättis enda valiku tegemata. Vaadates varasemat uuringu positiivseid 

tulemusi, 2022 (pos=90%), näeme, et võrreldes eelmise uuringuga on rahuolu langus olnud 

1,2 protsendi ulatuses. 
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Joonis 10. Vastajate hinnang läbivaatuse mahule 

 

Haiguse või vigastuse diagnoosimise õigeaegsust ja korrektsust hindasid positiivseks 77,5% 

vastajatest. Nimelt märgiti jah 88 (55%) korral ja pigem jah 36 (22,5%) korral. Raske öelda valiti 

24 (15%) korral. Pigem ei valiti kaheksal (5%) korral. Ei märgiti neljal (2,5%) korral. Kaks osalejat 

jättis antud küsimusele vastuse esitamata (vt joonis 11).  

 

 Joonis 11. Vastajate hinnang õigeaegsele ja korrektsele diagnoosile 
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Vastajatest 84,9% leidsid, et ravivõtteid rakendati professionaalselt. Jah valiti 102 (64,6%) ja 

pigem jah 32 (20,3%) korral. Raske öelda valiti 17 (10,8%) juhul. Negatiivse hinnangu andis 

seitse (4,4%) vastajat, valides vastusevariandi pigem ei kuuel korral (3,8%) ning ei ühel korral 

(0,6%). Neli jättis küsimusele enda vastuse andmata (vt joonis 12). Eelmise uurinuga võrreldes 

2022. aastal (pos=87%) on rahulolu langenud 2,1%. 

 

Joonis 12. Vastajate hinnang ravivõtete rakendamise oskuslikkusele 

Patsientide seisund paranes peale abi andmist 82,1%-l vastajatest. 102 (65,4%) vastas 

jaatavalt ning pigem jah vastuse valis 26 (16,7%) osalejat. Raske öelda valis 16 (10,3%) 

osalejat. Eitava ning pigem ei variandid valiti kaheksa  (5,1%) ning nelja (2,6%) vastaja poolt 

(vt joonis 13). Kuus osalejat jättis vastamata. Varasema uuringuga võrreldes, aastal 2022 

(pos=90.6%) näeme 8,5 protsendilist langustrendi. 

 

Joonis 13. Vastajate hinnang ravivõtete tõhususele 
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Brigaadijuhi selgitustega olid rahul 85,8% vastajatest. Jah ning pigem jah vastusevariant 

märgiti 101 (65,2%) ja 32 (20,6%) korral. 13 (8,4%) korda märgiti raske öelda. Pigem ei ning ei 

valiti seitsmel (4,5%) ja kahel (1,3%) korral. Seitse vastajat jätsid oma vastuse esitamata (vt 

joonis 14).  

 

Joonis 14. Vastajate hinnang brigaadijuhi selgituste mahule ja arusaadavusele antud diagnoosile 

Uurides, kas transport haiglasse oli vastajate arvates ohutu, vastati jah 110 (82,7%) ja pigem 

jah 12 (9%) korda. Raske öelda varianti märgiti kuuel (4,5%) korda. Negatiivse hinnangu, 

valides pigem ei, andis üks (0,8%) osaleja ning ei neli (3%) vastajat. (vt joonis 15). Vastamata 

jättis 29 osalejat. Võrreldes 2022. (pos=97%) aasta uuringu tulemustega on transpordi ohutus 

vastanute arvates langenud 14,3%. 

 

Joonis 15. Vastajate hinnang transpordi ohutusele 
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Suurem osa vastajatest (88,7%) leidsid, et nad hospitaliseeriti nende poolt aktsepteeritud 

haiglasse. Jah märgiti 97 (72,9%) ja pigem jah 21 (15,8%) korral. Kindlat seisukohta ei osanud 

valida kümme (7,5%) osalejat märkides valikuvariandina raske öelda. Pigem ei valiti kolmel 

(2,3%) korral ning ei kahel (1,5%) korral. Vastamata jättis 29 vastajat (vt joonis 16). 

 

Joonis 16. Haiglasse transporditud patsientide heakskiit antud haigla suhtes 

 

Valdav enamus (88,6%) kiirabi brigaadidest jättis patsiendile arusaadavad juhised edasiseks 

käitumiseks. Jah valiti 85 (69,1%) korral ning pigem jah märgiti 24(19,5%) korral. Raske öelda 

märgiti seitsmel (5,7%) korral. Arusaadavaid juhiseid vastanute hinnangul ei saanud 5,7% 

vastanutest, valides pigem ei kolmel (2,4%) korral ning ei neljal (3,3%) korral. Vastust ei 

märkinud 39 patsienti (vt joonis 17).  

 

Joonis 17. Brigaadi antavad edasised käitumisjuhendid 
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Ligi kolmveerand vastajatest (73,5%) leidis, et neid ei oleks antud juhul saanud aidata perearst. 

Jah ning pigem jah märgiti viiel (3,2%) ja üheksal (5,7%) korral. Raske öelda valiti 28 (17,7%) 

korda. Ei ning pigem ei valiti 87 (55,1%) ja 29 (18,4%) juhul. Vastuse jättis andmata neli osalejat 

(vt joonis 18).  

 

Joonis 18. Perearsti abiandmise võimalikkus antud olukorras 

Lisa teavet, kuidas tulla toime terviseprobleemidega, soovis saada kokku 65,4% vastajatest.  

Jah ning pigem jah märgiti ära 58 (37,2%) ja 44 (28,2%) korral. Raske öelda valiti 32 (20,5%) 

vastaja poolt. 11 (7,1%)  korral valiti pigem ei ja kindla eitava vastuse andsid samuti 11 (7,1%) 

vastajat. Kuus vastajat jätsid vastuse märkimata (vt joonis 19). 

 

Joonis 19. Vastajate soov saada lisateavet terviseprobleemidega toimetuleku kohta 
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Veidi üle poolte vastajatest leidsid, et neil on alati võimalus oma perearstile helistada. 

Vastusevariant jah valiti 44 (28,2%) ja pigem jah 36 (23,1%) korral. Raske öelda märgiti 21 

(13,5%) juhul. Pigem ei ning kindla eitava vastuse andsid 29 (18,6%) ja 26 (16,7%) küsitluses 

osalenut. Kuus vastajat jätsid oma vastuse märkimata (vt joonis 20). Aastal 2022 (neg=37,5%) 

läbi viidud uuringu tulemused olid mõnevõrra madalamad võrreldes praegustega 

(neg=35,3%). 

 

Joonis 20. Küsitluses osalenute võimalus perearstiga telefoni teel ühendust saada 

Üle kolmveerandi (78,2%) vastanutest leidsid, et nad ei oleks saanud ise oma 

terviseprobleemiga pöörduda haiglasse. Väike osa vastajatest arvasid vastupidist valides jah 

kuuel (3,8%) ning pigem jah 10 (6,4%) korral. Kindlat seisukohta ei osanud võtta 18 (11,5%) 

vastajat valides valikvariantidest raske öelda. Pigem ei ning ei valiti 43 (27,6%) ja ei 79 (50,6%) 

korral. Vastuse jättis märkimata kuus vastajat. (vt joonis 21). 

 

Joonis 20. Küsitluses osalenute võimalus perearstiga telefoni teel ühendust saada 
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Peaaegu kõik (96,2%)  küsitluses osalenud andsid Tallinna Kiirabi tegevusele positiivse 

hinnangu. Jah valiti 125 (79,1%) ja pigem jah 27 (17,1%) korral. Raske öelda märgiti nelja 

(2,5%) vastaja poolt. Pigem ei märgiti kahel (1,3%) korral. Neli vastajat jätsid oma vastuse 

märkimata (vt joonis 22). 2022. aastal läbiviidud uuringus (pos=97%),  on enamus vastajatest 

hinnanud Tallinna Kiirabi tegevust terviklikult positiiveks, sarnane trend püsib ka aastal 2023. 

 

Joonis 22. Küsitluses osalenute hinnang Tallinna Kiirabi tegevusele 
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LISA 

Lisa 1 – Eestikeelne ankeet koos kaaskirjaga 
 

Lugupeetud küsitluses osaleja!  

  

  

 

Teie käes on Tallinna Kiirabi patsiendi tagasiside ankeet, mis on osa kiirabitöö kvaliteedi hindamise 

programmist. Teie sattusite küsitletavate hulka juhusliku valimi tulemusena meie arvuti andmebaasist. 

Töödeldud andmed jäävad anonüümseks. Kui adressaat ei ole mingil põhjusel ise võimeline ankeeti 

täitma, siis võimalusel palume selle täita tema eestkostjal. Palume tagastada täidetud ankeet hiljemalt 

23. veebruariks.  

  

Palume Teid vastata ankeedis toodud küsimustele ja saata vastused:  

1. postiga, pannes ankeedi kirjaga kaasas olevasse makstud vastuse ümbrikusse  

2. täites ankeedi digitaalselt, millele saate ligipääsu kirjutades e-mailile: Kristel.Hallikas@tems.ee   

  

 

 

 

 

 

Täname Teid koostöö eest!  

  

Raul Adlas  

Tallinna Kiirabi peaarst  

 

 

mailto:Kristel.Hallikas@tems.ee
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Teie poolt valitud vastusele tõmmake palun ring ümber        xxxxx  

   

A osa   

1. Palun märkige oma sugu   

MEES                      NAINE    

2. Palun valige enda vanuse järgi sobiv vanuserühm  

0–10          11–25            26–40           41–60           61–75            76+    

3. Kui Te helistasite telefonil 112, kas häirekeskuse dispetšer sai Teie probleemist hästi aru?  

JAH      PIGEM  JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

4. Kas dispetšeri küsimused esitati Teile selgelt ning Te saite aru, miks neid küsiti?  

 JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

5. Kas pärast helistamist 112 –le võite öelda, et see teenistus vastab täielikult Teie ootustele ja 

ettekujutusele häirekeskuse rollist?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

B osa  

6. Kas kiirabi saabus Teie arvates kiiresti?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

7. Kas kiirabibrigaadi väljanägemine, aparatuur ja kiirabiauto vastab Teie ootustele sellest, kuidas 

peaks välja nägema kaasaegne kiirabi?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

8. Kas Teie arvates tegutses kiirabibrigaad operatiivselt, kindlalt ja professionaalselt?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

9. Kas brigaadijuht kuulas patsiendi kaebusi tähelepanelikult ja asjalikult?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

10. Kas patsiendi läbivaatus toimus Teie arvates piisavas mahus?  

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

11. Kas haigus/vigastus oli diagnoositud õigeaegselt ja õigesti?  

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

12. Kas ravivõtteid rakendati Teie arvates professionaalselt?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  
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13. Kas patsiendi seisund paranes, kas abist oli kasu?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

14. Kas brigaadijuhi selgitused diagnoosi ja ravi kohta esitati arusaadavalt ja piisavas mahus?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

Kui patsient hospitaliseeriti, siis…  

15. Kas transport tundus Teile ohutu ja viidi Teie hinnangul läbi reeglite kohaselt?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

16. Kas patsient hospitaliseeriti Teie arvates “õigesse” ja Teie poolt aktsepteeritud haiglasse?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

Kui patsient jäeti kodusele ravile, siis…  

17. Kas kiirabibrigaad andis teile arusaadavad juhised edasiseks käitumiseks?  

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

 C osa   

18. Kas Teie arvates oleks kiirabi asemel saanud aidata Teid ka perearst?   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI  

19. Ma soovin rohkem õpetust ja informatsiooni sellest kuidas saada abi tekkinud tervisehädade 

korral.  

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

20. Mul on alati võimalus helistada oma perearstile    

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

21. Ma oleksin saanud selle haiguse/vigastusega ka ise pöörduda haiglasse  

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI   

22. Tallinna Kiirabile tervikuna võib anda positiivse hinnangu.   

JAH      PIGEM JAH      RASKE ÖELDA     PIGEM EI      EI 
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Lisa 2 – Venekeelne ankeet koos kaaskirjaga 
 

Уважаемые участники опроса!  

  

 

 

  

В Ваших руках находиться анкета пациенту для оценки качества работы Таллиннской Скорой 

Помощи. Вы попали в число опрашиваемых в результате выборки из нашей компьютерной базы 

данных. Обработанные данные останутся анонимным. В случаи если получатель по каким-то 

причинам не может заполнить анкету то за него может заполнить опекун. Просим прислать 

заполненную анкету не позднее 23 февраля. 

  

Не могли бы вы пожалуйста ответить на вопросы, заданные в анкете и отправить их:  

1. По почте, в имеющемся оплаченном конверте  

2. В случае заполнения анкеты дигитально, для получения доступа необходимо написать по 

адресу: Kristel.Hallikas@tems.ee 

 

 

 

 

Благодарим вас за сотрудничество!  

  

Рауль Адлас  

Главврач Таллиннской Скорой Помощи    
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Обведите выбранный вами ответ       xxxxx  

  

Часть А   

1. Ваш пол:  

      ЖЕНЩИНА       МУЖЧИНА    

2. Ваша возростная группа:  

      0–10          11–25            26–40           41–60           61–75            76+     

3. Когда Вы звонили по телефону 112, диспетчер Центра тревоги правильно понял Вашу 

проблему?    

 ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                    НЕТ   

4. Были ли вопросы диспетчера четко сформулированы и поняли ли Вы зачем их задавали?  

 ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                    НЕТ   

5. После звонка в 112 Вы можете сказать, что эта услуга чётко соответствует Вашим 

ожиданиям и восприятию роли Центра тревоги?   

 ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                    НЕТ  

 Часть B   

6. По Вашему мнению быстро ли прибыла бригада скорой помощи?    

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

7. Соответствует ли внешний вид бригады, аппаратура, машина скорой помощи Вашим 

ожиданиям, и как по Вашему мнению должна выглядеть современная скорая помощь?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

8. Как Вы думаете бригада скорой помощи действовала оперативно, уверенно и 

профессионально?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

9. Слушал ли главный медик Ваши жалобы внимательно?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ  

10. Как Вы думаете осмотр пациента был проведён в достаточном объёме?  

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

11. Как Вы думаете диагноз о болезни/травме был поставлен вовремя и правильно?  

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ  
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 12. Выбранный метод лечения, по Вашему мнению, является квалифицированным?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ    

13. Улучшилось ли состояние пациента и была ли польза от предоставленной помощи?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ    

14. Были ли объяснения врача скорой помощи по диагностике и лечению адекватными, и в 

достаточном объёме?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

Когда патциента госпитализировали, тогда...    

15. Как Вы считаете была ли госпитализация безопасной и соблюдались ли все правила 

безопасности?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ    

16. Как Вы считаете пациента госпитализировали в подходящую для него больницу?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                 НЕТ   

Когда патциента оставили на домашние леченик, тогда...   

17. Дала ли Вам бригада скорой помощи достаточно понятную информацию для 

дальнейших действий?   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

 Часть C  

 18. Как Вы думаете, мог бы Вам помочь семейный врач вместо скорой помощи?  

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

19. Я хочу получить дополнительную информацию как рационально действовать при 

возникновении проблем со здоровьем.   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

20. У меня всегда есть возможность связаться со своим семейным врачом.  

 ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

21. Я мог бы сам обратиться в больницу со своей болезнью/травмой.   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ   

22. Таллиннской Скорой Помощи в целом можно дать положительную оценку.   

ДА         СКОРЕЕ ДА          ТРУДНО СКАЗАТЬ           СКОРЕЕ НЕТ                   НЕТ  


