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SISSEJUHATUS

19. sajandil alguse saanud ja 21. sajandil siivenevate demograafiliste muutuste tagajérjel
eriti Euroopas (ja seejuures ka Eestis) toimuv rahvastiku vananemine on tdsiseks
viljakutseks Euroopa riikide tooturgudele ja sotsiaalse kaitse siisteemidele. Eakate arvu
mirkimisvididrne kasv ning todtajate ja iilalpeetavate suhte halvenemine pohjustab
eelarvelisi ja majanduslikke pingeid, seades 166gi alla harjumuspérase sotsiaalsiisteemi.
Prognooside kohaselt on aastaks 2050 Euroopas tooealisi 18% viahem; samal ajal on iile
65-aastaste osakaal kasvanud ligi 30% elanikkonnast (COM 2004: 304 final; Muir 2013).

Sotsiaalteenustelt oodatakse jarjest paremat kvaliteeti ja suuremat tulemuslikkust. Koigis
Euroopa Liidu liikmesriikides on alustatud sotsiaalteenuste ajakohastamisega. Uhiseks
véljakutseks on see, et teenused peavad olema iihtaegu universaalsed, kvaliteetsed ja

rahaliselt kestlikud. (Report of the High Level Group 2004).

Tanases keerulises ja ebastabiilses majanduslikus olukorras on oluline luua
organisatsiooni edukamaks toimimiseks selline tookeskkond, mis on tddtajatele
motiveeriv. Teisalt on ettevatjatel itha suurem huvi siduda makstav to6tasu reaalsete
tulemustega, mis oleks theselt seotud osutatavate teenuste kogusega. Iga tootaja
toosooritus ettevottes lahtub individuaalsest tulemusest ja selle saavutamiseks tehtud
to0st, mida tootaja saab olulisel méidral mojutada. Oiglaselt hinnatud ja tasustatud
tootajad pingutavad ettevotte eesmirkide nimel, teevad t66d kohusetundlikult ja
rahulolevalt. To6 tulemil baseeruva siisteemi eelduseks on inimesi véértustav
planeerimine, tulemuste mdotmine, diglane hindamine ning regulaarne kommunikatsioon
ja koost6d. Todsooritus (edaspidi TS) juhtimine koosneb todsoorituse hindamisest ja

tulemustasustamisest.



Magistritod eesmirk on todtada uuringutele tuginevalt vélja ettepanekud Sihtasutus
Koeru Hooldekeskuses (edaspidi Koeru Hooldekeskus) tootajate TS juhtimise
(hindamise ja tOOtasustamise) siisteemi edasi arendamiseks. Selleks piistitatakse

alljargnevad iilesanded:

1. Analiiiisida todsoorituse juhtimise, hindamise ja tulemustasustamise teoreetilisi
seisukonti.

2. Anda iilevaade toGsoorituse hindamise ja tootasustamise siisteemi teoreetilistest
késitlustest hoolekande- ja tervishoiusiisteemis.

3. Toodtada vilja uurimismetoodika, sh ankeetkiisitluse ja intervjuude kiisimustikud.

4. Viia ldbi toosoorituse juhtimisega seonduvate dokumentide analiilis ning
ankeetksitlus ja intervjuud Koeru Hooldekeskuse struktuuritiksuste juhtidega.

5. Analiiiisida toosoorituse juhtimise siisteemi Koeru Hooldekeskuses ning selgitada
vélja tootajate ja juhtide arvamused senise hindamise ja tootasustamise siisteemi
kohta.

6. Tootada vilja ettepanekud toosoorituse juhtimise siisteemi edasi arendamiseks

Koeru Hooldekeskuses.

Magistritoé koosneb kahest osast. Esimene osa késitleb personali TS hindamist ja
tootasustamist, seal hulgas tulemustasustamist. Toetudes erinevatele allikatele, antakse
tilevaade tulemustasustamise olemusest. Ldhtuvalt tidna Eestis kehtivast Avaliku
teenistuse seadusest jaguneb avaliku sektori palgakorralduses ametniku palk pohipalgaks
ja  muutuvpalgaks (Toolepingu seadus 2011). Tuginedes aga asjaolule, et Eesti
eraettevotluses on enam juurdunud termin tulemuspalk, siis kasutatakse kdesolevas t6os
siin ja edaspidi teadlikult muutuvpalga asemel termineid tulemuspalk ja
tulemustasustamine. VOrreldakse enim kasutatud personali hiivitamise ja hindamise
voimalusi ja tulemustasutamisel rakendatavaid meetodeid koos nende iseloomustusega.
Samuti kirjeldatakse tulemusjuhtimise eripdrasid avalikus sektoris ja analiilisitakse

tulemustasustamise siisteemi olulisemaid vigu ja kogemusi.

T66 teises osas ldhtub autor teooria pohimdtetest ja analiiiisib nende praktikas
rakendamisvoimalusi. Antakse iilevaade Koeru Hooldekeskusest, et paremini mdista

hinnatavate todtajate tookeskkonda ja tegevuse eripdra. Kirjeldatakse -ettevotte



tegevusvaldkondi ja juhtimist ning tuuakse labiviidud intervjuudele viidates vilja TS
juhtimise peamised probleemid. Niiteks vdhenes to6jouvoolavus ajavahemikus 2012-
2017 18,7 protsendilt 10 protsendini, lisaks tdusis keskmine t6otasu ajavahemikus 2007-
2017 59%. Teisalt osundavad ettevotte tootajad asjaolule, et grupipohisel
tulemustasustamisel on ndorgema tédsooritusega todtajatel voimalus oma tookohustused
kaastootajate dlgadele veeretada, mis omakorda voib viia kdrge toosooritusega todtajate
iile tootamiseni ja ldbipdlemiseni vOi isegi vabatahtliku lahkumiseni. Ettevotte juht on
mures, sest kuigi olemasolevate to6tajate lahkumine ettevottest on peatunud, ei tule uusi
piisavalt juurde, kuna vaatamata asutuse tootasufondi enam kui kahekordistumisele
ajavahemikus 2007-2017, ei ole potentsiaalsete todotsijate arvates hooldekeskuses

pakutav palk endiselt konkurentsivoimeline.

Magistrité empiirilises osa selgitas t60 autor esmalt vélja olemasoleva hindamis- ja
motivatsioonisiisteemi probleemkohad, milleks viis ldbi dokumentide analiiiisi.
Taiendatud, adekvaatse ja motiveeriva TS juhtimise siisteemi pohimotete
véljatodtamiseks, diglasema tulemuspohise todtasu suuruse madramiseks ning tootajate
soovide ja ootustega arvestamiseks, viis t66 autor labi kiisitluse. Kiisitluse eesmérgiks oli
vilja selgitada tootajate TS hindamise ja tootasustamisega seonduvad olulised aspektid ja

probleemid. Kiisitlus viidi 14bi 2014. aasta detsembris.

Ankeetkiisitlus jagunes kuueks osaks, millest esimeses uuriti ettevotte ja todtajate t66
eesmirke. Teises alajaotuses lahatakse ettevotte tookeskkonda ning tootajate
tootingimusi ning kolmandas osas keskenduti to6tajate TS hindamisele. Ankeetkiisitluse
neljandas alajaotuses on tdhelepanu all to6tasustamisega seotud aspektid ning viiendas
tootajate arendamine. Ankeetkiisitluse viimases alajaotuses analiilisiti juhtimise
kvaliteeti. Kiisimustele vastuse saamiseks kasutati 5-palli skaalat. Saadud tulemuste
statistilise analiiiisi ldbiviimiseks sisestas t60 autor antud vastused Microsoft Excel’i
tabelisse, rakendades statistilisi funktsioone aritmeetilise keskmise, mediaani, moodi,
miinimumi ja maksimumi arvutamiseks. Viiteid oli kokku 44, lisaks 5 avatud kiisimust.
Avatud kiisimustega soovis to0 autor todtajatelt saada tdpsemat informatsiooni TS
hindamis- ja tasustamissiisteemi parendamise kohta. Lisaks viidi 1dbi juhtivtootajate
poolstruktureeritud intervjuud, mille eesmargiks oli hinnata senise palgasiisteemi

toimimist ja puudujddke ning saada asjakohast informatsiooni tulemustasustamisele



tilemineku kohta. Antud tiiipi uurimusega oli voimalik saada informatsiooni, TS

juhtimise siisteemi edasi arendamiseks.

To60 autor teostas saadud tulemuste analiilisi, kus lisaks ankeetkiisitluse statistilisele
analiiiisile teostati ka avatud kiisimuste vastuste analiitis. T66 empiirilises osas uuriti
taiendavalt struktuuritiksuste juhtidelt intervjuude kdigus saadud informatsiooni seost
tootajate hinnangutega. Lopuks viis t60 autor SPSS programmi kasutades 1dbi Mann-
Whitney U-testi, et vilja selgitada tootajate vididete keskmiste statistiliselt olulised
erinevused. Saadud tulemustest ldhtudes tootati vilja Koeru Hooldekeskusele
konkreetsed ettepanekud olemasoleva toosoorituse juhtimise —siisteemi edasi
arendamiseks ja juurutamiseks ning koostatakse tootajate tulemusvestluste 18bi viimise
juhendid tootajate gruppidele ja tulemuspShine tootasustamis- ja motivatsioonisiisteemi

arendamiseks.

Magistritoo piiranguteks on suhteliselt vdike valim ja TS juhtimise kitsas késitlus. Kuigi
magistritod keskendub ainult iihe ettevotte TS juhtimise siisteemi parandamise
voimalustele, arvab autor, et teema on aktuaalne ning selle kasitlusest vdivad kasu saada

ka tilejadnud Eesti 148 hoolekandeasutust.

Sobiva TS juhtimise siisteemi viljatdotamine ei saa olla ithekordne protsess, vaid
jarjepidev tegevus, mille raames peab toimuma tddtajate hindamine, tagasiside andmine
ning uute eesmérkide piistitamine. Nimetatud siisteemi arendamisel ei saa ldhtuda
parimast praktikast, kuna toosoorituse juhtimise protsess peab toetama antud ettevotte

eesmérke ja on unikaalne.

Magistritod koostamisel kasutatakse nii eesti- kui voorkeelset teaduskirjandust,
teemakohaseid publikatsioone andmebaasidest EBSCO ja EMERALD. Teoreetiline osa
toetub peamiselt jargmistele autoritele: Armstrong, Beardwell, Grote, Holden, Claydon,

DeCenzo, Robbins, Druker, Mayo, Kaplan, Norton, Tiirk jt.

Mairksonad: todsoorituse juhtimine, tdosoorituse hindamine, kommunikatsioon,

tagasiside, to6tasustamine, tulemustasustamine, Koeru Hooldekeskus.



1. TOOSOORITUSE JUHTIMINE, HINDAMINE JA
TOOTASUTAMINE NING NENDE ERIPARAD MEDITSIINI-
JA HOOLEKANDEASUTUSTES

1.1. Toosoorituse juhtimise ja hindamise olemus,
arengusuunad ja eriparad meditsiini- ja hoolekandeasutustes

Organisatsiooni arendamise peamiseks kiivitajaks peetakse tOOtajate eesmargilist
juhtimist. Juhtimisteadlaste Douglas McGregori ja Peter Druckeri valjatdotatud
eesmargilise juhtimise kontseptsioon hdlmab koostd61 pohinevat 1dhenemist, kus juhid ja
alluvad hindavad vestluse kdigus todtaja t66 tulemuslikkust. Samas rohutatakse vajadust
siduda organisatsiooni ja toGtajate eesmargid iihtseks tervikuks. (Chattopadhayay, Ghosh
2012: 883). Finantskriisi ning rahaliste ja inimressursside nappuses peame leidma uusi
voimalusi avaliku sektori juhtimise tohustamiseks. Hewko ja Cummings (2016: 56)
vididavad, et avalikus sektoris on tulemusjuhtimine alles lapsekingades. Uha enam
juhitakse avalikke institutsioone (sh tervishoiu- ja sotsiaalasutused) kestliku
finantsstrateegia alusel (Kristiansen et al. 2016: 58). Tingimustes, kus napib ressursse ja
eelarve vidheneb, on avaliku sektori ettevdtetes hakatud rakendama TS juhtimise
meetodeid, mis on erasektorilt laenatud ja avalikule sektorile kohandatud ning mis
voimaldavad intensiivsemat kontrolli tulemuste iile. See on kaasa toonud mitmed
positiivsed suundumused: juhtimise detsentraliseerimise, suurenenud juhtimisvabaduse
jaautonoomia otsustamisel, laialdasema isejuhtimise ning parema tegevuste lébipaistvuse
(Plotnikof 2016:3).

Ténapdeval moodustavad teenindusettevotted maailmamajandusest suurima 0sa, mis
annavad kokku 60% globaalsest sisemajanduse koguproduktist (Agrawal 2011:3)). Kont
ja Jantson (2014:455) tuginedes Teppile (2010) viidavad, et teenindussektori pideva

kasvu tingimustes, suurenevad nduded selliste organisatsioonide juhtimisele, sh kasvavad



klientide ootused ja pidev surve tohususele. Parem tehnoloogia v&ib suurendada
organisatsiooni tootlikkust kuni iihe kolmandiku vorra, kuni kaks kolmandikku arengust
tuleneb t66 paremast korraldamisest (Tepp, M. 2010:48, viidatud Kont, Jantson 2014:
455 vahendusel).

Tookorraldus iseloomustab t66 organiseerimist ja juhtimist. Kuna organisatsioonis on
erinevaid iilesandeid ja tegevusi, siis on tookorralduses olulise tdhtsusega koostoo
kujundamine organisatsiooni liikmete vahel. Masso ja Karatom (2011:10) toovad Eesti
tooelu uuringus vélja, et organisatsioonis rakendatavast tookorraldusest soltub nii t60
tulemuslikkus kui ka see, kui histi to6tajad ennast t60l ja t6od tehes tunnevad. Hea
tookorralduse puhul viirtustab tootaja tood rohkem, on vastutustundlikum, tajub
paremini oma positsiooni tddjaotusprotsessis ning seda, kuidas teised tema t66d hindavad
(De Castro et al. 2016: 1143).

Kiis (2013) wvididab: ,Kokkuvodttes keskendutakse tookorraldusel —peamiselt
organisatsiooni juhtimisele ning sellest soltub milline on organisatsiooni t66 iseloom.*
Khulida ja Yahya (2016: 4) tddevad, et t60 iseloom kujuneb vilja organisatsiooni
juhtimispraktikate alusel ning kirjeldavad seda 14bi:
e toospetsiifika, kus podratakse tdhelepanu sellele, kui palju oskusi ja teadmisi t66
nouab;
e tooiilesande sisu, kus vaadeldakse kui selgelt ja tootaja jaoks arusaadavalt on
madratletud todaeg ja TS eduka ldbimise kriteeriumid,
e tooiilesande tdhenduse, milline on selle mote ja mdju organisatsioonile,
ithiskonnale, inimesele;
e tOO autonoomsuse;

e 00 tagasisidestamise.

TS juhtimine pdhineb teaduslikul ldhenemisel ning 1dbi tdenduspdhisuse saab dppida,
kuidas inimesed teatud tiilipi stiimulite ilmnemisel voivad kéituda (De Castro et al
2016:1140). See on ettevotte juhtimise kontrollislisteemi osa, mille eesmérgiks on
tootajate toOalaste tegevuste ja t60 tulemuste hindamine ning ettevitte ja tddtajate
arendamine. TS juhtimise eesmirk on tdsta TS taset ja ithendada tulemushindamise

vahendid organisatsiooni strateegiliste eesmérkidega, mis voimaldab konsolideerida nii

10



individuaalse pingutuse kui grupi tdopanuse, et saavutada organisatsiooni strateegiliste

eesmarkide tditmine (Tirk, Killumets 2015: 3).

Flynn (2011 :12) leiab, et t66 iseloomu tegurid seovad todtajad nn psiihholoogilise
lepinguga, mis ldhtub kolmest aspektist: kas t66, mida nad teevad on mottekas; kui suur
on nende isiklik vastutus ja moistmine; kui hidsti on tddiilesanne tdidetud. Sellist
psiihholoogilist lepingut tolgendatakse kui individuaalset tdekspidamist to0suhte

tingimuste kohta t66taja ja teda palganud organisatsiooni vahel.

Ajalooliselt on TS juhtimine ja hindamine seotud tulemustasustamisega.
Tulemustasustamise siisteeme soovitatakse rakendada tookeskkonnas, kus tilesandeid
sooritatakse mehhaaniliselt, tookohustused on selgelt defineeritud ning standardiseeritud
hindamissiisteem pdhineb objektiivsetel ja kvantitatiivsetel néitajatel. See aga ei luba alati
arvestada to60 kvaliteedi, arengu ja uuenduslikkusega (Obeidat, Bray 2016: 579).
Kéesoleval ajal puudub juhtimisteadlaste hulgas iiksmeel selles osas, milline on
hindamise ja tulemustasustamise mdju organisatsiooni tulemuslikkusele, kuna
organisatsiooni toimimine sdltub mitmetest teguritest, sh organisatsiooni ja tootajate
eripérast, arengutasemest ning juhtide padevusest (Brown et al 2010: 337; Flynn 2011:
14).

Ténapdeval on tervishoiu- ja sotsiaalteenused maailma suurim majandusharu, mille
véaartus ja maksumus on kolm korda suuremad kui pangandussektoril. Viimase aasta
jooksul on enamuses arenenud maades tervishoiukulutuste kasv iiletanud SKT kasvu
aastas keskmiselt 2% punkti vorra. Tervishoiu- ja sotsiaalteenuste asutuste juhtimises
kasvab aina enam todtajate TS hindamise tdhtsus, et suunata todtajate todalane kditumine
patsientide tervise ja rahulolu tagamiseks (Shin, Hur, Oh:2015). T66tajate arendamine
tervishoiuasutustes tagab patsientidele korge kvaliteediga teenused (Ramadevi et al.
2016:4).

Seistes silmitsi elanikkonna vananemisega, uute meditsiiniliste ravivoimalustega ja
suurenenud ndudlusega tervishoiu- ja sotsiaalteenuste jarele, on tervishoiu ja
hoolekandeasutused hakanud aina enam tohustama teenuste juhtimist. Selliste
organisatsiooniliste viljakutsete lahendamiseks kasutatakse tulemusjuhtimist kui

instrumenti, mis suurendab tShusust, mojusust ja hooldusteenuste kvaliteeti. Mojutatuna
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ideedest, mida tavapiraselt tuntakse nn wuue haldusjuhtimisena (New Public
Management), holmab TS hindamine tegevusi, mis 1abi juhtimise tdhustamise parandab
t00 standardiseerimist ja jalgimist ning kontrolli t66 tegemise iile (Plotnikof 2016: 2).
Mitmed uuringud on kinnitanud teenuste kvaliteedi ja tasuvuse vahelist positiivset suhet.
Teenuste kvaliteet on otseselt seotud inimeste toGsooritusega ja nende voimega
rahuldada klientide vajadusi (Choudhury 2015: 736 ).

Hoolekandeasutused liiguvad ametialasest kontrolliprintsiibist rohkem juhtimispohise
seire suunas, mis sisaldab selliste tulemusjuhtimise instrumentide suurendatud kasutamist
nagu auditeerimine, standardiseerimine, personali regulatsioonid, aruandlussiisteem,
kliinilised juhtndorid ja ergutusvahendite mitmekesisus (Kristiansen et al. 2016). Juhtide
ja alluvate vahelise vastastikuse eesmérgistamise  protsessi ~ Seostamine
tulemusjuhtimisega, on hea vdimalus edendada to6tajate sisemist motivatsiooni. See
ilmneb hindamistsiikli alguses seatud eesmérkide kehtestamisega, mis tagab tootajatele
selged eesmérgid, soorituse jalgimise hindamistsiikli jooksul ja hea TS tunnustamise 1abi
premeerimise, tavaliselt korgema palga ndol (Brown at al. 2010: 378). Mitmed
tulemusmdddikute raamistikud hdlmavad erinevaid meetmeid, sh sooritusindikaatoreid,
mis on arendatud vaatlemiseks, jalgimiseks, hindamiseks ja tervishoiu juhtimiseks. Need
raamistikud muutuvad soltuvalt organisatsiooni tiiiibist ja tegevusvaldkonnast ning on

olemuselt pdhi- voi erialase eesmérgi kesksed (Gu, Itoh 2016: 802).

Hoolekandeasutustes hdlmab TS tulemuslikkuse kohta kiiv informatsioon
kvantitatiivseid indikaatoreid majanduskuludest, personalist ja kvaliteedisiisteemist.
Nende eesmirgiks on selgelt kirjeldada igapdevaseid to6tingimusi, tagada ettevotte
finantsiline kestlikkus ning saavutada to6tajate ja organisatsiooni eesmérgid (Zhu, Bao
2016: 355). Hewko, Cummings (2016: 64) vaidavad, et sotsiaal- ja tervishoiuvaldkonnas
el anna individuaalse tulemusjuhtimise ja hindamise standardiseeritud protsessid ning
stisteemid tdendoliselt parimaid tulemusi ega innusta to6tajaid ennast tiielikult teostama.
See voib olla pohjuseks, miks viikeste funktsionaalsete gruppide vahehindamine aitab
tohusamalt kaasa meeskonna professionaalsele sooritusele ja mdjususele, Kui

individuaalse soorituse hindamine.

Kui varasemalt seostati TS juhtimist indiviidi TS kontrolliga, siis tinapdeval on vaatluse

all kogu organisatsiooni t66 1dbi mitmete juhtimisfunktsioonide (eesmairgistamine,
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planeerimine, soorituspdhine eelarvestamine, tootajate hindamine, tagasisidestamine,
tulemustasustamine) (Irs 2012: 305). Oluline on modta informatsiooni vahetamist
tootajate ja juhtkonna vahel, tihtsaks peetakse tOotajate kaasamist ettevotte juhtimisse.
TS juhtimise protsess aitab tootajatel moista ettevotte eesmarke ja védartusi ning aitab neid

ellu viia (Ikramullah et al. 336).

TS juhtimise teooria on vilja arenenud TS hindamisest ja viimase 60 aasta jooksul
margatavalt tdiustunud. 1960. aastatel to6tati vélja enesehindamise kontseptsioon, kus
hindamise edukus ei sdltunud enam otseselt juhi oskustest, vaid intervjueeritava poolt
tagasiside andmisest. 1980.-1990. aastatel, seoses strateegilise personalijuhtimise
arenemisega, keskenduti rohkem ettevotte TS hindamisele ja meeskonna TS
tasustamisele (Prowse, Prowse 2009: 71). 1990. aastatel tootati vélja 360 kraadi
hindamine, kus informatsiooni otsiti ronkematest allikatest ja tagasiside ei s6ltunud enam
juhataja-alluva voimu suhtest. See sisaldas grupi TS hindamist vahetu juhi poolt ja
kolleegide todalast tagasisidet vai individuaalset hindamist (Barth et al. 2008: 10). TS
juhtimise pohirdhk on suunatud info vahetusele, tagasiside andmisele, tdotajate
kaasamisele ja arendamisele. Keskendutakse pigem organisatsiooni Kkui terviku
arendamisele, luues ettevottes tootajaid arendava keskkonna, mis aitab kaasa nende

enesejuhtimisele ja —regulatsioonile (Wilkes et al. 2011 :5).

Vaatamata sellele, et TS juhtimine vahetatakse tihti d&ra TS hindamisega, holmavad koik
kavandatud tegevused ja to6tajate t66 tulemused organisatsiooni eesmarke. TS juhtimise

ja hindamise tegevused jagunevad kolme kategooriasse:

1. Eesmirkide madratlemine ja TS ootuspidrane tiitmine.
2. TS mdotmine (olemasolevate siisteemide, mis mdddavad ja jilgivad tulemuse

vastavust oodatule, nende séilitamine ja arendamine).

3. Tagasiside andmine: formaalne voi informaalne; objektiivne voi subjektiivne

(Hewko, Cumming 2016: 53).

Tirk ja Killumets (2015:5) eristavad TS hindamise protsessis jargmisi komponente:
planeerimine, hindamine, tasustamine ja tdotajate arendamine. Parema iilevaate

saamiseks koondas t66 autor TS juhtimise protsessid ja pohikomponendid joonisele 1.
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Kanyri, Akonkwa (2016:774) viitavad, et TS juhtimine viib tootajate tootulemuste
paranemiseni ja aitab juhil vilja selgitada Kitsaskohti. To6tajate toosooritust on alati
peetud méarkimisvairseks indikaatoriks kogu organisatsiooni t66 parandamisel. Philainen
et al. (2016: 96) viidavad, et tervishoiu- ja sotsiaalvaldkond on tugeva surve all seoses
elanikkonna vananemisega, sellega kaasnevate haiguste ja biomeditsiinilise tehnoloogia
laialdasest kasutamisest tulenevate iiha suuremate kulutustega.

Protsess

Sisend Viljund
e Tootajad (isiksus, e  Tooprotsessid (tdotajate e Individuaalne
padevus, védrtused) vaheline koostoo ja téosooritus

Kliendid (omadused,

A 4

vajadused .

kooskolastamise tase)
To6tajate juhendamine

Meeskonna sooritus
Tulemuslikud tootajad

e  Materiaalsed ressursid °
e Regulatsioonid

e  Organisatsiooni
sooritus
Asutuse edukus

Tootajate hindamine,
tasustamine ja
motiveerimine °

e  Tootajate arendamine
e Kilientide hooldamine ja

rehabiliteerimine klient

e  Voimalikult iseseisvalt
toimetulev ja rahulolev

hoimlaste koostoo

e  Tootajate, klientide ja I

A4

Toosoorituse hindamine

e  Pohineb hindamisel (tegevuspdhised
vs tulemuspdhised indikaatorid,
kvantitatiivsed ja kvalitatiivsed
indikaatorid:

e  Hindamise meetod (iildine vs
osaline meetod, objektiivne vs
subjektiivne meetod)

Motiveerimine ja premeerimine

e  Tootajate motiveerimine (sisemine ja
viline motivatsioon)

¢  Rahaline ja mitterahaline
premeerimine

e  Hiivitamine (pShipalk, tulemuspalk,
boonused)

v

A

Joonis 1. TS juhtimise protsess ja pohikomponendid sotsiaalasutuses (Tirk, Killumets
2014: 2; Ramadevi et al. 2016:4; Zhu, Bao 2015:367 pohjal); autori koostatud

Samal ajal peavad tervishoiu- ja hoolekandeasutuste juhid tagama hésti toimivad
teenused. Selliste organisatsiooniliste eesmirkide saavutamiseks tuleb rakendada
erinevaid tookorralduslikke ja strateegilisi tegevusi. Toenduspdhisel ldhenemisel
baseeruv tervishoiu- ja sotsiaalasutuse juhtimine rakendab kaasajal, uue haldusjuhtimise
vOtmes, erinevaid indikaatoreid tulemuste mo6tmisel, mille aluseks on olemasolevad voi

eesmargiparaselt kogutud andmed (Ramadevi et al. 2016: 2).

Ikramullah, et al. (2016: 334) arvavad, et organisatsiooni liikmetel peab olema selge

arusaam, miks ettevote piihendab juhtimisprotsessidele aega, joudu ja energiat. Selgete
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tegutsemisjuhiste ja vastavate instruktsioonide puudumine voib nii ettevottele kui selle
tootajatele pohjustada palju probleeme. TS juhtimine tagab standardiseeritud
informatsiooni, mida saab kasutada edaspidiste juhtimisalaste otsuste tegemisel. TS
juhtimise vOtmemehhanismiks on modta ja madratleda praktilisi tegevusi ja nende
tulemusi. See hdlmab TS hindamise protsesside selgust ja seda millist rolli see méangib

toGtajate staatuse maddramisel organisatsiooni piires (Longenecker et al. 2014: 324).

Chang et al. (2011:350) ja Haddadi (2016: 962) viidavad, et iiks kdige sagedamini
kasutav TS hindamise meetod - tasakaalustatud tulemuskaart (BSC) - moddab ja hindab
organisatsiooni t6od jargmistest aspektidest: finantsjuhtimine, kliendirahulolu, sisemiste
protsesside korraldus, Oppimine ja arendamine. Teine hésti tuntud Donabediani
metoodika voimaldab hinnata tervishoiu- ja sotsiaalvaldkonnas kolme t66soorituslikku
kiilge: véljundeid, struktuure ja protsesse. Ténapdeval kasutatakse tervishoiu- ja
hooleknadeteenuste juhtimisel TS modtmiseks koige sagedamini viieastmelist
raamistikku: koost0d; Oppimine ja innovatsioon; juhtimine; teenuste tagamine ja

tulemused ( Gu, Itoh 2016: 810).

T66 autor koostas tabeli tuginedes Gu, Itoh (2016:802), Chang et a.l (2011:350),
Kloutsiniotise (2016: 5) ja Haddadi (2016:962) andmetele tervishoiu- ja
hoolekandeasutustes sagedamini kasutavate TS hindamise meetodite kohta (vt tabel 1).

Ikramullah et al. (2016) soovitavad jargida nelja aspekti ettevotte TS hindamise
stisteemide viljatootamisel: hindamiskriteeriumid peavad tagama seatud eesmérgi
saavutamise ja hindamissiisteemi adekvaatsuse; kvalitatiivsed kriteeriumid voimaldavad
tagada TS hindamise Giglust ja erapooletust; kvantitatiivsed kriteeriumid peavad olema
asjakohased ja tagama hinnangute objektiivsuse; tulemuskriteeriumid peegeldavad TS

efektiivsust.

TS hindamise kvaliteet baseerub neljal aspektil: selgus, suhtlemine, usaldus, hindamise
erapooletus. Esimene néitab millisel médral on tootajad teadlikud TS eesmérkidest ja
enda rollist hindamisel, teine moddab tddtajate ja juhtkonna vahelist kommunikatsiooni,

kolmas niitab usalduse médra juhtkonna suhtes ning neljas viitab diglasele kohtlemisele

(Brown et al. 2010: 379).
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Tabel 1. Levinumad TS hindamise meetodid ja nditajad tervishoiu- ja

hoolekandeasutustes

Meetod Niitajad
Tasakaalus tulemuskaart Finantsjuhtimine, kliendi rahulolu,
sisemiste protsesside korraldus,
Oppimine ja arendamine.
Tasakaalus tulemuskaart tervishoiu Tohusus, mojusus, tookoormus,
esmatasandi tddsoorituse patsiendi/td6taja ohutus, téoelu
modtmiseks kvaliteet, patsiendi/
tootaja rahulolu
Donabediani ja BSC laiendatud Ohutus, efektiivsus, patsiendikesksus,
metoodika ajaline jarjestatus, tohusus, omanike
tervishoiuteenuste juhtimisel huvi, tootajate arendamine,
(Jaapan) tooelu kvaliteet.
Donabediani Suremuse, ebasoodsate siindmuste,
kohandatud metoodika ooteaja, infektsioonide vidhendamine;
tervishoiuteenuste juhtimisel kvaliteetse ravi katkematus, patsientide
(Kreeka) rahulolu.
Donabediani Koostd6, dppimine ja innovatsioon;
kohandatud metoodika juhtimine, teenuste tagamine,
tervishoiuteenuste juhtimisel tulemused.

Allikas: (Gu, Itoh 2016: 810; Chang et al. 2011: 350; Kloutsiniotis 2016: 5; Haddadi 2016: 962
pdhjal); autori koostatud.

Juhtide oskustest tulenevad peamised kvaliteedi erinevused TS hindamisprotsessis, aga
hindamisprotsessi kvaliteedi tagavad selle juhid koost6os tootajatega (Johari, Yahya
2016: 10). On oluline, et juhid ja tootajad areneksid sarnaselt oma péadevustes tohusama
hindamiskeskkonna saavutamisel. Eelnevad uuringud on ndidanud, et selliste voimete ja
oskuste omandamine nagu emotsionaalne intelligentsus, delegeerimine, juhendamine,
otsuste vastuvotmine, probleemide ja konfliktide lahendamine on vajalik

hindamisprotsessi efektiivseks ldbiviimiseks (Longenecker et al. 2014: 324).

TS hindamise kogemus mgjutab kogu ettevotte personali ja selle protsessi valjundid on:
toorahulolu, organisatsiooniline ptihendumus ja lahkumisvalmidus. T66ga rahulolu on
tootaja iildine rahuloluméddr, mis nditab kas todtajale meeldib tema t60.
Organisatsiooniline piihendumine peegeldab to6taja suhtumist ettevottesse ja tavaliselt

on see laiem ning terviklikum moddik kui téorahulolu. TS hindamise eesmérgiks on
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tagada tootajate TS tous, samuti saab seda  kasutada ka personali lojaalsuse
suurendamisel (Johari, Yahya 2016:10).

Hewko, Cumming (2016: 64) viidavad, et tervishoiuteenuste osutajad on seesmiselt
motiveeritud. Nad peavad olema paindlikud toenduspdhise ravi- ja hooldusteenuste
osutamisel, kohanduma patsientide vajaduste jargi ning toetama neid isegi ravi nurjumise
korral. Tervishoiu- ja hoolekandesiisteemis kerkivad sageli iiles eetilised dilemmad, mida
ei ole voimalik téielikult lahendada standardiseeritud protsessidega (sh TS juhtimise abil),

samuti ei innusta see tervishoiu- ja sotsiaaltdotajaid ennast tdielikult teostama.

Eestis toimub kiesoleval ajal sarnaselt haldus- ja territoriaalsele reformile, tervishoiu- ja
hoolekandevaldkonnas haiglate ja hoolekandeasutuste kontsentreerumine, mis eeldab
asutuste konsolideerumist ja suuremat kontrolli juhtimisel. Kontrolli iheks vormiks on
tootajate TS  hindamine. Teiseks, vastavalt Sotsiaalhoolekande seadusele, peavad
hoolekandeasutuse tootajad olema 2020. aastaks ldbinud hooldustddtaja kutsestandardis
kirjeldatud kutsedppe tasemedppe voi tdienduskoolituse dppekava ehk nduded tdotajate
kvalifikatsioonile tdusevad (Sotsiaalhoolekande seadus 2015). Sellisel juhul saab TS
hindamist kasutada juhtimisinstrumendina toGtajate arendamisel ja koolitamisel.
Vabariigi Valitsuse poolt 2014. aastal heaks Kkiidetud to6turu vajaduste ja
koolituspakkumise paremaks sidumiseks loodud t66turu seire ja prognoosi ning oskuste
arendamise koordinatsioonisiisteemi (edaspidi OSKA) raporti pohjal on hooldustootajate
hoive viimastel aastatel kasvanud 6,2%, mis tdhendab, et igal aastal voetakse t66le kuni
100 uut hooldustddtajat. Hooldustdotajad on kodige suurema kasvuvajadusega
pohikutseala selles valdkonnas. Kokku on vaja aastas tooturule 180 hooldustodtajat.
Sotsiaaltoo valdkonna todjouvajaduse katteks on arvestuslikult 65 1dpetajat tasemedppes
ja 15 toomaailma kutsetunnistuse saajat aastas. Hooldustodtajate puhul iiletab
toojouvajadus olulisel médral koolituspakkumist (OSKA 2016: 21). Suur ndudlus t66jou
jarele tekitab asutuste vahelist konkurentsi, vajadust ise todtajaid todkohapohiselt
koolitada ning pidevat survet palgatSusuks, mis omakorda véljendub voodikoha

maksumuse kasvus.

Hoolimata TS juhtimise alaste tegevuste keerukusest, ei ole TS juhtimisele alternatiivi.
TS juhtimine aitab siduda organisatsiooni eesmérgid tootajate omaga, tagab tagasiside TS

kohta, edendab tootajate motivatsiooni ja arengut ning tuvastab nende koolitusvajaduse
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javoimed, mille alusel otsustada to6tajate voimaliku karjddri arendamise ja premeerimise

ile.

1.2. Toosoorituse hindamise protsess ning selle naitajad
tervishoiu- ja hoolekandeasutustes

Uha kasvavalt kasutatakse TS hindamise protsessi, mis on motiveeritud kogu
organisatsiooni soovist mdjutada to6tajate kaditumist, suhtumist ja 1oppkokkuvottes kogu
organisatsiooni Uldist sooritust. TS hindamine eesmirgiks on hinnata tootajate ja
meeskondade (alliiksuste) tegevust ja tulemuslikkust organisatsiooni tervikliku
arendamise nimel, tagades et tootajate tegevused ja tulemused tihtivad organisatsiooni
eesmarkidega (Wilkes et al. 2011:2; Lu et al. 2015: 356).

Organisatooni tulemuslikkust saab mojutada ldbi TS hindamise protsessi. Esmalt
vaatleme t66 iseloomu rolli TS hindamisel. T66d iseloomustavad tunnused koosnevad:
mitmekesistest oskustest, vilumustest; t60 identiteedist; to6 olulisusest; autonoomiast;

tagasiside andmisest (Johari, Yahya 2016: 10) (vt joonis 2).

Chhabra (2016: 394) viitav, et oskuste mitmekesisus on tase, mida amet nduab erinevate
tegevuste teostamiseks. Mitmekesine ja kompleksne t60 seostub tddtaja positiivse
hoiakuga ja méddrab ametikoha tditja TS. Siinjuures eeldatakse, et t60, mis on hasti
korraldatud, on mitmekesine, voimaldab omandada uusi oskusi ja teadmisi, moelda vilja
uusi lahendusi, m&jutab organisatsiooni tervikuna ning on 1dimunud teiste organisatsiooni
ametikohtadega (ibid: 395). Avaliku sektori kontekstis tunnevad to6tajad, et nende t66
on tdhendusrikas, kui nad kasutavad oma mitmekiilgseid oskusi t60 teostamisel, sest
usuvad, et t66 voib anda olulise panuse konkreetsetele asutustele voi kogu tihiskonnale
laiemalt (Plotnikof 2016: 5). Autori arvates on eespoolesitatud viide iilekantav ka
tervishoiu- ja hoolekandeasutustele.

Tooiilesannete samasus tdhendab t66 tegemist algusest 10puni. Terviklikkuse iilesanne
suurendab tdo6taja vastutus- ja omadustunnet ning kontrolli tegevuste iile. Kui todiilesande
identsus suureneb, on to6tajad rohkem voimelised hindama t66 kvaliteeti (Brown et al.
2010; 378). Toosilesande olulisus mojutab oluliselt teiste inimeste elu ja t66d, kas vahetult

organisatsioonis voi selle viliskeskkonnas. See aspekt edendab t66 tdhendusrikkuse
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seisundit, mis on tugevalt seostatud t60 identifitseerimisega, et tehtud t66 on oluline

organisatsioonile.

Toospetsiifika

Tooulesande sisu

Tooilesande
tahendus

To66soorituse

Organisatsiooni . .
hindamine

tookorraldus

Too6 autonoomsus

T66
tagasisidestamine

Joonis 2. Organisatsiooni todsoorituse hindamise seos tookorralduse ja t66 iseloomuga
(Allikas: Johari, Yahya 2016:21 ).

Karatepe, Aga (2016: 369) tdhendab avalikele teenistujatele nende kaasatus tooalastes
tegevustes seda, et nende tooGilesanded on tdhendusrikkad nii neile endile kui
ametkonnale kus nad tootavad. Avalikud teenistujad, kes on hdivatud rohkemate
etappidega teatud to6voos, voivad tunda, et nende panus klientide teenindamisel on

suurem. Seeldbi on nad rohkem uhked oma tootulemuste iile.

Chhabra (2016: 393) viidab, et autonoomia iseloomustab, kuivord organisatsioonis, kus
tootajate t06d koordineeritakse organisatsiooni eesmérkide saavutamiseks, on todtajal
voimalus mdgjutada todkorraldust puudutavaid otsuseid. Todautonoomia kujunemisel on
oluline vaadata, kuivord organisatsiooni t66 korraldamiseks ja eesmarkide tulemuslikuks
saavutamiseks pooratakse tdhelepanu tootajate soovidele ja vajadustele tookorralduse

kehtestamisel ning too6tajatele otsustusdiguse andmisele (Johari, Yahya 2016: 12).
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Toost tagasiside andmine on juhtimisalane tegevus, mille abil t66tajad saavad otsese ja
selge informatsiooni oma TS tohususe kohta. Tagasiside antakse todtajatele selleks, et
nad saaksid teha asju paremini ja tdiustada oma toGsooritust. Téhtis on, et nad saavad
rohkem teadlikumaks oma t66 kvaliteedist. Tootajad, kes said piisavalt tagasisidet, olid
oma t60 suhtes positiivsemad. Avaliku sektori kontekstis koguvad todtajad tagasisidet
erinevatest allikatest, nagu supervisioon, kaastootajad, kliendid ja to6 protsessist enesest.
Erinevatest allikatest saadud tagasiside tagab kasulikku info TS tohususe kohta
(Ikramullah et al 2016: 337).

Tootajate kaasamise maar seob t66 iseloomu ja TS vahekorda. Naiteks tootaja, kes on
tihedalt kaasatud organisatsiooni juhtimisse, annab endast tdiendava panuse
organisatsiooni eesmérkide saavutamiseks. T60sse kaasamine on iiks avalike teenistujate
t00 kavandamise funktsioone ning nad tajuvad oma t66d tdhendusrikka ja véartuslikuna
(Johari, Yahya 2016: 6).

Hindamistsiikkel algab seatud eesmirkide kehtestamisega, mis tagab tootajatele selged
eesmirgid, TS jdlgimise hindamistsiikli jooksul (mida vdib kasutada ka ndrgemate
tootajate abistamiseks) ja hea TS tunnustamise 1dbi premeerimise, tavaliselt kdrgema
palga néol. Selline protsess innustab to6tajaid jargnevatele toosooritustsiiklitele. Selleks,
et saavutada positiivseid tulemusi, peab toimima TS hindamise siisteem ( De Castro et al.
2016:1144). TS hindamine on kompleksne protsess ja sellel on palju erinevaid
variatsioone, nditeks kui hindajalt ndutakse subjektiivset hinnangut td6taja todsooritusele
(vorreldes seda TS hindamise eesmérkidega, kus mddtmine keskendub sageli TS
kvantitatiivsele kiiljele). lkramullah et al. (2016: 335) viidavad, et subjektiivne
hindamine v3ib vihendada TS hindamise protsessi kvaliteeti ja viib eelarvamusteni ning

16pptulemusena muuta tootajate hoiakuid kogu hindamisprotsessi suhtes.

Hindamissiisteemide kujundamine miiratleb vajaduse tdiustada saavutuse ja soorituse
vahelist seost erasektoris ja suurendada tagasisidet ja teadlikkust avalikus sektoris, sh
hoolekandeasutustes. Tagades ettevottes tdotajate poolt oluliseks peetud hindamise
eesmargid, on tootajad vdhem kriitilised ja avatud oma TS parandamisele
(Chattopadhayay, Gosh 2012: 882).
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Ikramullah et al. (2016: 338 ) sedastavad, et TS hindamiseks on vajalik koguda
informatsiooni. Ettevotted peavad hindama, kas hindamiskokkuvdtted, mida kasutatakse
sageli mitmete t60kohta puudutavate otsuste langetamisel, on parem saada mdne
kiisitlusvormi tulemuste liitmisel voi moddikute kaalutud keskmiste liitmisel ning kas
kvalitatiivsete otsuste langetamisel peaks kasutama hindamistasemeid, mis eristavad
tdpsemalt tdOsooritust ja vdimaldavad paremini iihendada todtasustamise ja todsoorituse.
Hindamine tagab standardiseeritud informatsiooni, mida saab kasutada edaspidiste

juhtimisotsuste tegemisel ja on vahendiks juhtimise teostamisel.

TS hindamise uuringud keskenduvad peamiselt minevikul ja tulevikul pdhinevatele
hindamissiisteemidele. Minevikul baseeruvas siisteemis hinnatakse individuaalset
sooritust varem kindlaksméddratud standardite jirgi, samal ajal kui tulevikku vaatav
slisteem madratleb erinevate tootajate suhtelise positsiooni tulevikuks. Ettevotte jaoks
objektiivsema tulemuse garanteerib komplekshindamine, kus lisaks eelnevatele voib
kasutada  kriitiliste juhtumite- ja hindamisskaala meetodit ning hindamis- ja

arenguvestlusi (Prowse, Prowse 2009: 73).

Kui varasemad hindamissiisteemid keskendusid peamiselt siistemaatilise individuaalse
soorituse hindamisele, mis seoti tookohal kaitumise ja kindlate kvantitatiivsete
kriteeriumitega, siis kaasaegse ldhenemise puhul eelistatakse tegevusi, mis tagavad t60
kvaliteedi, arengu ja uuenduslikkuse ning hinnatakse tootajate TS vastavust
organisatsiooni spetsiifilistele eesmarkidele. Organisatsiooni liikmetel peab olema selge
arusaam, miks ettevate pithendab hindamisprotsessile aega, joudu ja energiat. Ettevote
peab tagama selge arusaama kasutatava hindamisinstrumendi ja tootajate tegeliku panuse
vahel ettevotte eesmérkide saavutamisel ja kogu ettevotte toimimisel (De Castro et al.
2016: 1143).

Tervishoiu- ja hoolekandeasutustes holmab TS hindamise informatsioon kvantitatiivseid
indikaatoreid majanduskuludest, personalist ja kvaliteedist, mille eesmirk on selgelt
kirjeldada igapédevaseid tootingimusi (Pihlainen et al. 2016.: 98). Kuigi TS hinnatakse
tagantjdrele ning ka to6tasustamine pShineb eelnevalt toimunud todsoorituse alusel, on
protsess ise tulevikku orienteeritud. TS hindamise protsessi votmeks on todsooritusega
seotud meetmete vilja to6tamine ning nende 16imumine té6taja individuaalse sooritusega

ja ettevotte eesmarkidega. Koguselised TS moddikud annavad edasi individuaalse TS
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standardid ettevotte tasemel. TS standardid holmavad samuti kvalitatiivsed meetmed,
kuigi mitmete autorite meelest rohutakse liialt kvantitatiivsele ldhenemisele moodikute,
teenuste kvaliteedi ja tildise kvaliteedijuhtimise méaratlemisel (Longenecker et al.2014:
325).

Tirk (2015: 12) viidab, et kvalitatiivse 1dhenemise eesmérk on vdhendada erinevusi
igapdevastes protsessides, kus eesmirgiks on saavutada suurem terviklikkus.
Lébimoeldud ja selge hindamissiisteem tagab tootajate tdhusama arengu, parandab TS
tulemust ja keskendub paremini tootajate edasise karjaéri planeerimisele. Eesmérkide
kvalitatiivsete tunnuste viljendamine kvantitatiivsete niitajate kaudu lihtsustab nii
juhtidel kui tOotajatel todalase progressi mootmist vastavalt seatud eesmarkidele.
Tootajad tunnustavad toendoliselt rohkem sellist tookorralduslikku otsust, mis on seotud
hiivitamise ja edutamisega, kui nad on hindamisprotsessi kaasatud (Kanyurhi, Akonkwa
2016: 774).

Irs, Tiirk (2012: 366) viitavad, et TS hindamine on iiks juhtimise kontrolli vorme. Siiski
osundavad mitmed autorid tdigale, et nditeks suurendades kontrolli avalike teenuste iile,
kasutades selleks hindamist kui kontrollimeetodit, vdib minna kaduma hindamise Kkui
tootajate arendamise funktsioon koos omaksvdetud organisatsiooni kultuuri ja
vaartustega. Sellise tendentsi leevendamiseks soovitatakse tdiendada TS hindamist
erialaorganisatsioonide ja kutseliitude poolt véljatootatud enesejuhtimis ja —
kontrollimehhanismide kasutamisega. Mitmed wuuringud niitavad selgelt, et
enesehindamine kui see on korralikult suunatud, tagab lisa informatsioonallika, mis

suurendab hindamise teadlikku tapsust (Hewko, Cummings 2016).

Juhtide valmisolek votta vastutus ja juhtida TS hindamise protsessi on iiks peamisi
probleeme TS kvaliteedi hindamisel. Eelnevad uuringud on néidanud, et sellised voimed
ja oskused nagu emotsionaalne intelligentsus, delegeerimine, juhendamine, otsuste
vastuvotmine, probleemide ja konfliktide lahendamine on vajalikud hindamisprotsessi
efektiivseks labiviimiseks. Mitmed autorid Kinnitavad juhtide vastumeelsust hindamise
protsessi suhtes, kuna nad kas kardavad selle tagajérgi voi hindavad protsessi voimalikku
kasu organisatsioonile viikeseks vorreldes hindamise teostamiseks tehtavate
joupingutustega (De Castro et al. 2016:1144).
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Teine kvaliteedi erinevuste allikas tuleneb juhi padevusest hindamisprotsessis. Uuringud
on ndidanud, et juhid teevad hindamisel vigu (nt haloefekt, keskmiste eelistamine,
ebamugavus anda edasi negatiivset tagasisidet), lilkkkavad hindamise sageli edasi voi
rakendavad tootajate hindamisel omi seesmisi vaartushinnanguid (Prowse, Prowse
2009:71).

Damiani, et al. (2016:345) viidavad, et objektiivsuse puudumise korvaldamine
hindamistulemustes on vajalik, et suurendada hindamise kui instrumendi usaldusvaérsust
ning tdoelevastavust toésoorituse ja motivatsiooni arendamisel. Eelarvamusi ja vigu saab
hindamises vidhendada, parandades organisatoonis oiglasemat otsuste vastuvotmist ja
suurendades hindajate usaldusvéirsust. Seda on voOimalik tagada juhul kui hindajate
otsuste langetamine on ratsionaalne ega soltu hindaja poliitilistest voi isiklikest
karjadrialastest eesmarkidest ja tugineb organisatsiooni vééartustele. Kinnitust on leidud,
et negatiivne tagasiside demotiveerib tootajaid ning juhi roll tiksikasjaliku tagasiside
andmisel nduab diskussiooni oskust (Chang, Hsu, Li 2011:349).

TS hindamise objektiivsuse tdstmiseks pakuvad mitmed autorid iihe lahendusena vélja
eemaldumise nn iilevalt-alla hindamisest ning selle asendamise 360 kraadise
hindamisega, kasutades erinevate hindajate arvamusi. Selline ldhenemine piiiiab
vihendada eelarvamusi ja tdsta objektiivsust nn iilespoole TS hindamisel. Vdimalus TS
hindamisse kaasata kolleege, kliente ja teenuse rahastajaid vihendab subjektiivsust ja
ebavordsust hindamistulemustes ning suurendab meeskonnatod taset. Teiseks
soovitatakse tihendada kontakte esmatasandi juhtide ja hinnatavate vahel ning tdsta

klientide poolt antavate hinnangute osakaalu hindamissiisteemis (Brown et al 2010:380).

TS hindamise kvaliteet pdhineb neljal kriteeriumil: selgus, suhtlemine, usaldus,
hindamise diglus. Ettevotte tootajad soovivad aru saada TS hindamise eesmairkidest,
protsesside selgusest, soovivad saada ja hinnata informatsiooni ja voimalust tegeleda
hindamisprotsessi kontrolliga ning et neid koheldakse erapooletult kogu TS
hindamisprotsessi jooksul (Thurtson Jr, McNall 2010: 205).

Oluline TS hindamise kvaliteedi kriteerium on usalduse mdir oma juhtkonna vastu.

Tootajad, kes usuvad, et nende juhtkond on pidev ja heade teadmistega oma tootajate
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tookohustustest, usaldavad teda tdenidoliselt rohkem ja ndevad oma TS hindamise

kogemust positiivselt (Brown et al. 2010 383).

Ikramullah et al. (2016: 338) kirjeldavad oma uurimuses iihe efektiivse TS hindandamise
meetodina voistleva védrtusraamistiku meetodit, mida on juba edukalt rakendatud
organisatsiooni kultuuri, juhtimise ja eestvedamise, kommunikatsiooni, motiveerimise,
personali t00, teenuste kvaliteedi juhtimise ja korporatiivstrateegia valdkondades.
Vaistlev vadrtusraamistik sisaldab endas nelja pohikvadrandi mdddikut: sisemised

protsessid; ratsionaalsed eesmargid; inimlikud suhted; siisteemi avatus (vt joonis 3).

Sobiv t60jou arendamine tervishoiuasutustes tagab patsientidele korge kvaliteediga
teenused (Ramadevi et al. 2016: 5). Kaasaegne tervishoiu- ja sotsiaalasutuse juhtimine
baseerub uuel haldusjuhtimise mudelil, mis kasutab tulemuste mo&tmisel erinevaid
sooritusindikaatoreid, mille aluseks on olemasolevad v0i eesmirgipéraselt kogutud

andmed (Shin, Hur, Oh:2015).

Paindlikus
Inimkeskne suhete mudel Avatud stisteemi mudel
Kvalifitseeritud hindajate
Hinnatavate osalemisest hindamis- ettevalmistamine;

protsessis, mis suurendab todrahulolu, | To0soorituse tagasisidestamine
toGtajate toOsooritust, organisatsiooni- | Ligipdds hindamisega seotud

list ptihendumist, kéivet; informatsioonile;
Tootajate arendamine; Hinnatavate arvamusega arvestamine;
Noustamine ja koolitamine. Paikapidavad ja usaldusvéarsed

Sisemine hindamisvormid. Viline

Kvalifitseeritud hindajate
ettevalmistamine:

To0soorituse tagasisidestamine;
Ligipaés hindamisinfole;

Hinnatavate arvamusega arvestamine;
Paikapidavad ja usaldusvéarsed
hindamisvormid.

Planeerimine ja to0soorituse
eesmarkide seadmine;
To606soorituse seire;
Eesmirkide saavutamine.

Sisemiste protsesside mudel Ratsionaalse eesmérgi mudel
Kontroll

Joonis 3. Voistleva védrtusraamistiku meetod todsoorituse hindamise protsessis.
Allikas: (Ikramullah, et al 2016: 341).
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Johnosn et al. (2016:4) vdidavad, et tervishoiu- ja hoolekandeteenuste kvaliteet pohineb
administratiivsed, interpersonaalsed ning tehnoloogilisel aspektidel. Neist kdige
sensitilvsem on osutatavate teenuste interpersonaalne kvaliteet, mis sisaldab andmeid

patsiendi tervise, diagnoosi ja ravimeetodite kohta.

Tervishoiu- ja hoolekandeasutuste organisatsioonilised padevused on seotud juhtimis- ja
eestvedamisoskustega. Arijuhtimise kompetents hdlmab ettevdtte driprotsesside
(muudatuste, teenuste, arengu ja ressursside planeerimine) juhtimist Kliinilises ja
kultuurilises votmes. Finantsalastes padevustes peetakse tdhtsaks teadmisi ja arusaamist
ettevotte finantsjuhtimisest, turundusest, eelarve koostamise aluspohimdtetest ning
eclarve tditmise edukat haldamist. Pohiline on iihendada ettevotte individuaalsed ja
organisatsioonilised ldhenemised juhtimise ja eestvedamise padevuste arendamisel ning

juhtimise efektiivsuse tdstmisel (Pihlainen et al. 2016: 99).

Eesti tervishoiu- ja hoolekandeasutuste igapdevast praktikat iseloomustatakse
traditsiooniliselt korge ametialase autonoomsuse astmega, ldhtudes iiha rohkem
enesejuhtimisest  ja  -regulatsioonidest, mis  juhinduvad  professionaalsest
eetikakoodeksist, kollegiaalsusest ja usaldusest. Professionaalsed hoolekandetootajad
tegutsevad klientidega ldhedases kontaktis ja késitlevad hoolduse isikupdrasust ning
ettearvamatust kasutades oma erialaseid teadmisi, eetikat ja norme, mis on omandatud
1abi vastava hariduse ja erialakoolituste (Johnson et al 2016:4). TS hindamise raames on
véga oluline tootajate tagasiside, mis voimaldab selgitada organisatsiooni eesmérke ja
saavutada pikaajaline kdrgetasemeline individuaalne toGsooritus ja todtajate karjdérialane
areng (Kloutsiniotis 2016: 9). See on oluliseks eelduseks tervishoiu- ja

hooldekandeteenuste kvaliteedi tagamisel.

1.3. Personali tootasustamine ja selle sidumise voimalused
toosoorituse hindamisega tervishoiu- ja hoolekandeasutuses

Selles alapeatiikis peatume ldhemalt erinevatel personali toGtasustamise meetoditel,
tuginedes erialakirjanduses avaldatud teemakohastele uuringutele ning analiiiisime

tervishoiu- ja hoolekandeasutustele kohandatavaid tulemustasustamise siisteeme.
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Efektiivne hindamissiisteem edendab TS tdiustamist, todtajate arengut, parandab
kommunikatsiooni ja annab kasulikku informatsiooni, mida saab kasutada edasiste
otsuste tegemisel personali juhtimisel (Longenecker et al. 2014: 323). TS hindamine on
lahutamatult seotud tOotajate tootasustamisega ja sageli ka tulemustasustamisega.
Tulemustasustamise arendamine, mis baseerub juhtide poolt TS hindamisel, kasvab kogu
maailmas. Niiteks Uhendkuningriigis kasutatakse tulemustasustamist 65% avaliku
sektori ja 69 % erasektori mittejuhtivtootajate puhul. Kui 1998. aastal kasutati 20%
tookohtadel TS hindamisel tulemustasustamist, siis 2004. aastal oli samades ettevatetes
tulemustasustamise maér tousnud 32% ( Prowse, Prowse 2009: 74; Kloutsiniotis, 2016:
11).

Siiski ei ole leitud iiks-ithest seost tulemustasustamise mojul TS tShustamisele.
Vaatamata organisatsiooni tootlikkuse taseme sdilimisele, viidatakse sageli tootajate
motivatsiooni, enesejuhtimis- ja enesehindamisvdime ning uuenduslikkuse vihenemisele
(Flynn 2011: 12). Kvantitatiivsetel niitajatele ja pohiliselt tookeskkonnale fokuseeritud
tulemustasustamise siisteemid jidtavad vdhe ruumi mittemateriaalsetele, ootamatule voi
toelisele uuendusmeelusele teguritele mis on inimkeskse tervishoiu ja kvaliteedi aluseks
(Hewko, Cummings 2016: 9).

Tootasustamine koosneb kolmest osast: pShipalk ja tulemustasustamine ning tdiendavad
mitterahalised tasud. Erinevate TS hiivitamise skeemide arendamine on mojutatud
eeldusest, et on olemas seos individuaalse pingutuse ja rahalise premeerimise vahel, mis
tostab TS taset. (Damiani et al.364). Selle kontseptsiooni aluseks on materiaalsete ja
aineliste vaartuste kasv, mida to6tajad teenivad oma ametialase TS eest, ning mille eest
tasutakse pohipalga ja tulemustasuga. Naiteks toid Ramadevi et al. (2016: 8) oma
uuringus valja, et 72% vastanutest pidas oluliseks t66 analiiiisi ja t66 disaini meetodite
rakendamist tervishoiu- ja sotsiaalvaldkonna tulemustasustamisel ning vdhemalt 60%

vastanutest olid sellega rahul.

Pohipalk on tasu tegevuse eest, mis seostub iildise TS tditmiseks tehtava sooritusega.
Tookohtade hindamine todvadrtusest ldhtuvalt, on pShipalga aluseks ning TS hindamine,
on tulemustasu aluseks. Pdhipalga aluseks on todkohtade jérjestamine toovadrtusest
lahtuvalt, mis tuleneb t66 iseloomust ja kirjeldab, millist t66d to6kohal tehakse (Barth et

al 2008). Tulemustasu pohineb té6taja TS hindamisel. Pohipalga mudelis on kogu té6tasu
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soltumatu ettevotte aastatulust ning eeldatav tootulemus on prognoositav. Tulemustasu
puhul on tasu seotud TS eesmarkide tditmisega ja tootaja poolt saavutatud tulemusega
antud perioodil (Chattopadhayay, Ghosh 2012: 884).

Uldiselt jagunevad tulemustasustamise skeemid kolmeks: nn ,,traditsiooniline** (tiikitd6d
vOi komisjonitasud); grupipohine (kasumi jagamine ja grupi tulemustasustamine) ning
tiksikisikul baseeruv tulemustasu (individuaalsed preemiad ja TS hindamine) (Barth et al.
2008: 12). Kodige suuremat moju tiksikisiku tulemustasule avaldab to6tajate autonoomia
(Uusi-Kakkuri et al. 2016). Samas, tuginedes uuringutele, ei avalda to6taja autonoomia
mingit mdju grupipdhisele tulemustasule. Mitmed autorid ja praktikud osutavad tdigale,
et grupipdhine TS hindamine vdhendab suurel mééral kdrge tédsoorituspotentsiaaliga
tootajate toorahulolu (Hewko, Cummings 2014: 15). Praktika niitab, et parem on olla
suhteliselt madala to6sooritusega tootaja kdrge toosooritusega grupis, kui parim tootaja
keskmise to0sooritustasemega grupis, mis voib tuua kaasa parimate tdotajate vabatahtliku
lahkumise ettevottest (Chattopadhayay, Ghosh, 2012: 887). Tuginedes lébiviidud
uurimustele, puudub otsene seos haridustaseme ja grupipdhise tulemustasu vahel (Barth,
et al. 2008:15).

Teisalt on mitmed autorid kinnitanud, et ettevitetes kus todtajatel on markimisvaédrne
vabadus valida, kuidas oma tooiilesandeid tdita, esineb tulemustasustamist tunduvalt
sagedamini, kui ettevotetes, kus todtajatel selliseid voimalusi ei ole. Seda seaduspérasust
voib tdlgendada asjaoluga, et korgelt kvalifitseerutud todtajate todsooritusel on suurem
moju ettevotte tootlikkusele, kui iilejddnud ettevotte tootajate gruppide tool. Korgelt
kvalifitseeritud tootajate tulemustasustamine mojutab ettevotte tootlikkust ronkem kui
madalama kvalifikatsiooniga tootajate oma. Teiseks, ettevotted mis konkureerivad
teadmiste mahuka toodangu turul, kus on oluline erialaste oskuste pidev tdiendamine, et
kdia kaasas uute tehnoloogiliste arengutega, kasutatakse enamjaolt individuaalset

tulemustasustamise skeemi (Zhu, Bao 2015: 357).

Kolmandaks, ettevotetes, kus on seatud eesmaérgiks suurendada oma konkurentsivoimet
detsentraliseerimise tingimustes reguleeritud turul, tugevdavad karmistuvad konkurentsi-
tingimused omakorda suhteid toosoorituse ja kasumi vahel ning neis kasutatakse

sagedamini individuaalset tulemustasustamise skeemi (Choudhury 2015: 737).
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Kokkuvotvalt voib viita, et to6jou ildine haridustase ei ole negatiivselt seotud
traditsiooniliste tulemustasustamise skeemidega, mis on peamiselt kohandatud
tthiskonnas madalamalt hinnatud ametite nt koristajad, pesupesijad, remonditodlised,

hooldajad, tegevusjuhendajad, laohoidjad jargi (Barth et al. 2008: 18).

Tervishoiu- ja hoolekandetootajad on aga professionaalid, kes peavad olema pidevalt
valmis kohanduma ebakindluse ja riski olukordadega. Hewko, Cummings (2016:61)
vaidavad viidates kaasaegse tervishoiu- ja hoolekandevaldkonna multidistsiplinaarse
loomusele ja tiha suureneva informatsiooni asiimmeetriale, et tervishoiu- ja
hoolekandeasutustes ei taga individuaalne tulemustasustamine tdendoliselt parimat
tulemust ega innusta valdkonna tootajaid ennast tdielikult teostama. Informatsiooni
asiimmeetria on tervishoiu- ja hoolekandealaste teadmiste ebavdrdne jaotus teenuste
osutajate ja tarbijate vahel, mis pdhjustab probleeme klientidele vdi nende ldhedastele,
kellel ei ole vastavat ettevalmistust, et hinnata konkreetset teenust osutatava tervishoiu-
vOi  hoolekandetodtaja individuaalset sooritust ja osutatava teenuse kvaliteeti.
Gunasekarani et al. (2016: 5) teemakohased uuringud Kinnitavad samuti meeskonna ehk
grupipdhise tulemustasustamise eeliseid tervishoiu- ja hoolekandeasutustes TS
hindamisel. Ajal mil tervishoiu- ja hoolekandevaldkond on iiha kasvava surve all, et
tagada korge kvaliteediga ja taskukohased teenused madalamate kuludega, on nende
asutuste juhtide poolt moistlik tagada todtajatele vabadus luua uusi voimalusi asjade
tegemiseks teistmoodi, sealhulgas uutmoodi ldhenemine tulemusjuhtimisele ja
hindamisele (Stankunas et al. 2016:6).

Seoses elanikkonna vananemisega, uute meditsiiniliste ravivoimalustega ja suurenenud
ndudlusega tervishoiuteenuste jirele, peavad tervishoiuorganisatsioonid aina enam
tohustama teenuste juhtimist. Et neid organisatsioonilisi véljakutseid lahendada,
esitletakse tulemusjuhtimist kui instrumenti, mis suurendab tdhusust, mdjusust ning
tervishoiu- ja hooldusteenuste kvaliteeti (Pihlainen et al. 2016). M6jutatud ideedest, mida
tavaparaselt tuntakse uue avaliku juhtimisena, eeldab tulemusjuhtimine selle tdhustamist,
tooiilesannete standardiseerimist ja TS hindamise edendamist ning paremat kontrolli TS
iile (Kloutsiniotise, 2016). Kuigi selline ldhenemine toob kaasa kasvavad nouded
aruandekohustuste ja tegevuste ldbipaistvuse kohta, tdiendab tulemusjuhtimine

traditsioonilist professionaalset autonoomiat ja on selle rakendamise eelduseks
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(Plotnikof 2016 : 14). Tervishoiu- ja hoolekandeasutused liiguvad ametialapShisest
kontrollist rohkem tulemusjuhtimise suunas, mis sisaldab selliste tulemusjuhtimise
instrumentide laiendatud kasutamist nagu auditeerimine, standardiseerimine, personali
regulatsioonid, aruandlussiisteem, kliinilised juhtnoorid ja lisatasude mitmekesisus.

(Johnson et al. 2016:12).

Mitmes Euroopa riigis arendatakse selliseid juhtimisalaseid muutusi tervishoiu- ja
hoolekandeasutustes osana {ildisest detsentraliseerimise trendist. Erinevalt mitmetest
teistest Euroopa riikidest, mis on keskendunud tervishoiuteenuste erastamisele, rohutavad
Skandinaaviamaad vastutuse iilekandmise olulisust kohalikule tasandile ja suurendavad
tulemusjuhtimise kui juhtimisinstrumendi kasutamist tervishoiu- ja hoolekandeteenuste

osutamisel (Kristiansen et al. 2016: 61).

Esindades kahte loogilist siisteemi, mis baseeruvad erinevatel eelduslikel alustel, on
tulemusjuhtimine ja professionaalsus esindatud erialastes uurimustes iiksteisele vastu
kaivate loogiliste konstruktsioonidega, mis mdjutavad tervishoiu- ja hoolekandeasutuste
igapéevast praktikat neile omasel moel (Plotnikof 2016:11). Mitmed uuringud viitavad,
et sellised vastanduvad loogikad esinevad suuremal v&i vdhemal méédral enamikus
tervishoiu- ja hoolekandeasutustes. Erinevad tihendused ja normatiivid hooldusest
arusaamisel, loovad vasturaédkivaid ootusi erinevate osapoolte vahel, esitades viljakutseid
organisatoorsetele protsessidele, tuues esiplaanile omavahelise konkurentsi. Erialane
Kirjandus sisaldab rohkeid niiteid tervishoiu- ja hoolekandeasutustest, mis seisvad iiha

rohkem silmitsi turupohiste ndoudmistega (Pihlainen et al 2016:102).

Johnson et al. (2016: 9) Tervishoiu- ja hoolekandeasutuste igapdevast praktikat
iseloomustatakse traditsiooniliselt korge ametialase autonoomsuse astmega, mida
tootajad  tunnevad  iseregulatsioonidena, mis  juhinduvad  professionaalsest
eetikakoodeksist, kollegiaalsusest ja usaldusest. Tervishoiu- ja hoolekandeasutustes
tootavad professionaalid tegutsevad klientidega ldhedases kontaktis ja késitlevad
hoolduse isikupérasust ja ettearvamatust kasutades oma erialaseid teadmisi, eetikat ja
norme mis on omandatud ldbi hariduse ja erialakoolituste. Sellist tiilipi ametialast

kontrolli iseloomustatakse kui professionaalsuse loogikat (Stankunas, et al. 2016: 9).
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Keskse probleemina ndhakse neis uuringutes tervishoiu- ja hoolekandevaldkonna
tootajate vastuseisu nende elukutsete identiteedi tdlgendamisel majandusliku ja
juhtimiskontrolli seisukohast. Uks lahendus sellele vastuolule on suurendada
tulemustasustamise kasutamise ja tdhususe ndudeid, pannes vidiksemat rdhku vdhem
mdddetavatele, kuid olulistele kvaliteedi aspektidele hooldusteenuste tagamisel
(Plotnikof 2016: 16). Tervishoiu- ja hoolekandevaldkonna iilesanded koosnevad
viljunditest, mida on loomupoolest raske mdodta ja seega on neid tulemusi
standardiseeritud moodikute kohaselt raske méadratleda. Suurendades vaatlusi hoolduse
kvaliteedi tagamisel, vihendamata sealjuures elukutsepohise autonoomia tdhtsust ja
kontrolli tdotajate igapdeva t00 {ile, vOimaldab see vidhendada umbusku

tulemustasutamise loogika suhtes (Kloutsiniotis, 2016: 34).

Institutsionaalne hoolekanne on Euroopa Liidu reeglite kohaselt avalik iildhuviteenus
ning enamus Eesti hoolekandeasutusi on kohalike omavalitsuste hallata. Alates 2016.
aastast on hoolekandeasutuste pShiiilesanne tagada laialdased ja komplekssed teenused
haigetele eakatele. Paljud Eesti hoolekandeasutused on nii tervishoiuasutused sellega
kaasneva selge struktuuri ja madratletud meditsiiniliste eesmérkidega kui ka
hooldusasutused, et 14bi hooldusteenuste osutamise tagada eakate turvalisus ja véarikas
vananemine. Oma organisatsiooniliselt iilesehituselt ja struktuurilt on Eesti
hoolekandeasutused sarnased, kuid nad eristuvad normatiivse voimekuse (osutatavate

teenuste mitmekesisuse ja keerukuse) poolest (Koeru Hooldekeskuse ... 2016).

Selliselt korraldavad hooldekandeasutused oma tegevust érilisest vaatenurgast, mille
kohaselt on osutatavad teenused otseselt seotud ettevotte kuludega. Tulemustasustamise
kohaselt voimaldab see tugineda eraettevotluse pohimdtetele hooldekandeasutuste
tohususe parandamiseks, tdotajate motiveerimise ja uuenduste edendamine abil
organisatsiooniliikmete hulgas. (Plotnikof 2016: 15). Seetottu on tulemustasustamist
voimalik rakendada ka hoolekandeasutustes ja seega vajab uurimist, kuidas tervishoiu- ja
sotsiaalvaldkonna too6tajad késitlevad vasturddkivaid loogikaid oma igapdevatdods ning

tuvastada millist siisteemi nad eelistavad kasutada todtajate toosoorituse juhtimisel.
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2. SIHTASUTUS KOERU HOOLDEKESKUSE
TOOTAJATE TOOSOORITUSE JUHTIMINE

2.1. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse personali juhtimise
uldiseloomustus ja uurimismetoodika

Kédesoleva magistritoé empiirilises osas analiiisitakse Koeru Hooldekeskuse TS
juhtimise siisteemi ja antakse soovitusi olemasoleva siisteemi parendamiseks.
Kisitletakse ankeetkiisimustikku ja intervjuude kiisimuste sisu ning lansseerimise

protsessi. Selgitatakse ankeetkiisimustiku ja intervjuude labiviimise tausta.

Koeru Hooldekeskus ldhtub oma pohikirjajargsete teenuste korraldamisel peamiselt
Tervishoiuteenuste korraldamise seadusest (2017) ja Sotsiaalhoolekande seadusest
(2015). Esimene sitestab statsionaarse ja ambulatoorse dendusabi teenuste osutamise
nduded, korra ja rahastamise tingimused ning teine sedastab viljaspool kodu osutatava
tildhooldusteenuse eesmaérgi, teenuse osutaja kohustused ning reguleerib teenuse eest

tasumise alused.

Rahandusministeerium (2017) on sihtasutuste toimimise efektiivsuse hindamiseks ja
omavaheliseks vordlemiseks jaotanud sihtasutused nende tegevuseesmairkide ja
majandustulemuste alusel nelja gruppi. Ariiihingutele sarnased sihtasutused miiiivad
tooteid ja teenuseid, millega teenitakse enamus tuludest. Omatulu osakaal kogutulus on
korge haiglatel ning rehabilitatsiooni- ja hooldekeskustel, mille vastav niitaja jaédb
tildjuhul vahemikku 90-100%. Sihtasutusi iseloomustab asjaolu, et praktiliselt kogu kulu
on asutuse enda ilalpidamiskulu ning t66joukulu moodustab asutuse iilalpidamiskulust
keskmiselt 50-70%.

Koeru Hooldekeskus on piirkondlik poliifunktsionaalne tervishoiu- ja hoolekande asutus,

kus tootab 104 toGtajat ning see osutab 01 .01. 2017. a. seisuga jargmisis teenuseid:
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Statsionaarne dendusabi (koos fiisioteraapia teenusega).
Ambulatoorne dendusabi.

Tasuline dendusabi.

Rehabilitatsiooniteenus.

Eakate 66pdevaringne hooldus.

Alzheimeri ja dementsuse diagnoosiga isikute 66paevaringne hooldus.
Ajutine 66paevaringne hooldus cakatele.

Psiiiihilise erivajadustega isikute 66paevaringne hooldus.

© © N o gk~ wDh -

Psiitihilise erivajadustega isikute tugevdatud toetusega 66paevaringne hooldus.
10. Abivahendite laenutus.
11. Saunateenus Koeru vallale.

12. Tavanditeenused.

Koeru Hooldekeskus on iiks Eesti suuremaid 66péaevaringseid hooldusteenuseid pakkuv
asutus, mis osutab lisaks ka tervishoiu- (statsionaarne Gendusabi ja kodudendus-
hooldusteenus) ning rehabilitatsiooniteenuseid (vt joonis 4; Koeru Hooldekeskuse ...
2011). Ettevotte suurus ja klientide arv annab vOimaluse ja eelise erinevate teenuste
integreeritud pakkumiseks. Ilma spetsialiseerumiseta ei oleks olnud voimalik tagada
pidevat miitigikdibe kasvu viimase 7 aasta jooksul. Koeru Hooldekeskuse esimene valik
oli keskenduda alates 2009. aastast psithhogeriaatria teenuse osutamisele ehk pakkuda
spetsiifilist 60pdevaringset hooldusteenust Alzheimeri ja dementsuse diagnoosiga
eakatele. Ténaseks tegutseb Eestis ainult 4 sellist osakonda. Teine suund on psiitihiliste
erivajadustega isikute OOpdevaringsete teenuste osutamine raske- ja liitpuudega
klientidele, mis eeldab suuremat ametikohtade arvu ja vidga professionaalseid tootajaid,
kelle koolitamisega ettevote pidevalt tegeleb. Kolmas eesmidrk on jatkata
tervishoiuteenuste osutamist, luues koos peatselt avatava Koeru esmatasandi
tervisekeskusega omamoodi tervishoiuteenuste klastri ning suurendades selliselt Koeru

aleviku osakaalu piirkonnas.

Sihtasutuse Koeru Hooldekeskus personali moodustavad juhataja ja struktuuritiksuste
juhid (edaspidi juhtkond) ning tootajad. Ettevottes todtavad neuroloog, (psiihhiaater
tooettevotulepingu alusel), vanemdde, Oed, fiisioterapeut, sotsiaaltdotaja, hooldajad,

vanemhooldajad, tegevusjuhendajad, vanemtegevusjuhendajad, kokad, koristajad,
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laohoidjad, juuksur, Ombleja, saunataja, bussijuhid, remonditodlised (vt lisa 14 Koeru
Hooldekeskuse  struktuur). Tootajate  ametikohtade nouded on  kirjeldatud

ametijuhendites, juhtimissiisteemi dokumentides ja muudes juhendmaterjalides.

1% 1%

= Rehabilitatsiooniteenused (koos
meeskonnaga)

= Oendusabi

45%
Erihooldusteenus

Uldhooldusteenus

~ = Muud

Joonis 4. Koeru Hooldekeskuse pohitegevuse tulude lackumine teenuseliikide
osakaalude 1dikes 2016. aasta. (Allikas: autori kogutud andmebaasi pohjal)

Suure osa hooldusteenustest ning teenindusprotsessist moodustab kliendile mittendhtav
osa ning sageli méarab just see néhtava ja tajutava teeninduse 10pliku kvaliteedi. Selleks,
et pakkuda terviklikku ja kvaliteetset teenust, on vajalik kdigi to6tajate panus. Faktiliselt
on klienditeenindajaks iga hooldekeskuse todtaja olenemata sellest, millist ametinimetust
ta kannab voi kus alliiksuses tootab. Seega mojutavad koik ettevotte todtajad lihel voi

teisel moel asutuse t66 tulemuslikkust ja teenuste kvaliteeti.

Johari, Yahya (2016: 13) vididavad, et  tOOtajate tOOsooritust on peetakse
mérkimisvaarseks indikaatoriks organisatsiooni toosoorituse hindamisel. Sellest johtuvalt
soovis t00 autor uurida:
e Kkas tootajate TS juhtimise siisteemi rakendamine asutuses parendab tdotajate
toosooritust;
e kas grupipdhine tulemustasustamine aitab organisatsioonil saavutada piistitatud

pikaajalisi eesmaérke.
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Ettevotte juht seisab valiku ees, kas tulla vastu noukogu ja tooétajate soovile liita
tulemuspalk pdhipalgaga, mis t60 autori arvates pérsiks olemasolevate toGtajate
motivatsiooni TS parandamiseks ja raskendaks uuenduste elluviimist. V&i suurendada ja
arendada osutatavat teenusepaketti, et sdilitada asutuse kestlikkus. Ajavahemikus 2000-
2016 on Koeru Hooldekeskuses pakutud kokku 24 erinevat tervishoiu- ja teenust (millest
moned ei osutunud efektiivseks ja neist tuli loobuda) ning rakendatud kahte erinevat

teenuste kvaliteedijuhtimise siisteemi (vt Koeru Hooldekeskuse ...2017).

Alternatiiv esimesele variandile on parendada olemasolevat TS juhtimise siisteemi, nii et
sellega oleksid rahul nii ndukogu liitkmed, juht kui to6tajad. Ettevotte arenguplaanide
taitmiseks ja pikaajaliste eesmarkide saavutamiseks on t66 autori arvates kindlasti vaja
tdiustada ettevotte TS juhtimise siisteemi. Selleks viis autor 1dbi uuringud ja analiiiisis

nende tulemusi (vt tabel 3).

Tabel 3. Uurimismetoodika

Meetod Allikas Tulemus
Dokumendianaliiiis To6tajate hindamine: Probleemkohad olemasolevas
Too6rahulolu hindamine 2005. a. hindamis- ja motivatsiooni-
Toomotivatsiooni moGtmise stisteemi dokumentatsioonis

kisitlus 2011. a.
Personalit66 dokumendid:
e Koosolekute ja
ndupidamiste protokollid
e Ametjuhendid
e Oskuskaardid
e Hiivitamis- ja
motivatsioonisiisteem
e Arenguvestluste
alusdokumendid
e Teenindusstandardid

Ankeetkdisitlus Kogu personali TS hindamise ja Tootajate rahulolu senise
tootasustamisega seonduv uuring. | hindamis- ja
motivatsioonisiisteemiga.

Intervjuud Struktuuri- ja alliiksuste juhtidega | Senised to6tulemuste hindamise
(poolstruktureeritud) (13 inimest) kriteeriumid

Hindamis- ja motivatsiooni-
siisteemi lilevaade.

Allikas: autori kogutud andmebaasi pdhjal.
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Magistritod  empiirilise

osa

ankeetkisitlustel ja intervjuudel (vt tabel 4)

uurimismeetodid pohinevad dokumendianaliiiisil,

Tabel 4. Autori poolt 14bi viidud uuringud ja teostatud analiitisid

investeeringute plaanid (2007-2016)

Ettevotte nimi Dokument/intervjueeritav Metoodika

SA Koeru Hooldekeskus | Tootasustisteemi analiiiis (kdskkirjad, | Dokumendianaliiiis
tulemustasu viljamaksmise kord)

SA Koeru Hooldekeskus | T66j0u tooefektiivsuse analiiiis Dokumendianaliiiis
(2007-2016 palgaaruanded)

SA Koeru Hooldekeskus | Jooksva remondi kavad ja Dokumendianaliiiis

SA Koeru Hooldekeskus

Finantsanaliiiis (majandusaasta
aruanded 2007-2016)

Horisontaal-ja
vertikaalanaliiiis

Eesti Statistikaamet

Aruanne Eesti keskmise bruto to6tasu
kohta perioodil 2007-2016, aruanne
tervishoiu ja sotsiaalhoolekande
valdkonnas opereerivate ettevotete
keskmise bruto t66tasu kohta
perioodil 2007-2016.

Vordlusanaliiiis

SA Koeru Hooldekeskus

Personalikiisitlus: Koeru
Hooldekeskuse tootajate tootulemuste
juhtimine

Ankeetkusitlus, statistiline
analiiis

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse
hooldusosakonna juhataja

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse vanemdde

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse
pearaamatupidaja

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse remondi-
ja transpordiiiksuse juhataja

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse
toitlustusiiksuse juhataja

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse
sisevalveiiksuse juhataja

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

SA Koeru Hooldekeskuse 7
vanemtegevusjuhendajat ja -hooldajat

Poolstruktureeritud intervjuu

SA Koeru Hooldekeskus

T66j0u analiiiis (personali andmed,
ametijuhendid, t66lepingud, todtasu
méédrad)

Ametikohtade jirjestamine
ja struktureerimine

Allikas: autori kogutud andebaasi pdhjal.

Dokumendianaliiisi kéigus analiiiisiti ettevottes kasutusel olevat tOootasusiisteemi

(kaskkirju, tulemustasu viljamaksmise korda, oskuskaarte, teenindus-standardeid,
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koosolekute ja ndupidamiste protokolle), t66jou tootlikkust (palgaaruandeid) ning
majandusaasta aruandeid (vt tabel 3). Uuriti hindamis- ja arenguvestluse ankeete, millega
tootajale antakse regulaarset tagasisidet nende teadmiste ja oskuste kohta, samuti

eelnevalt 1dbiviidud téérahulolu uuringute tulemusi.

Piistitatud vaidete kinnitamiseks on t66 autor ldbi viinud mitmeid kvalitatiivseid ja
kvantitatiivseid uuringuid, mis on seotud Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse tegevuse,
ettevottesisese dokumentatsiooni ja tOGtasustamise siisteemi analiilisiga ning Eesti

Statistikaameti aruannete analiiiisiga.

To6 kaigus kasutatud uuringud koos analiilisimeetodiga on esitatud tabelis 4.
Kvantitatiivse meetodi, struktureeritud ankeetkiisitluse raames, on voimalus korraga
tagasisidet saada laialt vastajate hulgalt, mis pédrast andemete imbertd6tamist Exceli
programmis kergendab suuremahulise info edasist analiiiisi. Kvalitatiivse meetodina
kasutatakse fookusgruppide intervjuusid, mis vOimaldab tdiendada dokumentidest

leitavat infot.

Ajavahemikus 2010-2013 oli Koeru Hooldekeskuses suur tédjouvoolavus, mille
pohjuseks vois olla see, et kuni 2012. aastani kasutuses olnud tdodtasusiisteem ei

motiveerinud tootajaid.

Toetudes Brown et al. (2010: 378) viitele, et tootajate toorahulolu sdltub suurel mééaral
ettevottes rakendatavast to0tasustamise siisteemist ja selle diglusest, viis t66 autor 2011.

aastal Koeru Hooldekeskuses 14bi toorahulolu uuringu (vt tabel 3).

Kisimustiku valimis olid 88 hooldus- ja haldusosakonna tootajat, mis moodustas 85%
tootajate koguarvust. Tédidetuna tagastati 88 ankeeti ehk 100 %. Uuringu kokkuvdtetest
selgus, et valimi moodustanud tootajate suhtumine tulemusjuhtimisse on positiivne.
Tootajad olid valmis muudatusteks, teadlikud oma t66 eesmirkidest ja nende seotusest

asutuse kaugemate eesméarkidega ning valmis vastutust votma.

Uue tootaja varbamine on pikaajaline protsess ning ettevote kulutab pidevalt ressursse
nende leidmisele ja koolitamisele. Niiteks tegevusjuhendajatena saavad todtada ainult
vastava kvalifikatsiooniga tootajad, keda koolitatakse riikliku tellimuse alusel ainult

Tervise Arengu Instituudis, aga jarjekord kursustele padsemiseks on kuni 18 kuud (Koeru
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Hooldekeskuse 2016. aasta eelarve seletuskiri). Alates 2016. aastast 10ppes riiklik
finantseerimine ja tegevusjuhendajate koolitamine on ettevotte poolt omafinantseeritav,
mis on kulukas (nditeks lihe tegevusjuhendaja koolitamine maksab iile 2000 euro) ning

tekitab raskusi eelarvevahendite planeerimisel.

Koeru Hooldekeskus on kasutanud TS juhtimisemeetodina ettevotte tulemusjuhtimist
alates 01.03.2013. aastast. Tulemusjuhtimise ja grupipShise tulemustasustamise siisteemi
rakendamine on téhtis juhtimisinstrument hooldekeskuse tddtajate tegevuste paremaks
eesmargistamiseks ning nende iihildamiseks ettevotte strateegiliste eesméarkidega (vt ka
Koeru Hooldekeskuse eesmérgid ja tulemuspohise todtasu viljamaksmise kriteeriumid,
Koeru Hooldekeskuse kodulehekiilg, 2017). Koeru Hooldekeskus kasutab toosoorituse
hindamise meetodina tasakaalustatud tulemuskaarti (BSC), mis moddab ja hindab
organisatsiooni sooritust jdrgmistest aspektidest: finantsjuhtimine, kliendirahulolu,

sisemiste protsesside korraldus, dppimine ja arendamine.

Senise TS juhtimise siisteemi rakendamise tulemuste analiitisimiseks viidi 1dbi 2007-2016
majandusaastate vertikaal- ja finantsanaliiiis. Lisaks on finantsanaliiiisi tegemise
eesmargiks jilgida t66joukulude osakaalu ettevotlusest laekuvatest tuludest ning
vorrelda saadud nditajaid ettevotte tootlikkusega iihe to6taja kohta, t66joukulude ja

keskmise tO6tasu muutusega.

Tulemiaruannete vertikaalanaliiiis perioodil 2007 - 2016 néitab, milline on olnud tulude-
kulude ja aruandeperioodide tulemi osakaal erinevate aastate ldikes. Koeru
Hooldekeskuse omatulude osakaal tervikuna piisis 2016. aastal stabiilne, vorreldes 2014-
2015. aastaga. Vastavalt ,Riigi osalusega &riiihingute, sihtasutuste ja
mittetulundusiihingute koondaruandele” 2015. aasta kohta on Koeru Hooldekeskus iiks

kolmest (kokku 76) riigipoolt moodustatud sihtasutusest, mille omatulu osakaal on 100%.

Positiivne on miitigikdibe kasv 2013. aasta 1,82 milj. eurolt 2,02 milj. euroni 2016. aastal.
Samas on méargatavalt vihenenud muude tulude osakaal ettevotlus tuludes, mis on seotud
Koeru Keskkooliga sdlmitud toitlustusteenuse lepingu 16petamisega (vt lisa 7). Vorreldes
2015. aastaga suurenes hooldekeskuse miitigikdive 3%. Piistitatud eesmirk - suurendada
omatulu 5% sai tdidetud, ning sellele aitas kaasa 2016. aastaks planeeritud voodikohtade

taitmine 95% ulatuses. Kui majandamiskulud on viimased neli aastat (2013-2016)
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viahenenud 2,4%, siis muude kulude suhe on jddnud stabiilseks. Vorreldes 2015. aastaga
vihenesid hooldekeskuse tegevuskulud 2%. Viimase kahe aasta jooksul on
stabiliseerunud t66joukulude osatdhtsus miitigikdibesse. Pohivara kulumi suhe
ettevotlusest saadud tuludesse on piisinud stabiilsena, mis viitab vajalikule

investeerimistegevusele pohivara kestlikkuse tagamiseks.

Tulemiaruannete horisontaalanaliilisist ndhtub, et omatulude kasv on perioodil 2007-2016
olnud stabiilne, suurenedes 22% viimasel neljal aastal, kattes dra muude tulude ca 73%
viahenemise 2016. aastal vorreldes 2013. aastaga (vt lisa 7). Majandamiskulud on
perioodil 2012-2016 vdhenenud 12% (vt lisad 9).

Seoses sellega, et kdige suurem kulude tous esines todjoukulude osas, uurime seda
lahemalt. To6tajate todviljakuse analiitisi kdigus ilmes, et vaatamata miiligikdbe kasvule,
hakkas tootlikkus iihe tootaja kohta (kuu keskmine miitigikdive iihe toGtaja kohta)
ajavahemikus 2010— 2011 mdnevdrra vihenema, kuid tildine tendents on siiski selgelt

kasvav (vt joonis 5).

1800
1600
1400
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1000
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600
400

200
n | | | | | [ | [ | [ | [ |

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
W Tootajate keskmine arv 96 96 97 100 # 103 106 @107 | 105 109 104

Keskmine kuu t66tasu
(maksudeta), eur/inimene

Kuu kdive to6taja peale 1162 1343 | 1419 1315 1324 1529 1415 1514 1498 1622

Tooj6ukulude osatahtsus
netokdibes

523 '~ 538 517 550 605 | 602 709 708 773

42 39 38 39 42 40 43 47 47 48

Joonis 5. Tootasu kasvu diinaamika ja kéive tootaja kohta Koeru Hooldekeskuses (autori
koostatud; allikas: Koeru Hooldekeksus ...2017).

Toojou tootlikkuse analiilisi teise nditajana analiilisime t00jou osakaalu suhet

miitigikdibesse, mille tendents ajavahemikus 2007-2016 on samuti kokkuvdttes kasvav
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(vt joonis 5), suurenedes 2009. aastal 38% ja 2016. aastal 48%. See peegeldub viga
selgelt tootajate tootasustamisel, kuid mojutas samas tuntavalt 2016. aasta ettevotte

kasumi marginaali.

Tuginedes ettevotte finantstulemustele ning autori kogemustele voib viita, et TS
juhtimine ja grupipdhine tulemustasustamine on tdstnud todtajate motivatsiooni, loovust
ja uuenduslikkust, suurendanud osakondade voodihdivet (sh juurutatud liitpuudega
psiitihiliste erivajadustega isikute 60pdevaringne hooldamine), tdstnud ettevotte
miiiigitulu ning védhenenud igapdevased majanduskulud. Koik kokku vdimaldas
suurendada ettevotte todtasufondi. Kuigi todjoukulude suurenesid Koeru Hooldekeskuses
ajavahemikus 2007-2016 72% ja keskmine to6tasu 59% (vt tabel 10), jddvad need alla
Eesti keskmisele to6tasule ligikaudu 10%.

Sihtasutuses Koeru Hooldekeskus on kasutusel TS juhtimissiisteem, millega méaratakse
dra ettevotte lildised eesmirgid ja tulemuspohise todtasu véljamaksmise kriteeriumid nii

struktuuritiksuste juhtidele kui toGtajatele.

Brown et al. (2010:378.) viaidavad, et TS hindamise eesmirgiks on tagada tootajate
korgem todsooritus, mis mojutab ka personali lahkumisvalmidust. TS hindamise kvaliteet
on iiks peamisi aspekte, mis julgustab tootajad to6le jadma ning tagab neile Giglase
tootasustlisteemi. Hewko, Cummings (2016: 63) vididavad, et kui tervishoiu- ja
hoolekandeteenuste planeerimisel ja hindamisel kasutatavad standardid baseeruvad
enamjaolt finantsilistel ja kvantitatiivsetel mdddikutel, saavutame 10puks siisteemi, mis
hoolib vihe tervishoiu- ja hoolekandeteenuste kvalitatiivsetest aspektidest. Tiirk (2015:7)
sedastab, et TS hindamine tuleb siduda rohkem tddtajate arendamisega ning
kvantitatiivsete ja rahanduslike niitajate negatiivse moju vdhendamiseks tuleks

kasutusele votta erinevad kvaliteedijuhtimise siisteemid.

Koeru Hooldekeskus tootas vilja oma kvaliteedijuhtimise siisteemi, mis sisaldab
organisatsiooni tegevust kirjeldavaid juhtimiskvaliteedi néitajaid. Ettevottes kasutatakse
EQUASS Assurance kvaliteedisiisteemi, mis on Euroopas sotsiaalteenuste kvaliteedi
hindamise metoodikaks. Kiimme selle pohimdtet on: juhtimine, personal, digused, eetika,

koostd0, osalus, isikukesksus, laiahaardelisus, tulemustele orienteeritus ning pidev areng
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Tabel 5. Koeru Hooldekeskuses rakendatud TS juhtimise ja hindamise erisused

todiilesannete tditmine ja

Aasta Muutus todtajate Muutus struktuuriiiksuste juhtide
tulemuspdhises tootasusiisteemis
tootasusiisteemis

2015 Vastavalt iileriigilisele palga- Individuaalse tulemustasu rakendamine kuni
kokkuleppele ei rakendata 18,3% pohitdotasust. Uuendatud hindamis-
grupi-tulemustasu kriteeriumid: integreeritud juhtimissiisteemi
hooldekeskuses tootavatele nduete tditmine, tdis voodihdive tagamine,
meditsiiniddedele. uute teenuste lansseerimine; &ri- ja

teenindus-protsesside optimeerimine
klienditeekonna meetodist ldhtuvalt,
EQUASS Assurance kvaliteedisiisteemi
kestlik rakendamine).

2013 Grupitulemustasu rakendamine | Individuaalse tulemustasu rakendamine kuni
kuni 18,3% pd&hitédtasust. 18,3% pdohitdotasust.
Hindamiskriteeriumiteks: Hindamiskriteeriumiteks: integreeritud
meeskonnatdd soorituse juhtimissiisteemi nouete tiitmine, téis
iildised m6o6dikud, mdodikud voodihdive tagamine, uute teenuste
ametikohtade 16ikes (lisaks lansseerimine; dri- ja teenindus-protsesside
ildistele), individuaalse optimeerimine klienditeekonna meetodist
soorituse moddikud (nt lahtuvalt.
kutsekvalifikatsiooni
olemasolu).

2005 Ametijuhendis kirjeldatud Struktuuriiiksuste juhid (suuruses kuni
tooiilesannete tditmine ja 12,5% pdhitdotasust).
kutsekvalifikatsiooni Hindamiskriteeriumiteks: tiis voodihdive
olemasolu. Moodustub kuni tagamine, uute teenuste lansseerimine.
16,5% pohitdodtasust.

2002 Ametijuhendis kirjeldatud Ametijuhendis kokkulepitud to6iilesannete

tditmine. Moodustub kuni 12,5%

kutsekvalifikatsiooni pohitootasust).
olemasolu. Moodustub kuni
16,5% pohitdotasust.
Allikas: autori kogutud andebaasi pdhjal.
Ettevotte tegevuspohimotetest ldhtuvalt pistitatakse iildised eesmirgid, mida

tdiendatakse igal aastal teenuste kvaliteedi edendamise ja juhtimise tegevuskvas ning
tulemuspohise tootasu véljamaksmise kriteeriumites (vt tabel 5). Ajavahemikus 2002-
2016 on tootasustamise pohimotteid Koeru Hooldekeskuses muudetud neljal korral.

Eesmirkide paremaks tditmiseks koostab asutuse juhataja tegevuskava, milles on
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kirjeldatud eesmairgid, tilesanded eesmérkide tditmiseks, tegevuste kirjeldus, indikaatorid
ja tdhtajad (vt ka Koeru Hooldekeskuse eesmérgid ja tulemuspohise tddtasu
véljamaksmise kriteeriumid; Koeru Hooldekeskuse kodulehekiilg, 2017). Jooksva aasta
tegevuskava vaadatakse iile ja vajadusel muudetakse (tegevused, tdhtajad) juhtkonna

poolt koosolekute kdigus.

Ettevdtte personali keskmine vanus on 2016. aastal 51,4 aastat ja ettevottes on 13 tootajat,
kes on pensionieelses vanuses ning plaanivad ldhiajal lahkuda, see suurendab tulevikus
toojouvoolavust veelgi (vt tabel 6). 2018. aastal on prognoosi kohaselt Koeru
Hooldekeskuses 22 pensionieas tootajat, mis moodustab ettevotte tootajaskonnast lihe
neljandiku ning tostab tootajate keskmise vanuse 54 aastani. Hooldekeskuse 104 tootajast

on 10% mehed ja keskmine toostaaz ettevottes 9 aastat.

Tootasustamise siisteem  koosneb fikseeritud tootasust, millele lisandub igakuine
meeskonnapdhine grupitulemustasu ning personaalne lisatasu kutsekvalifikatsiooni

omamisel.

Toojouvoolavuse  pdhjuste  véljaselgitamiseks, = motiveeriva  tulemuspdhise
tootasusilisteemi  pohimdtete  viljatootamiseks, tulemuspdhise todtasu  suuruse
madramiseks ning téotajate soovide ja ootustega arvestamiseks, viis t00 autor 2014. aasta

16pus 14bi kiisitluse.

Tabel 6. Koeru Hooldekeskuse to6tajate sotsiaal-demograafilised tunnused ja TS
hindamise meetodid 2016 aastal

Kokku

an. s - 1| SUQU Vanus To6staaz TS hindamismeetod
tootajaid
N=107 |Naisi=98 |.<30.a=4 3 2278 inimest hindamis- ja
(100%) inimest T ©s arenguvestlused
Mehi =9
_31_-50.a.: 40 4-10.a.= 40 inimest hindamis- ja
inimest arenguvestlused
51<...=63 11-...a=39 hindamis- ja
inimest inimest arenguvestlused

Allikas: autori koostatud.
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Autor too6tas vilja kiisimustikku esialgse versiooni ja saatis t00 juhendajale tagasiside
saamiseks. Koos juhendajaga tdpsustati ja tdiendati ankeetkiisimustikku kuni 4 korda.
Jargnevalt tutvustati ankeetkiisimustiku projekti kolleegidele, kes tegid omapoolsed
ettepanekud selle tdiendamiseks. Pérast seda jargnes ankeetkiisimustikku kinnitamine ja

juhendajaga 16pliku versiooni kooskdlastamine.

Kiisimustele vastuse saamiseks kasutati 5-palli skaalat, kus vastaja sai mirkida oma
hinnangu autori poolt pakutud viidetele. 5-palli skaalat kasutati selleks, et siis on
numbritel vordsed vahed, mis vdimaldab hiljem arvestada tulemuste keskmist védrtust.
Sonades on ankeetkiisimustikku tdiendused selleks, et tootajatel oleks kergem ja lihtsam
vastata. Saadud tulemuste statistilise analiiiisi ldbiviimiseks sisestas t60 autor antud
vastused Microsoft Excel’i tabelisse, rakendades statistilisi funktsioone aritmeetilise
keskmise, mediaani, moodi, miinimumi ja maksimumi arvutamiseks. Lopuks viis t60
autor labi SPSS programmi kasutades Mann-Whitney U-testi mitteparameetrilist
metoodikat, et vilja selgitada tootajate vdidete keskmiste statistilised erinevused. Kui
viidete keskmiste vahel erinevates iildkogumites erinevust ei ole, on tildkogumitest périt
objektid omavahel histi segunenud. Mida suurem see erinevus on, seda rohkem on iihest
populatsioonist pdrit véidrtused rea iihes otsast. Seda segunemust on vodimalik
matemaatiliselt iseloomustada ja otsustada, kas “mittesegunemus” on suurem kui seda
juhuslikult eeldada voiks (vt Tammaru, Kaasik (2010); Conduct and Interpret ...2017).
Ankeetkiisimustikus on 44 viidet ja viis avatud kiisimust. Avatud kiisimustega lootis t66
autor saada tootajate ettepanekuid TS hindamis- ja tasustamissiisteemi parendamise

kohta.

Viljastati 107 kiisimustikku (vt lisa 2). Kuna oluline oli saada tagasisidet nii
struktuuriiiksuste juhtidelt kui tootajatelt, jagati kiisimustikud koigile ettevotte
tootajatele. Kiisimustikule vastamise aeg oli kaks nddalat. Anoniiimsuse tagamiseks
paluti médrata ainult osakond, kus vastaja to6tab. T60 autorile tagastati 83 nouetekohaselt

taidetud ankeetkiisimustikku ehk 78% ettevotte tootajatest esitasid oma arvamused.

Kisitluse eesmirgiks oli vilja selgitada tootajate TS hindamise ja tdotasustamisega
seonduvad olulised aspektid ja probleemid. Kiisitlus oli koostatud autori teadmiste,

tookogemuse ja analiilisitud kirjanduse baasil ning koosnes kuuest suuremast
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alajaotusest: eesmargid, iilesanded ja kohustused; tookeskkond ja toGtingimused;

hindamine; tasustamine; arendamine; juhtimine.

Ankeetkiisitluse esimeses osas oli tdhelepanu all tootajate teadlikkus ettevotte
eesmarkidest, nende reaalsusest ning tootajate tooalastest teadmistes ja oskustest. Kas

tootajate hinnangul on ettevotte eesmargid reaalsed ja kuidas nad on nendega seotud?

Uuringu teises osas lahati ettevotte tookeskkonda ning tootajate tootingimusi. Vaadeldi,
kas toolilesanded on hésti jagatud ning millised on to6tajate vdimalused mdjutada
muudatuste elluviimist ja kas neid kaasatakse tulemustasustamise siisteemi juurutamisel.
Lisaks kiisiti, kas tootajad ise peavad oma igapdevast t66d huvitavaks ja oluliseks ning

kas nad on rahul t66tervishoiu ja to6ohutuse korraldusega ettevattes.

Kiisitluse kolmas alajaotus keskendus to6tajate TS hindamisele. Uuriti kas ettevottes
hinnatakse tehtud t60d objektiivselt. Kas todtajad peavad oOigeks, et tootulemusi
hinnatakse ametijuhendist ja asutuses kehtivatest eeskirjadest ldhtuvalt ning et
tootulemuste hindamisel arvestatakse nii sise- kui vélisklientide hinnangutega
(kaebustega)? Kas tootulemuste hindamisel vietakse arvesse koolitustelt saadud oskuste

kasutamist t60s?

Ankeetkiisitluse neljandas osas olid tihelepanu all toGtasustamisega seotud aspektid.
Esmalt uuriti, kas to6tajate hinnangul on dige, et tulemustasu maksmisel voetakse aluseks
otsese juhi arvamust t60 soorituse kohta ning et tulemustasu makstake valja siis, Kui
ettevotte kasumlikkuse nditajad ja tulemusvestluste kdigus piistitatud eesmérgid on
tdidetud. Tootasustamise juures analiiiisitakse, kas tootajate arvates tuleks viljamakstav
tootasu rohkem siduda t66 tulemustega ja kas néiteks pohitdotasu suurendamine tostaks
TS tulemuslikkust v6i annab grupipohine tulemustasu suurendamine parema efekti.
Samuti hinnatakse, kas aasta tulemuspreemia maksmine ettevotte kasumlikkuse néitajate
taitmise eest voiks olla iiheks motivaatoriks TS parandamisel voi on selleks tootajate

arvates igakuised tulemuspreemiad planeeritud néitajate saavutamisel?

Kisitluse viiendas alajaotuses oli tdhelepanu keskmes tootajate arendamine. Analiiiisiti,
milline on toGtajate hinnangul ametialase edutamise ja ametialaste koolituste tdhtsus TS

tulemuslikkuse kasvul ning kas TS parandamiseks on toGtajatel ettevotte tegevuse kohta
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vaja rohkem informatsiooni? Kas tootajad on ndus tegema koostood uute todvotete
juurutamisel vOi vajatakse enam loovust ja loomingulisust, et parandada oma

to0sooritust?

Ankeetkiisitluse kuuendas alajaotuses analiitisitakse juhtimise kvaliteeti. Kas tootajate
hinnangul annavad juhid selgeid korraldusi, arutlevad tootajatega toGsse puutavate
probleemide iile, kuulavad nende poolt antud tagasisidet t60 planeerimisel, tdnavad
saavutatud tulemuste eest ning toetavad muutuste elluviimist? Selgitatakse vilja, kas
kasutusel olev juhtimisstiil toetab ettevotte arengut, milline on ettevotte maine ja kas

ettevottes valitseb ,,meie’ vaim.

Pérast ankeetkiisitluse tulemuste analiiiisimist tdpsustas autor saadud tulemusi struktuuri-
ja alliikksuste juhtide intervjuudest saadud informatsiooni pohjal. Selleks valis t66 autor
vélja 11 kdige madalamalt hinnatud vaidet (vt lisa 3) ning koostas nende pdhjal seitsmest
kiisimusest koosneva intervjuukiisimustiku ( vt lisa 5) Enne intervjueerimist tutvustati
struktuuri- ja alliksuste juhtidele ankeetkiisitluste tulemusi ning nédidati intervjuu
kiisimusi, et anda neile aega ennast ette valmistada. Intervjuude kédigus saadud
informatsioon on esitatud ning selle pohjal saadud vastused kirjeldatud t66 lisades ( vt
lisad 12, 13). Uurimustulemuste analiiiisile toetudes tootas autor vilja konkreetsed

ettepanekuid TS juhtimise siisteemi edasiarendamiseks.

Kéesoleva alapeatiiki kokkuvdtteks voib todeda, et Koeru Hooldekeskuses 2013. aastast
rakendatud TS juhtimise siisteem, mis on integreeritud teenuste kvaliteedijuhtimise
slisteemiga, on sidunud ettevotte eesmérgid tootajate eesmarkidega, mdjunud positiivselt
tootajate ja kogu ettevotte todsooritusele (ettevotlusest saadav tulu on jitkuvalt
kasvutrendis). See on vdimaldanud suurendada ettevotte tootasufondi, tostnud todtajate
tooviljakust ning keskmist tootasu ning aidanud hoida kokku igapdevaseid

tegevuskulusid.

2.2. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse tootajate todsoorituse
juhtimise ja hindamise eriparad

Jargnevas alapeatiikis on tdhelepanu all tootajate teadlikkus ettevotte eesmérkidest,

nende reaalsusest ning td6tajate toGalastest teadmistes ja oskustest. Lahatakse ettevotte
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tookeskkonda ning tootajate tootingimusi. Vaadeldakse, kas toodiilesanded on hésti
jagatud, millised on tootajate voimalused mojutada muudatuste elluviimist ja kas neid
kaasatakse tulemustasustamise siisteemi juurutamisel. Keskendutakse tootajate TS

hindamisele ja uuritakse, kas ettevottes hinnatakse tehtud t66d objektiivselt.

Sihtasutuse juhtkond analiiiisib regulaarselt kogu organisatsiooni tegevuse aluseks
olevate tegevuspohimdtete vastavust ning nende pohjal kehtestatakse organisatsiooni
sisesed tildised eesmirgid (finantsjuhtimise, klientide rahulolu tagamise, driprotsesside
juhtimise, personali motiveerimise ja arendamise) (vt ka Koeru Hooldekeskuse eesmérgid
ja tulemuspdhise tootasu viljamaksmise kriteeriumid; Koeru Hooldekeskuse
kodulehekiilg, 2017). Tegutsemise pdohimotted arutatakse tootajatega  1dbi

struktuuriiiksuste sisestel koosolekutel ning ettevatte iga-aastasel iildkoosolekul.

Naiteks Koeru Hooldekeskus kasutab TS hindamisnéitajatena
hoolduspoetusprotseduuride ~ digeaegsust  ja  tdpsust ning  tdenduspdhise
hooldusdokumentatsiooni korrektsus. Meetodina kasutatakse Koeru Hooldekeskuse
teenuste kvaliteedi ja klientide teenustega rahulolu uuringu raames véljatodtatud kolme
ankeetkiisimustikku: kliendi rahulolu kiisimustik; kliendi ldhedaste rahulolu hooldusega;
viliste  huvirihmade  tagasiside  kiisimustik  (rahulolu  koostooga  Koeru
Hooldekeskusega). Lisaks rakendatakse Koeru Hooldekeskuses EQUASS Assurance
teenuste kvaliteedijuhtimise metoodikat, mille abil mdddetakse hooldusteenuste moju ja
tulemuslikkust teenusel viibivatele klientidele 1dbi isikukeskse ldhenemise ja

individuaalse planeerimise.

Kehtiva TS juhtimise siisteemi hindamismeetodina kasutati Koeru Hooldekeskuses
2008.- 2010. aastani kord aastas toimuvaid hindamis- ja arenguvestlusi. Nende tulemused
sdilitatakse asutuse arhiivis. Praktikas osutus see vdga toomahukaks ning ldhtudes
tihenevast konkurentsist hoolekandeteenuste turul ning vajadusest ajakohastada
osutatavat teenuste paketti (kliente véirtustavad, kvaliteetsed ja rahaliselt kestlikud

teenused) oli vaja leida ettevottele sobiv sotsiaalteenuste kvaliteedijuhtimise siisteem.

Ajavahemikus 2009-2011 rakendati Eesti hoolekandevaldkonnas valdavalt kahte
konkureerivat teenuste kvaliteedijuhtimissiisteemi: Valoris TIQSS ja EQUASS

Assurance. Et vilja selgitada kumb neist sobib hooldekeskusele paremini, otsustati
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modlemad kordamodda erinevate teenuste 10ikes kasutusele votta. Plaani kohaselt
rakendati eakate 6opaevaringsetele teenustele Valoris TIQSS 2011. aastal ja psiiiihiliste
erivajadustega klientidele EQUASS Assurance 2013. aastal.

Kuna nii kvaliteedijuhtimissiisteemide rakendamisega kui arenguvestluste ldbiviimisega
tegelesid asutuses pohiliselt ithed ja samad inimesed, otsustati, et alates 2011. aastast
hakatakse arenguvestlusi korraldama iile aasta. 2012. ja 2016 aastal tdiendati
arenguvestluste labiviimise korda ning todtati vilja uus arenguvestluste kokkuvote vorm,

mida kasutatakse kdesoleval ajal.

Arenguvestluste kaudu saab asutuse juht tervikliku iilevaate tootajate hinnangutest ja
ootustest muutmist vajavates olulistes valdkondades nagu hindamine, téokeskkond,
tookorraldus, koolitusvajadus jne. 2016. aasta veebruaris toimusid jarjekordsed
arenguvestlused, mille kokkuvotete tulemusi kasutab t60 autor ankeetkiisitluste ja

intervjuude tulemuste analiiiisi kdigus.

TS hindamise siisteemi raames kehtestatud grupipohise tulemustasu véljamaksmiseks
moodustati ettevottes alates 2013. aastast sisekontrollikomisjon, kuhu kuuluvad kd&ik
struktuuriiiksuste juhid. Komisjon hindab igakuiselt to6tajate TS vastavust kinnitatud
tulemustasustamise siisteemi maatriksi kriteeriumitele, nii grupitulemustasu kui tootajate

individuaalse soorituse osas (vt tabel 5).

Jargmisena analiitisiti TS hindamise siisteemi Koeru Hooldekeskuses, uuriti millised on
erinevused ettevotte struktuuriliksuste hinnangute vahel ning mis neid pdhjustab.
Analiitisiti ka tootajate poolseid vastuseid avatud kiisimustele (arvamusi ja ettepanekuid)

kehtiva hindamissiisteemi kohta ja selle muutmiseks.

Ankeetkiisitluse valimi moodustasid hooldusosakonna ja muude osakondade to6tajad
(toitlustusiiksus, transpordi- ja remondiliksus ning sisevalveiiksus). Ankeetkiisitluse
tulemuste analiitisimiseks moodustas t60 autor kaks omavahel vorreldavat gruppi, millest
tihte koondati toitlustus-, transpordi- ja remondi- ning sisevalveiiksuse tootajad, teise aga

hooldusosakonna to6tajad.

Kiisitluse vastuste analiitisimisel vorreldi neid 2016. aasta aprillikuus struktuuriiiksuste ja

2017. aasta mértskuus autori poolt ldbi viidud alliiksuste juhtide intervjuude tulemustega,
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et paremini mdista kasutuses oleva hindamissiisteemi erinevaid tahke. Intervjuude
eesmargiks on siigavuti analiiiisida senise TS hindamis- ja palgasiisteemi toimimist ja
probleeme ning saada ettevotte juhtivtootajatelt informatsiooni tulemustasustamisele

ulemineku kohta.

Ankeetkiisitluse esimese alajaotuse vastused, mis késitlevad ettevotte eesmérke ning
tootajate lilesandeid ja kohustusi, erinevad alliiksuste 10ikes tiksteisest minimaalselt
(joonis 6). Ankeetkiisimustiku kiisimusetele t60 eesmérkidest, nende reaalsusest ja
sidususest ettevotte eesmdrkidega ning tooiilesannete tditmiseks vajalike oskuste
olemasolust, andsid vastanud koikidest osakondadest peaaegu maksimum punktid (vt

joonis 6).

Koik tootajad pidasid ennast vajalikul médral kompetentseteks ja teadlikeks. Esimese
kuue kiisimuse aritmeetiline keskmine oli iile 4,5 punkti 5-st. Viite ,,minu todalased
oskused on piisavad t66 tegemiseks miinimum pallide arv oli 4 (vt lisa 4). Vaid muude
osakondade vastajate 1dikes oli tulemus to0alaste teadmiste ja oskuste osas ettevotte

keskmisest monevOrra vaiksem.

Minu to0alased oskused on piisavad t66 tegemiseks

Minu tooalased teadmised on piisavad t66
tegemiseks

Tean mille eest vastutan ning millised on minu
oigused ja kohustused

Tean kuidas minu tooeesmargid on seotud ettevotte
eesmarkidega

Minu t60 eesmargid on reaalsed

Minu t66 eesmargid on mulle arusaadavad

4,10 4,20 4,30 4,40 4,50 4,60 4,70 4,80 4,90 5,00

B Muud osakonnad kokku  ® Hooldusosakond

Joonis 6. Koeru Hooldekeskuse eesmirkide, tootajate tooalaste eesmirkide ja oskuste
kohta antud hinnangud struktuuriiiksuste 10ikes (autori kogutud andmebaas;
aritmeetilised keskmised; hindamisskaala: 1. Pole iildse ndus ..... 5. Tdiesti ndus).

N
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Autori arvates on see seotud vajadusega lahendada {iha keerulisemaid tooiilesandeid, sest
selle osakonna tOdtajate vastutusalas on keskkoogiseadmete, pesumajasisseseade,
keskkiittekatelde ja -siisteemi ning rahvusvahelise reisijateveo transpordivahendite
haldamine, hooldus ja remont. Kuna iga sisseostetud to6tund on kallis, piitiab ettevote
lahendada voimalikult palju probleeme kohapeal oleva oskusteabega, mis seab tootajad

silmitsi tookoha poolt esitatud kdrgendatud ndudmistega.

Esimese alaploki kokkuvotteks saab Oelda, et ettevotte on pikaaegselt panustanud
kvalifitseeritud t66jou olemasolusse. Struktuuriiiksuste juhtidega tehtud intervjuudest
selgus, et tina ettevottes kehtiv tulemustasustamise siisteem ndeb ette hooldajatele ja
tegevusjuhendajatele kutse omandamisel individuaalse igakuise lisatasu. Lisaks toetab
ettevote rahaliselt igal aastal 4-6 hooldajal voi tegevusjuhendajal kutse taotlemist voi
olemasoleva kutse pikendamist. Samuti tuleb sotsiaalhoolekande seaduse alusel koikidel
tegevusjuhendajatel to0le asumisel 1abida kohustuslik erialane 260 tunnine koolitus, mille
eest tasumine on alates 2016. aastast asutuste pohine (iihe to6taja koolituspakett maksab
kuni 2000 eurot).

Ankeetkiisitluse teises plokis uuritakse ettevotte tookeskkonda ja tootingimusi.

Olen rahul tootervishoiu ja todohutuse...
T606 on vaheldusrikas ja huvitav
* Ettevottes valitseb avameelne “meie vaim”
EttevGtte maine on kdrge

Tootajad on kaasatud uue...

Tootajad saavad oluliselt mdjutada muudatuste...
Toollesannete jagamine on hasti korraldatud

Otsuste tegemine on paindlik ning selles osalevad...

Saan mojutada oma t66 korraldust
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B Muud osakonnad kokku B Hooldusosakond

Joonis 7. Koeru Hooldekeskuse tookeskkonna ja tootingimuste kohta antud hinnangud
osakondade 15ikes (autori kogutud andmebaas; aritmeetilised keskmised,
hindamisskaala: 1. Pole iildse ndus ..... 5. Téiesti ndus; vt lisa 12).

*keskmiste hinnangutel statistiline oluline erinevus p<0,05.
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Koeru Hooldekeskuse tootajate hinnangul saavad nad olulisel mééral kaasa radkida
sihtasutuse t66 korraldamisel (modlema osakonna keskmine 4,0 palli 5-st) ning
toolilesannete jagamine on nende arvates histi korraldatud (vastavad keskmised
hooldusosakonnas 4,3 ja muude osakondades kokku 4,5) (vt joonis 7). Tood
hooldekeskuses peetakse tootajate arvates vaheldusrikkaks ja huvitavaks (osakondade
vastavad keskmised 4,2 ja 4,5 palli).

Modnevorra tagasihoidlikumalt hinnati vastanute poolt téotajate voimalusi olla kaasatud
uue tulemustasustamise siisteemi juurutamisel (osakondade keskmised 3,9 ja 4,0 palli)
ning mdjutada muudatuste tegemist ettevottes (lildine keskmine iile 3,5 palli) (vt joonis
4). Samas v0ib tootajaid mdista, sest ettevotte juhtkond on eesmargiks seadnud vahemalt
iga kolme aasta tagant {ile vaadata osutatavate teenuste pakett, mis 15peb kas uue teenuse
lansseerimisega vOi kasutades teenusdisaini meetodit, mdone olemasoleva teenuse
parandamisega. llmselt toimuvad muudatused tootajate jaoks liiga kiiresti ning neid
tuleks teha aste-astmelt, alates viiksemate eesmirkide selgitamisest ja I0petades
suurematega. Nii ettevOttesisesest arenguvajadusest kui vilisest karmistusvast
konkurentsist tingitud muudatuste vajadus, on ilmselt iiks pShjus, miks to6tajad soovivad
rohkem informatsiooni ettevotte tegevusest. Nad tahavad olla eelseisvate muutustega

rohkem kursis.

Viite ,,to0tajad saavad oluliselt mojutada muudatuste elluviimist® suhteliselt kesine
tulemus on monevorra iillatav (hoolduse ning muude osakondade keskmised vastavalt 3,5
ja 3,4), sest juhtkond on ldhtunud t66 korraldamisel osakonna arenguvestluste
kokkuvotetes véljatoodud ettepanekutest. Arvatavasti mojutas muude osakondade
keskmist tulemust sisevalveiiksuse madal hinnang. Kuna tegemist on suhteliselt viikese
alliksusega, mis vastavalt Turvaseadusele allub vahetult ettevotte juhile, ei jdta
sisevalvetdotajate tooiilesanded, vastutusala ja kontrollimehhanismid palju vdimalusi
erinevateks interpretatsioonideks t6okohustuste tditmisel. Selge on, et sisevalvetootajate
valmisolek ja ootused ettevotte arengus kaasa radkida on suuremad, kui juhtkond seda

seni on teadvustanud ning sellega peab edaspidi rohkem arvestama.

Teisalt on ettevotte maine tootajate arvates kdrge ja vdga rahul oldi tootervishoiu ja
tooohutuse korraldusega ning korgelt hinnati ettevottes valitsevat ,,meie* vaimu. Viimase

véite juures paistab silma statistiliste keskmiste erinevuste olulisus, mis nditab muude
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osakondade tootajate korgemat (50,9) ja hooldusosakonna madalamat (38,3) keskmist
hinnangut (vt tabel 7). Ilmselt v3ib seda erinevust tdlgendada asjaoluga, et
hooldusosakond on kdige suurem struktuuriiiksus ettevottes ja koosneb kaheksast erineva
hooldusprofiiliga tiksusest, mis korraldavad osakonnasisest pdoectus-hooldusprotsessi

killaltki iseseisvalt.

Samas selgus intervjuudest juhtidega, et viimase kaheksa aasta jooksul on ettevotte t66
korraldamisel oluliselt arvestatud tdotajate arenguvestluste kokkuvotetes véljatoodud
ettepanekutega asutusesisese t00 parendamiseks. Ettevottes on vélja tootatud korraline

koosolekute ja ndupidamiste ldbiviimise siisteem, nii to6tajatele kui klientidele.

Koeru Hooldekeskuse jooksva remondi ja investeeringute kavadest ajavahemikus 2000-
2016 selgub, et ettevdte on investeeritud tookeskkonna parandamiseks ca” 2,5 miljonit
eurot. Kdigil tootajatel on ettevotte poolt tooriided, mida uuendatakse regulaarselt. Igas
alliiksuses on personali jaoks riietus- ja dusiruum, eraldi t66- ja olmeruumid hooldus-
poetusdokumentatsiooni hoidmiseks ja tditmiseks ning s6dgipausideks. Tookeskkonna

riskid on hinnatud ja maandatud ning neid monitooritakse pidevalt.

Lisaks peab mirkima, et Sotsiaalministeeriumi statistika kohaselt oli 2014. aastal
hooldusteenust pakkuvates asutustes keskmiselt 5,6 teenusel viibijat {ihe hooldustdotaja
kohta, enamasti oli see arv 4. Koeru Hooldekeskuses oli vastav niitaja 2014. aastal 3,3
hoolealust iihe hooldustdo6taja kohta (Sotsiaalministeerium 2014).

Kuna Koeru Hooldekeskuse personali ja kommunikatsiooni todtaja andmetel elab Koerus
voi selle ldhedal ainult 55,7% asutuse tootajast, on ettevottes kasutusel 17-kohaline buss,
et transportida tootajaid ca” 35 km raadiuses asuvatest asumitest. Ettevottes on nii
klientide kui tootajate tarbeks kohvik, kus miitiakse omatoodanguna valmistatud pirukaid
ja salateid. Lisaks on personalile tagatud vdimalus siiiia kolm korda péevas sooja toitu.
Hooldusosakonna juhataja A. Eelmaa toonitas oma intervjuus, et tema arvates iiks
voimalus, téotajate rahulolu suurendamiseks ja tulemuslikkuse tdstmiseks on: ,,R6huda

rohkem olemasolevatele viga headele to6tingimustele.*

Ankeetkiisitluse  kolmandas plokis analiilisitakse ~Koeru Hooldekeskuse TS

hindamissiisteemi objektiivsust ja erinevaid komponente. Ikramullah et al. (2016:339)
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vididavad, et TS hindamissiisteemi Oigluse tajumine, on iiks tootajate selgemaid
hinnanguid kogu TS hindamis- siisteemile ja see on seotud kasutatava siisteemi edukuse

voi labikukkumisega.

Koeru Hooldekeskuse tootajate keskmised hinnangud olemasoleva hindamissiisteemi
objektiivsuse ja kehtestatud kriteeriumite kohta, on kajastatud joonisel 8. Hinnangud
viéitele ,,ettevottes hinnatakse objektiivselt tehtud t66 tulemusi, on iile keskmise, kuid
erinevad osakondade 16ikes (hoolduse keskmine 3,8 ja muudes osakandades 4,6 palli) (vt
lisa 12 ). Selle viite juures esineb statistiliste keskmiste erinevuste olulisus. Mis tdhendab
seda, et muud osakonnad (54,5) ja hooldusosakond (36,9) on erineva astakuga ehk
keskmiste jargi on muudel osakondade vastajatel korgem ja hooldusosakonnal tootajatel
madalam keskmine hinnang. Hooldusosakonna tddtajad tdid ankeetkiisitluse avatud
kiisimuste vastustes vélja kaks sellise erinevuse pohjust. Esmalt ei oldud rahul teise
tootaja asendamise kohustuse ja lisatdd tasustamise korraga haiguste- ja puhkuste
perioodil ning teiseks arvati, et tootasu peaks rohkem soltuma klientide iseseisvast
toimetulekuvdimest ja korvalabi vajaduse suurusest. Struktuuriiiksuste juhtidega tehtud
intervjuudest tuli vélja, et olemasolev siisteem ei anna vdimalust parematel

individuaalselt esile tSusta voi grupi Siseselt tiksikut tootajat distsiplineerida.

Pean digeks, et minu to6tulemuste hindamisel...
Ettevottes hinnatakse minu t66d vaga oluliseks

Pean 0igeks, et hinnatakse minu sobivust to6tama...

Pean digeks, et tulemustasu maksmisel arvestatakse...

Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse korrektselt ja...

Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse asutuses...

Pean Oigeks, et tootulemusi hinnatakse minu...

Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse nii sise- kui...

* Ettevottes hinnatakse objektiivselt tehtud t66...

01

o

0 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00 6,00

M Toitlustsus-, transpordi- ja sisevalveiksused B Hooldusosakond

Joonis 8. Koeru Hooldekeskuse tootajate TS hindamise kohta antud hinnangud
struktuuritiksuste 1dikes (autori kogutud andmebaas; aritmeetilised keskmised;
hindamisskaala: 1. Pole iildse ndus ..... 5. Téiesti ndus; vt lisa 12).
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*keskmiste hinnangutel statistiline oluline erinevus p<0,05.

Jargmisena  késitletakse  t0oOtajate  rahulolu  olemasoleva  hindamissiisteemi
kriteeriumitega, millest kdige madalamalt hinnati viidet ,,pean digeks, et todtulemusi
hinnatakse nii sise- kui vélisklientide hinnangute (kaebuste) alusel®. Hinnangud sellele
olid nii hooldusosakonna kui muude osakondade to6tajate vastustes ihesugused. Nendest
selgub, et tootajatele teevad enim muret kolmandate isikute (juhuslikud kiilastajad,
timberkaudsed elanikud ja ldbisditjad) hinnangute mitteadekvaatsus ja pahatahtlikkus,

millel raames liigselt rohutatakse Koeru Hooldekeskusest mitte sdltuvalt asjaolusid.

Koige enam olid too6tajad rahul viitega ,,pean digeks, et tootulemusi hinnatakse minu
ametijuhendis esitatud tooiilesannete jargi (keskmised vastavalt 4,8 ja 4,8 palli,
miinimum 3 palli). Samuti ei saanud avatud kiisimus ,,milliseid probleeme nded
hindamiskriteeriumite rakendamisel iihtegi negatiivset vastust. Tulemustest selgub, et

see kriteerium on ttheselt moistetav.

Teine oluline tulemus oli 5-pallisel skaalal keskmisest korgem hinnang viitele ,,pean
oigeks, et todtulemusi hinnatakse asutuses kokkulepitud eeskirjadest kinnipidamise jérgi‘
(hooldusosakonna ja muude osakondade to6tajate hinnangud vastavalt 4,6 ja 4,2 palli).

Poolehoid sellele kriteeriumile peegeldus samuti avatud kiisimustele antud vastustest.

Suhteliselt korgelt hinnati to6tajate poolt vdidet ,,pean digeks, et tootulemusi hinnatakse
korrektselt ja digeaegselt tdidetud dokumentatsiooni alusel. Hooldusosakonnas oli selle
véitega nous voi osaliselt ndus 48 vastanut 59-st (keskmine 4,3) ja teistest osakondadest
olid 23 ndus voi osaliselt ndus ning 1 vastaja ei olnud osaliselt ndus (keskmine 4,7). Selle
véite puhul tuleb vilja statistiliste keskmiste erinevuste olulisus ehk keskmiste jargi on
muudel osakondade tootajatel korgem (50,2) ja hooldusosakonna vastajatel madalam
(38,7) keskmine hinnang. Ilmselt on see seotud kvaliteedijuhtimise siisteemide Valoris
TIQSS ja EQUASS Assurance kasutatava dokumentatsiooni suhteliselt suure mahuga,
mis kuulub tdnapédevase tdenduspohise hooldusteenuse juurde, et ldbi isikukeskse
lahenemise ning individuaalse planeerimise saavutada klientide elukvaliteedi

paranemine.

Avatud kiisimuste vastusest ilmnes samuti, et {ihe negatiivse omadusena toodi selle

kriteeriumi puhul vélja paberit6d voimalikku mahu kasvu, mille tagajérjel jaib
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hooldajatel vihem aega klientidega tegelemiseks. Kaasaegne hooldusteenus peab olema

toenduspdhine, kuid selle arvelt ei tohi kannatada kliendi rahuolu teenusega (vt tabel 7).

Viéga oluline on t66 autori arvates tootajate korge rahulolu véitega ,,pean digeks, et
tulemustasu maksmisel arvestatakse otsese juhi antud hinnangut minu t66 soorituse
kohta*, millega hooldusosakond oli tdielikult ndus. Kuna iiksuste vahetu juhi
(vanemhooldajad, vanemtegevusjuhendajad, vanemadde, teised keskastmejuhid) igakuine
hinnang t66taja todsooritusele on sisendiks sisekontrollikomisjoni jooksva kuu iildisele
ettekandele grupitulemustasustamise nduete tditmise kohta, on see kriteerium téna

olemasoleva hindamissusteemi tiks alustest.

Mirgilist tdhendust ettevotte hindamissiisteemis omab véide ,,pean digeks, et hinnatakse
minu sobivust tdotama meeskonna litkmena®, mis saavutas korged hinnangud nii
hooldusosakonna tootajatelt (keskmine 4,6) kui teiste osakondade tOdtajate vastuste
koondkokkuvottes (keskmine 4,8).

Selle alajaotuse viimased viited ,,ettevottes hinnatakse minu t66d véga oluliseks*
(gruppide keskmised 4,2 ja 4,5) ja ,pean Gigeks, et minu to6tulemuste hindamisel
voetakse arvesse koolitusel saadud oskuste kasutamist t60s“ (keskmised tulemused
grupiti 4,4 ja 4,6) nditavad, et ettevotte todtajad teavad ja tunnevad ettevottes kasutatavat

hindamissiisteemi ning peavad seda diglaseks.

Tabel 7. Koeru Hooldekeskuse TS hindamissiisteemile antud hinnangud (2017. a. 1ébi
viidud intervjuude tulemuste pdhjal)

Kiisimus Intervjueeritavate vastused

Kuidas hindad Monda kriteeriumit voiks iildistada, tootaja saaks moelda ja ise
ettevottes rakendatavat | loovamalt toimetada. Et tootaja séiliks isemotlemisevoime.

TS hindamise siisteemi | _
ja mida soovitad seal Oed tahtsid, et tulemuspalk ldheks pShitdotasu sisse nagu iileriigiline
muuta? palgakokkulepe ette ndeb ja tdna see nii on.

Hindamissiisteemi saaks parandada, sisekontrollikomisjoni t66d saaks
teha tdhusamalt, liksuste juhid votavad seda vahel liiga isiklikult

Siisteem toimib ja nde pohjust muuta.

Hea, et see on olemas

Allikas: autori kogutud andmebaas.
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Kolmanda kiisimuste ploki kokkuvotteks saab vastajate arvamustest ldhtuvalt vdita, et
tootajatele on Koeru Hooldekeskuses kasutatav TS hindamissiisteem selge ja arusaadav,
kasutatavad hindamiskriteeriumid moistetavad. Prowse, Prowse (2009: 72:) Johari,
Yahya (2016: 14) viidavad, et toosoorituse hindamissiisteemi kvaliteedi tagab koige
enam toodtajate poolne tagasiside, mida saab seostada suurenenud motivatsiooniga,
voimalusega saada selgust oma t66 eesmaérkidest, parandada individuaalset td0sooritust

ning tagada ettevottesisene karjdédrialane arenemine.

Kodige enam oldi rahul sellega, et to6tulemusi hinnatakse ametijuhendis esitatud
toolilesannete, asutuses kokkulepitud eeskirjadest kinnipidamise, korrektselt ja
Oigeaegselt tdidetud dokumentatsiooni alusel ning tulemustasustamisel arvestatakse
otsese juhi antud hinnangut t66taja toosoorituse kohta. Siiski 2016. ja 2017. aastal
struktuuri- ja alliiksuste juhtidega ldbiviidud intervjuudest ja arenguvestluste pohjal
tehtud kokkuvdtetest, voib jareldada tootajate moningast rahulolematust ametijuhendi
pohiste kriteeriumitega ning sisekontrollikomisjoni t66 efektiivsusega, mis on muutunud

liiga formaalseks (vt tabelid 8).

Tabel 8. Koeru Hooldekeskuse todtajate TS hindamiskriteeriumitele antud hinnangud
(2017. a. 1abi viidud intervjuude tulemuste pdhjal)

Kiisimus Intervjueeritavate vastused

Milliseid Olemasolev siisteem ei anna vdimalust parematel individuaalselt esile tousta
probleeme nded | voi grupisiseselt iiksikut tootajat karistada.

TS hindamise

Kriteeriumid kattuvad liiga palju ametijuhendiga, see ei toimi, liiga detailsed
kriteeriumid, mis ldhtuvad ametijuhendist. Kriteeriumid v&iksid olla
individuaalsemad.

kriteeriumite
rakendamisel ja
mida voiks seal
muuta? Kriteeriumid ei peaks olema nii pdhjalikud (ametijuhendite pdhjal), vaid
iildisemad, laiemad. Ei peaks olema liiga ametijuhendi kesksed.

Ametijuhendi pohine on lihenemine tdhendab minu jaoks seda, et need
iilesanded tuleks ikka pohitdotasus sees lahendada. Kui lisatilesanded, siis
peaksid need tulenema ikka sisekontrolli ettepanekutest. Muutusi teha siis,
kui tekib otsene vajadus.

Praegune siisteem hoiab erksana ja motiveerib piisavalt. Ettepanek viia sisse
toostaazi kriteerium.

Allikas: autori kogutud andmebaas.
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Vihem olid vastajad rahul olemasoleva hindamissiisteemi objektiivsusega.
Hooldusosakonna todtajad pohjendasid seda sellega, et kdesolev hindamissiisteem ei
arvesta klientide iseseisvast toimetulekuvoimest ja kdrvalabi vajaduse suurusest tulenevat
tookoormuse erinevust hooldusosakondade vahel, samuti ei oldud rahul teise tootaja
asendamise kohustuse ja lisatdd tasustamise korraga haiguste- ja puhkuste perioodil.
Struktuuri- ja alliiksuste juhtidega tehtud intervjuudest tuli vilja, et olemasolev siisteem
ei anna voimalust parematel individuaalselt esile tdusta voi grupi Siseselt tiksikut tootajat
distsiplineerida. Ilmselgelt tuleb asutuse juhtkonna poolt tShustada konstruktiivse
tagasiside andmist, et aidata personalil oma todsooritust parandada ning lidbi selle

tootajate enesekindlust tdsta.

Oluline on olemasolevat siisteemi edasi arendada, muuta osaliselt kasutuses olevaid
hindamiskriteeriume ja pohimodtteid ning jouda vilja koiki osapooli rahuldava

tulemuseni.

2.3. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse tootajate tootasustamise
eriparad ja arendamise voimalused

Kiesolevas alapeatiikis analiilisitakse tootajate rahulolu olemasoleva tulemustasustamise
stisteemiga. Uuritakse tootajate hinnanguid voimaliku ametialase edutamise ja erialase
arendamise kohta ning seda, kas TS parandamiseks on tootajatel piisavalt informatsiooni.
Lisaks uuritakse, kas ettevotte juhtimisstiil toetab muutuste elluviimist ning kas juhid
annavad selgeid korraldusi, rddgivad tootajatega toOsse puutuvatest probleemidest ja

kuulavad nende tagasisidet t66 planeerimisel.

Ankeetkiisitluse neljanda o0sa tulemuste pohjal analiiiisitakse todtajate rahulolu
olemasoleva tulemustasustamise siisteemiga (vt joonis 9). Koeru Hooldekeskuse tootajate
hinnangul peetakse suhteliselt vdheoluliseks kriteeriumiks tootasustamisel ettevotte
kasuminditajate arvestamist, kuna leitakse, et voodikohtade tdituvus ja teenuste paketi
mitmekesisus ei olene tootajast (hooldusosakonna ja muude osakondade keskmised
hinnangud vastavalt 3,4 ja 2,5). Antud véite pohjal ilmneb statistiliste keskmiste
erinevuste olulisus ehk keskmiste jargi on muudel osakondadel (52,3) korgem ja
hooldusosakonnal madalam (37,8) keskmine hinnang. Eeldatakse, et oma ametikohast

tulenevalt, puudub paljudel otsene vdimalus asutuse eelarve tditumist mdjutada.
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Igakuised tulemuspreemiad eelarves planeeritud...
Aasta tulemuspreemia maksmine ettevotte...
Grupitulemustasu suurendamine tostaks...
P&hitootasu suurendamine tdstaks todsoorituse...
Tootasu tuleb rohkem siduda t66tulemustega

Pean diges, et tulemustasu maksmisel...

* Pean Gigeks, et tulemustasu makstakse siis kui...
0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50 3,00 3,50 4,00 4,50 5,00

B Muud osakonnad kokku B Hooldusosakond

Joonis 9. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse tulemustasustamise siisteemi kohta antud
hinnangud osakondade 108ikes (autori kogutud andmebaas; aritmeetilised keskmised;
hindamisskaala: 1. Pole tldse ndus ..... 5. Taiesti ndus; vt lisa 12.

*keskmiste hinnangutel statistiline oluline erinevus p<0,05

Tihti unustatakse aga &ra, et nditeks hooldaja otsusel dige méhkme suuruse valikul on
juba kolm olulist tagajérge: sobiv mihe tagab kliendi rahulolu ja autonoomsuse ning lisab
enesekindlust, hoiab dra voimalikud tekkida voivad somaatilised terviseprobleemid, ei
tekita ettevottele lisakulusid ning loob virske 6huga sisekeskkonna. Kvaliteetne teenus
toob jdllegi juurde uusi kliente ja tagab eelarve parema tditmise. Sellist ldhenemist vdib
rakendada kdikidele ametikohtadele. Tootajate ebakindlust siivendab iiha tihenev
konkurents hoolekandeteenuste valdkonnas, nii on Eestis viimase 10 aastaga suurenenud
eakate Odpdevaringsete hooldusteenuse pakkujate arv ca” 40% (Riigikontrolli audit
2014), ainuiiksi Kesk-Eesti piirkonnas on avatud iile 160 uue voodikoha. Vaatamata
asjaolule, et samas on muutunud teenuse vajajate arv, on kohalike omavalitsuste poolt
rahastatavate teenuskohtade vajadus jédanud viimasel dekaadil praktiliselt samaks ning
juurdetulnud kohad finantseeritakse eraisikute poolt, kes t66 autori viimase 18 aasta
kogemusele toetudes, on dirmiselt hinnatundlikud ja orienteeritud pigem madalamale

kohahinnale kui teenuse kvaliteedile (vt lisa 11).

Kasuminditajat TS hindamise kriteeriumina to6tajate tulemustasustamisel ei rakendata,
kiisimustikku lisati see aga pohjusel, et teadlikumalt planeerida edaspidiseid muudatusi
TS hindamisesiisteemis. Kiill kasutatakse seda kriteeriumit struktuuriiiksuste juhtide
individuaalsel tulemustasustamisel. Samas on tdotajad vdga rahul, et tulemustasu

maksmisel arvestatakse tulemusvestluse kéigus pistitatud eesméarkide tditmist



(osakondade vastavad keskmised 4,2 ja 4,5), mis nditab selgelt arenguvestluste kui

hindamismeetodi omaksvotmist todtajate poolt.

Tootajate arvamus, et edaspidi tuleb tootasu rohkem siduda téotulemustega, peegeldab
endas teatud rahulolematust kehtiva silisteemiga. Nimelt védidavad tootajad avatud
kiisimustele vastates, et praegune siisteem ei anna voimalust parematel individuaalselt
esile tdusta voi grupisiseselt liksikut tootajat karistada. Norgema tootulemusega todtajaga
saab toolepingu I0petada, aga ettevotte juhatajale teeb selleks ettepaneku vastava
struktuuritiksuse juht, kes omakorda tugineb osakonna vahetute juhtide vastavasisulistele
ettekannetele. Tihti ei ole osakondade keskastme juhid sellise vastutuse votmiseks valmis.
Keegi ei soovi viiendikku kuutodtasust kaotada voi pohjustada kogu osakonna tdotajate

grupitulemustasust ilmajidémist.

Koeru Hooldekeskuse tootajate arvates motiveeriks neid kdige enam pohitdotasu
suurendamine. See viide leidis kdige rohkem toetajaid ka avatud kiisimustele antud
vastustes ning arenguvestluste kokkuvdtetes kajastub pidevalt soov tulemustasu
liitmiseks pdhipalgaga. Uks lisaargumentidest on tdétajate osakonnasisene ebavdrdne
kohtlemine, sest ettevottes tootavatele tervishoiutdtajatele tuleb garanteerida iileriigilise
palgakokkulepe ja Eesti Haigekassaga solmitud rahastamislepingu alusel

miinimumtunnitasu ilma ettevotte poolsete lisatasudeta.

Viide ,,grupitulemustasu suurendamine tdstaks TS tulemuslikkust® pélvis selgelt
viiksema poolehoiu, mis on seletatav tootajate hulgas levinud arusaamaga, et koik ei
panusta {ihtse tulemuse saavutamiseks vordselt. Arvati, et see mdjutab tdomotivatsiooni,
parsib tulemuslikkust ega lase esile tdusta nendel to6tajatel, kes on individuaalselt valmis
tthise eesmargi nimel rohkem pingutama. Ténane siisteem on orienteeritud stabiilse
keskmise tulemuse saavutamisele, tasandades tootajate individuaalsed erinevused ning

parssides sedasi personali isikliku initsiatiivi ja omaalgatuse.

Teisest kiiljest on ettevottel huvi tagada koikidele klientidele 66pdevaringselt tihetaolised
korge kvaliteediga teenused, mille kindlustavad iihtlase sooritusvoimega meeskonnad.
Osakonna juhatajate intervjuudest selgus tdiendavalt, et kui keegi rikub reegleid, siis selle

tulemusena ei peaks kannatama terve grupp ning antud kriteerium vaiks olla paindlikum.
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Tabel 9. Koeru Hooldekeskuse to6tajate tootasu jagunemisele antud hinnangud (2017. a.
1ébi viidud intervjuude tulemuste pdhjal)

Kiisimus Intervjueeritavate vastused

Tootasu Olemasolev siisteem elab oma igapdevaelu, kui ambreid ei ole, siis on tasu
jagunemine garanteeritud. 18.33% vdiks kaotada éra, liita pohipalgaga, lisatasud jadvad.
pohitodtasuks, | Mina arvan, et tulemustasustamine peaks jdédma, nii et seda saaks rakendada
grupi- individuaalselt.

tulemustasuks

ja lisatasuks Igasugused lisatasud on vajalikud, et inimene oleks valmis pJhiiilesannete

on optimaalne. | korvalt lisa tegema. Grupitddtasu hindamine on tédna natuke rutiinis. Tahaks
individuaalsemat lahenemist. Just tulemustasu viljamaksmisel. Hirmus, et
tulemustasu voetakse dra kogu grupilt, vaikitakse osad probleemid maha.

Grupitulemustasu vdiks asendada individuaalsega. Lisatasude puhul tuleks
rohkem tapsustada asendusprotsendi suurust. Tulemustasu ikkagi motiveerib.

18,33% vdiks jaguneda, nii et 10% ldheks pohitdotasu suurendamiseks ja 8,33%
jaaks grupitulemustasuks.

Grupitasu voiks olla, nt meil lumeliikkamine ja liivapuistamine. On kiill ilus ilm,
aga pane sina igaks juhuks ka liiva, muidu ldheb libedaks (ilm muutub talvel
tihti).

Olen rahul, ei oska muuta.

Allikas: autori kogutud andmebaas.

Korge tulemuslikkuse tagavad todtajate arvates veel nii aasta tulemuspreemia maksmine
kui ka igakuised tulemuspreemiad eeclarves planeeritud niitajate saavutamise eest.

Viimase puhul on ilmselt moeldud individuaalseid tulemuspreemiaid.

Intervjuudest struktuuriiiksuste juhtidega jdi kdolama, et tulemustasustamine siiski
motiveerib, kuigi praegust silisteemi peaks tdiendama individuaalsemate ja iildisemate
kriteeriumitega, mis ei ole enam nii ametijuhendikesksed (vt tabel 9). Heaks niiteks
tootajate motivatsiooni suurenemise kohta ettevottes on tédjouvoolavuse vdhenemine
ajavahemikus 2012-2017 18,7 protsendilt 10 protsendini. Hooldusosakonna juhataja A.
Eelmaa tddes, et kui minna ténase siisteemiga edasi, peab kontroll hindamiskriteeriumite
tditmise iile muutuma tugevamaks. Uks vdimalus seda tdhustada on kaasata tulemuste
hindamisel osakondade vanemhooldajaid ja vanemtegevusjuhendajaid, kes peaks
edaspidi tootama 24 tunnise todgraafiku asemel 8 tunnise alusel (vt tabel 10). See variant
tdhendab ettevotte jaoks aga olulist personalikulude kasvu, mida ei ole vdoimalik jooksvalt

katta kohahinde tousuga ja mis muudaks teenuse vorreldes konkurentidega veelgi
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kallimaks. Teiseks vdimaluseks on mehitada osakonnad sarnase todsooritusega

tootajatega, mis pdrkub aga tootajate endi vastuseisule.

Tabel 10. Koeru Hooldekeskuse todtajate TS hindamise ja tootasustamise siisteemile
antud hinnangud (2017. a. ldbi viidud intervjuude tulemuste pdhjal)

Kiisimus Intervjueeritavate vastused

Milliseid TS Personali arenguvestlusetest kidib 14bi soov, et 18.33% oleks liidetud
hindamise ja | pohipalgaga. Kui jétta tulemustasu alles, peab olema tugevam piits!

tasustamise Vanemhooldaja peaks olema rohkem kaasatud hindamissiisteemi. Kuidas
probleemid vanemhooldajat motiveerida? Vanemhooldaja peaks kdima 8h graafikuga,
vajaksid mitte 24h graafikuga. Anda vanemhooldajale digusi juurde tootajate
kohest tunnustamiseks.

lahendamist

Minule tundub nt, et I A osakonnas, mis &sja avati, seal peaks 60sel olema
ikka 2 hooldajat, muidu hakkab kvaliteet kannatama ja iiksinda on
fuiisiliselt ja vaimselt raske kui on osakonnas 25 lamajat, keda on vaja s66ta
ja keerata, hooldada, méhkida.

TS hindamine praegu minu meelest ei toimi nii nagu vaja. Sisekontrolli
tegemiseks ei ole piisavalt aega.

Siisteem to6tab.
Ténane stisteem hoiab erksana ja motiveerib piisavalt.

Koik toimib.

Allikas: autori kogutud andmebaas

Ankeetkiisimustiku viiendas alajaotuses on tdhelepanu keskmes kiisimused tootajate
arendamise kohta. Analiiiisitakse, milline on td6tajate hinnangul ametialase edutamise ja
ametialaste koolituste tiahtsus TS tulemuslikkuse kasvul ning kas TS parandamiseks on

tootajatel vaja rohkem informatsiooni ettevotte tegevuse kohta.

Kd&ige suurema poolehoiu selles teemas pilvis viide, et tdiendavad ametialased
koolitused tostaksid TS tulemuslikkust, mis viitab to6tajate kasvavale vajadusele oma
kutseoskusi pidevalt tdiendada (vt tabel 10). Koeru Hooldekeskuse eesmaérgiks
hooldustdotajate t66 korraldamisel on iihildada Eesti erinevate hoolekandeasutuste
parimaid praktikaid, et sddsta tootajate tervist, parandada hoolduse kvaliteeti ja klientide

heaolu ning hoida kokku asutuses hooldustegevusteks vajaminevaid ressursse.
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* Vajan enam loovust ja loomingulisust t66
sooritamisel

Teen meeleldi koost6od uute toovotete juurutamisel

Vajan rohkem informatsiooni ettev&tte tegevuse kohta

Tadiendavad ametialased koolitused tdstaksid
toosoorituse tulemuslikkust
Ametialane edutamine tOstaks to6soorituse
tulemuslikkust

Vajan rohkem vestlusi alluvate ja juhtide vahel

0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50 3,00 3,50 4,00 4,50 5,00

B Muud osakonnad kokku  ® Hooldusosakond

Joonis 10. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse to6tajate arendamise kohta antud hinnangud
osakondade 10ikes (autori kogutud andmebaas; aritmeetilised keskmised;
hindamisskaala: 1. Pole iildse ndus ..... 5. Tdiesti ndus; vt tabel 12)

*keskmiste hinnangute statistile oluline erinevus p<0,05.

Seega, kui meil on oskuslikud tootajad, kes teevad oma t60s digeid valikud, sddstavad
selle 14bi nii t66 tegemiseks kuluvat aega kui hooldusvahendeid, jaab hooldajatel
16ppkokkuvdttes rohkem aega oma pShitdoks, et rahuldad paremini kliendi vajadusi ehk
tegeleda kliendiga personaalselt. Koostoos Tallinna Tervishoiu Korgkooliga alustas
alustas Koeru Hooldekeskus 2016. aastal tookohapohise kutsedppega, et kohapeal vilja
koolitada hooldaja kutsetunnistust omavad tootajad. Védga korge toetus muude
osakondade 13ikes oli sellele viitele remondi-ja transpordi osakonna td6tajate seas, mis

on maoistetav, sest ettevottes kasutusel olev tehnika muutub aina keerulisemaks.

Jargmisena hinnati vastajate poolt korgelt viidet, et ,teen meeleldi koostood uute
to0votete juurutamisel”, mis nditab tootajate selget arusaamist muudatuste vajalikkusest
ning valmisolekut nende sisseviimiseks iiha karmistuvas konkurentsis hoolekande
teenuste valdkonnas. Ullatavalt madalalt hindavad hooldekeskuse tddtajad viidet, et
ametialane edutamine tdstaks TS tulemuslikkust. Selle viite puhul esineb statistiliste
keskmiste erinevuste olulisus ehk keskmiste jargi on muudel osakondadel korgem (51,6)
ja hooldusosakonnal madalam (38,1) keskmine hinnang. See voib-olla seotud kogu
sotsiaalhoolekandes sektorit puudutava tendentsiga, sest tdnapdeval on hoolekande

valdkonnas karjdari voimalused enamjaolt piiratud.
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Ankeetkiisimustiku andmete kohaselt vajavad todtajad rohkem infot ettevotte tegevuse
kohta. See oli hindajatele moneti ootamatu, sest ettevottel on alates 2011. aastast toimiv
koduleht, mida pidevalt uuendatakse. Lisaks jagatakse uudiseid sotsiaalvdrgustikus
ettevotte Facebooki kontol, ning iga kolme aasta tagant viiakse labi iildine rahuolu-
uuring, mille tulemused kajastuvad ettevotte kodulehel. 2017. aasta maértsis
vanemtegusjuhendajate ja vanem-hooldajatega lébiviidud intervjuudest selgus, et antud
kiisimusele vastamisel pidasid nad silmas konkreetselt osakondade vahelist infovahetust
(meditsiiniosakonna ja iilejddnud osakondade vahel) ning uute tdotajate Oigeaegset
informeerimist olemasolevast TS juhtimise siisteemist. Selle kiisimuse lahendamiseks
tehti ettepanek, et uue tootaja to0levotmisel annab ta allkirja, et on teadlik

hindamiskriteeriumitest.

Keskmine hinnang anti vastajate poolt viitele, et ,,vajan enam loovust ja loomingulisust
t00 sooritamisel”, mis voib-olla seotud hooldust6o suhteliselt korge igapaevarutiiniga,
mida tootajad peavad vajalikus muuta. Selles viites esineb statistiliste keskmiste
erinevuste olulisus ehk keskmiste jargi on muude osakondade tootajatel (33,1) madalam
ja hooldusosakonna vastajatel kdrgem (45,6) keskmine hinnang. Intervjuudes alliiksuste
juhtidega toodi vilja, et uuenduslike ideede eest, mis on kasulikud koigile hooldekeskuse
klientidele ja parandavad osakonnasisest todsooritust, tuleks osakonda esile tosta ja
premeerida. Niiteks markeeris iiks osakond oma pesu virvilise 10ngaga, et oleks kergem
seda edaspidi pesumajas sorteerida ning individuaalsed, klientidele sobivad riided ei
laheks vahetusse. Pakutud on ka erinevate véarvikombinatsioonide kasutamist

toidujagamisel: eridieedid, piireeritud toidud (vt Lisa 15).

Ankeetkiisitluse kuuendas alajaotuses analiiiisitakse juhtimise kvaliteeti (vt joonis 11).
Kas tootajate hinnangul annavad juhid selgeid korraldusi, radgivad tootajatega
probleemidest ja kuulavad tdotajate poolt antud tagasisidet t60 planeerimisel. Johari,
Yahya (2016: 10) toonitavad, et kuigi juhtide oskustest tulenevad kiill peamised
kvaliteedi erinevused TS hindamisprotsessis, siis hindamise 16ppkvaliteedi tagavad selle

juhid koostdos todtajatega

Ikramullah et al. (2016: 349) viaidavad, et toGtajad, kes usuvad, et nende juhtkond on
padev ja heade teadmistega oma to6tajate tookohustuste suhtes, usaldavad juhte rohkem

ning hindavad oma TS hindamise kogemust positiivsemalt. Veelgi enam, kui to6tajad
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usaldavad oma juhte, on neil positiivsed ootused nende motiivide kohta, uskudes, et juhid

seisavad tootajate huvide eest.

* Ettevottes kasutuses olev juhtimisstiil toetab
ettevotte arengut

Juhid toetavad aktiivselt vajalike muutuste elluviimist

Juhid tédnavad tehtud t60 (saavutatud tulemuse)
eest
Juhid kasutavad t66 planeerimisel to6tajate poolt
antud tagasisidet

Juhid kuulavad minu arvamust, ideid ja ettepanekuid

Juhid annavad ndu ja vestlevad minuga to0sse
puutuvate probleemide ule

Juhid annavad selgeid ja tksikasjalikke juhiseid e

3,60 3,80 4,00 4,20 4,40 4,60 480 5,00

B Muud osakonnad kokku B Hooldusosakond

Joonis 11. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse juhtimise kohta antud hinnangud
osakondade 10ikes (autori kogutud andmebaas; aritmeetilised keskmised;
hindamisskaala: 1. Pole tildse ndus ..... 5. Taiesti ndus; vt tabel 12.

*keskmiste hinnangute statistile oluline erinevus p<0,05

Selle alajaotuse koiki kiisimusi hinnati iihtlaselt kdrgelt, mis néitab, et asutuse juhtkonna
poolt valitud TS juhtimise ja tulemushindamine siisteem on ennast digustanud ja to6tajate
poolt omaks voetud (vt tabel 15). Kdige enam tunnustati vastajate poolt vdidet: ,,ettevottes
kasutusel olev juhtimisstiil toetab ettevotte arengut* (muude osakondade keskmine hinne
kokku oli 4,8; ettevotte keskmine 4,5). Selle viite pohjal ilmneb statistiliste keskmiste
erinevuste olulisus ehk keskmiste jargi on muude osakondade vastajatel (52,3) korgem ja
hooldusosakonna tootajatel madalam (37,8) keskmine hinnang. Té6 autor arvab, et iiks
selle pohjus vdib olla ettevotte pidev huvi todtajate arendamise vastu. Koeru
Hooldekeskus on iiks vihesest Eesti hoolekandeasutustest, kus tootajatele makstaks
lisatasu Kkutse omamise eest, on tootatud vélja iihtne koosolekute siisteem ning
planeeritavad muutused arutatakse tootajate 1dbi.  Lisaks on asutuses kasutusel

mitmekesine teenuste pakett, mille sarnast teised hoolekandeasutused ei osuta.

(o))
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Viited, et ,,ettevotte juhid annavad selgeid ja iiksikasjalikke juhiseid* (hooldusosakonna

keskmine 4,6; ettevotte keskmine 4,9) ja ,,juhid annavad ndu ja vestlevad minuga t66sse

puutuvatest probleemidest” (hooldusosakonna keskmine 4,5; ettevotte keskmine 4,5),

ning ,,juhid toetavad aktiivselt vajalike muutuste elluviimist®, said téotajate poolt korge

hinnangu.

Tabel 11. Koeru Hooldekeskuse tootajate juhtimisse kaasamisele antud hinnangud (2017.
a. labi viidud intervjuude tulemuste pdhjal)

Kisimus

Intervjueeritavate vastused

Kuidas kaasata
tootajaid
rohkem vajalike
muudatuste
elluviimisse

Igapédeva tooga seotud tootajad oskavad tegelikult kdige paremini soovitusi anda,
kuidas oma t66d paremaks muuta ja seega ka asutuse kasumlikkust tdsta. Koiki
seda laadi muudatusi ei saa ellu viia. T66tajad on tihti oma mugavustsoonis ja ei
tahagi sealt vilja tulla, vaid pigem suurendaksid seda tsooni. Iga t66taja on eraldi
isiksus ja see mis iihele ideaalne, see vOib teisele olla vastuvoetamatu. Tootajate
ettepanekud tuleks analiitisida ja vajadusel ellu viia ning see ei tohiks kaasa tuua
mingeid probleeme.

Kui muudatusi sisse viia, tuleb seda teha aste-astmelt, alates vdiksemate
eesmirkide selgitamisest ja l10petades suurematega. Hea oleks anda tootajatele ka
iilesandeid muudatuste ldbiviimisel. RGhuda olemasolevatele viga heade
tootingimuste.

Muudatused saavad toimuma ainult meeskonna t66 tulemusel, alati on
otstarbekas kaasata to6tajaid muudatustesse. Inimene harjub kdigega. Alguses on
protest, aga kui asjad toimima saab, on vdib-olla kdik rahul.

Ma leian, et kdiki tdotajaid ei ole otstarbekas kaasata enamuste muudatuste
elluviimisesse, sest paljud to6tajad pole kunagi rahul, arvamused on erinevad ja
nende kaasamiseks voi veenmiseks kuluv aeg raiskab t66aega. Muudatusi tuleks
pohjendada ja lahti seletada ainult asjast tdsiselt huvitatud td6tajate ja osakonna
vanemtegevusjuhendajatele voi vanemhooldajatele, kes info edasi annab.

Teadlikkus on muudatuste esimene samm. Muudatused on igale ettevdttele
vajalikud. Muudatused ei tdhenda, et tegemist oleks igaveste ja 1plike
muutustega. Tootajaid tuleks rohkem kaasata muudatuste elluviimisel,
aktiveerides too0tajaid, esitades neile iilesandeid ja viljakutseid

Allikas: autori kogutud andmebaas

Selline positiivne tagasiside voib-olla seotud juhtide korge kvalifikatsiooni ja ameti

tundmisega. Asutus on seadnud eesmargiks, et koik struktuuriiiksuste juhid oleksid

erialase korgharidusega ning toetavad ka selle omandamist t66 korvalt. Lisaks viidi 10

aastat 14bi asutusesisest ,,Aasta tootaja“ konkurssi ning viimased kaks aastat korraldatakse

ettevottes kutsemeisterlikkuse voistlusi, mille voitjad saavad ettevotte poolt osaleda
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Oppereisil erinevatesse Euroopa Liidu litkmesriikidesse ning esindavad asutust iile-

eestilisel hoolekandeasutuste vahelisel joukatsumisel.

Tagasihoidlikumalt hindasid t66tajad véiteid, et ,,juhid tdnavad tehtud t66 (saavutatud
tulemuse) eest* ja ,,juhid kasutavad t66 planeerimisel td6tajate poolt antud tagasisidet™ .
Siin on ainest jarelemdtlemiseks ning neid aspekte tuleb ettevotte juhtkonnal arvesse

vOtta ja parendada.

Kédesoleva alapeatiiki kokkuvdtteks vaib esitatud andmetest jéreldada, et ettevotte
juhtimise, arendamise ja tootasustamise siisteemid on mdistetvad ja todtajate poolsed
hinnangud nendele kdrged. To6tajad on teadlikud oma t66 eesmarkidest, nende sidususest
ettevotte eesmirkidega ning omavad todiilesannete tditmiseks vajalikke oskusi. Tootajad
peavad ennast vajalikul méadral kompetentseteks ja teadlikeks ning on rahul, et
tulemustasu maksmisel arvestatakse tulemusvestluse kéigus piistitatud eesmaérkide
tditmist, mis néitab selgelt arenguvestluste kui hindamismeetodi omaksvatmist tootajate

poolt.

Juhtidega labiviidud intervjuudest selgus, et olemasolev siisteem vajab muutmist ( vt tabel
11). Peamise probleemina toodi vilja, et juhul kui jatkatakse olemasoleva siisteemiga,
peab tugevdama kontrolli hindamiskriteeriumite tiitmise iile. Uks vdimalus seda
tohustada on kaasata tulemuste hindamisel osakondade vanemhooldajaid ja
vanemtegevusjuhendajaid voi kasutada nn roteeruvat hindamist, kus erinevate alliiksuste
juhtide poolt antavaid hinnanguid voetakse arvesse teiste osakondade grupipdhise
tulemustasu méédramisel.
Tootajate arvates tuleks véljamakstav tootasu rohkem siduda to6tulemustega ning ka
pohitootasu suurendamine tdOstaks TS tulemuslikkust. Ettevottes kehtiv igakuine
grupipdhine tdotasustamine on orienteeritud stabiilse keskmise tulemuse saavutamisele,
tasandades tootajate individuaalsed erinevused ning pérssides sedasi tdotajate initsiatiivi.
Juhid toonitavad oma vastustes olemasoleva siisteemi rutiinsust, liigset
ametijuhendikesksust ning vajadust individuaalsemale lahenemisele. Eelnevast lahtuvalt
tootas autor vélja jargmised ettepanekud:

1. Liita tootajate senine grupipohine tulemustasu pohipalgaga. See véide leidis koige

rohkem toetajaid avatud kiisimustele antud vastustes ning arenguvestluste
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kokkuvdtetes. Muuta grupipdhist tulemustasustamise siisteemi, nii et viljamaksed
toimuvad kaks korda aastas.

Viia tootajate uuendatud grupipdhise tulemustasustamissiisteemi hindamine ja
védljamaksmine poolaastapohiseks, et vidhendada sisekontrollikomisjoni
juhtimiskulu.

Siduda tootajate poolaastapohine grupitulemustasustamine voodihdive vdhemalt
95% taitmisega (vastasel korral ei teki vajalikke ressursse lisatasude
véljamaksmiseks)

Muuta tootajate grupipohise tulemustasustamise hindamiskriteeriume, nii et
tulemustasu ei voetaks dra kogu grupilt, mis kohati parsib osakonnasiseste oluliste
kiisimuste tostatamist ja tekitab probleemide mahavaikimist

Tulemuspdhine grupitasu v3iks varieeruda osakondade 16ikes kuni 30% ulatuses
véljamakstava tasu suurusest, ldhtuvalt sisekontrollikomisjoni ettepanekust
Téiendada hindamissiisteemi individuaalsete ja lildisemate kriteeriumitega, mis ei
ole nii ametijuhendikesksed ja lubavad esile tdsta todtajaid, kes on valmis iihise
eesmérgi nimel rohkem pingutama ning siilitada individuaalne listasu
kutsekvalifikatsiooni omamise eest.

Viia sisse hindamiskriteerium, mis soodustab uuenduslike ideede levikut ja
kasutusele vottu ettevottes ning mis on kasulik kdigile hooldekeskuse klientidele
ja parandab osakonnasisest toosooritust

Viia labi iga-aastased arengu- ja tulemusvestlused

Siilitada struktuuriiiksuse juhtide individuaalne tulemustasustamise siisteem ning

tootada neile vilja uus tulemus- ja arenguvestluste siisteem.
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KOKKUVOTE

Tervishoiu- ja sotsiaalhoolekandeasutuse kestliku arengu tagamiseks on vajalik tagada
nende finantsiline jdtkusuutlikkus, pddev juhtimine ning motiveeritud ja vajalike
kutseoskustega personal. Hoolekandeteenuste kvaliteet sdltub eelkdige sotsiaalhooldajate
(tildhoolduses) ja tegevusjuhendajate (erihoolduses) isikuomadustest ja erialasest
padevusest ning kliendile orienteeritud eesmirgipirasest tegutsemisest. ToOdtajate
toosoorituse juhtimise korraldamisel rakendatakse eesmairgistatud ja tdOsooritusel
baseeruvat siisteemi, mille pohikomponentideks on planeerimine, hindamine,
toOtasustamine, vastastikune kommunikatsioon, koostdd ja tootajate igakiilgne
arendamine. Tootulemustel baseeruv todsoorituse juhtimise slisteem on ettevottele
kasulik, kuna 1dbi selle on voimalik iihildada nii ettevotte tildeesmargid kui ka tootajatele
ja alliiksusele seatud eesmérgid omavahel. ToOsoorituse juhtimise siisteemiga rahul
olevad tootajad on motiveeritumad, uuendustele vastuvotlikumad, asutusele lojaalsemad

ning tulemuslikumad.

Kaasaegses tihiskonnas ja inimressursside nappuses peame muutma avaliku sektori
juhtimise viisi. Juba téna kasutatakse paljude avalike institutsioonide juhtimisel, kaasa
arvatud tervishoiu- ja hoolekandeasutused, eraettevotlusest iile voetud personali- ja
finantsjuhtimise pohimotteid. Siiski on avalikus sektoris tdosoorituse juhtimist uurinud
autorid mures, sest nendes organisatsioonides on raske tuvastada, millist véljundit
kasutada ja kuidas seda mdota. Seepirast eelistatakse juhtide poolt piistitada iildisi
lithiajalisi finantseesmirke pikaaegsete tulemuseesmérkide asemel, mis vdivad aga anda
tagasiloogi teenuste kvaliteedile. Alternatiivina soovitavad uurijad, et avaliku-sektori
nendes valdkondades, kus kvaliteet on votmetdhtsusega, kehtestada sellised pikaajalised
toosoorituse eesmérgid, mis aitavad kaasa tOotajate ja organisatsiooni eesmérkide

sidustamisele ja saavutamisele.
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TS juhtimine on orgaaniliselt seotud TS hindamise ja tootasustamisega (sh iiha
sagedamini ka tulemustasustamisega). Tulemustasustamise populaarsus kasvab kogu
ladnemaailmas ning seda rakendatakse jérjest sagedamini ka tervishoiu- ja
hoolekandeasutustes (nt Inglismaal, Norra, Rootsi, Taani). TS hindamist kui TS juhtimise
peamist komponenti on peetud varem ettevotte kontrollislisteemi osaks, niitid on fookus
suunatud rohkem tootajate arendamisele ja tulemuse saavutamiseks tehtud tegevuste
modotmisele ning tootajate ja ettevotte eesmarkide tihildamisele. Moned autorid (Hewko,
Cummings; Plotnikof, Kristiansen, Lotherington ja teised) viitavad sellele, et kui avalike
teenuste osutamisel kasutada liigset kontrolli, voib see mojutada asutuses omaksvoetud
kultuuri ja védrtusi ning védhendab ametialase kutse eetika ja enesejuhtimise

mehhanismide mdju.

TS hindamisel tootatakse esmalt vdlja kriteeriumid ja néitajad, mille alusel TS hinnatakse.
Lisaks méératakse tegurid, mis mdjutavad seda ning seejérel luuakse tootajatele diglane
TS hindamissiisteem koos tootajatele tagasiside andmise korraga. Kuigi kasutusel olevad
TS hindamissiisteemid on nii minevikku kui tulevikku vaatavad, tagab ettevottele
sobivama tulemuse komplekshindamine, kus tdiendavalt rakendatakse kriitiliste
juhtumite- ja hindamisskaala meetodit ning hindamis- ja arenguvestlusi. Viimasel ajal on
TS hindamise protsessis iiha rohkem hakatud kasutama voistleva véairtusraamistiku

meetodit.

Magistritoos uuriti erinevaid tulemustasustamise skeeme, mille kdigus ilmnes, et
kaasaegse tervishoiu- ja hoolekandevaldkonna multidistsiplinaarsuse, suureneva
informatsiooni asiimmeetria, tootajate koOrge sisemise motivatsiooni, ametialase
autonoomsuse ja eriala eetikakoodeksist ldhtuva enesejuhtimise tottu, on soovitatav

tervishoiu- ja hoolekandeasutustes kasutada eelkdige grupipohist tulemustasustamist.

Magistritdd empiirilises osas analiiiisis autor Koeru Hooldekeskuses kasutusel oleva
tdOsoorituse juhtimise siisteemi ja selgitas vélja selle probleemid. Selleks viidi esmalt 14bi
dokumendi- ja majandusaasta aruannete verikaal- ning horisontaalanaliiiis. Jargnevalt
viidi autori poolt 1dbi ankeetkiisitlus, et selgitada vilja millised on tdotajate hinnangud
Koeru Hooldekeskuses kasutusel oleva TS juhtimise siisteemile ning selgitada vélja selle
tugevused ja norkused. Lisaks viidi ldbi intervjuud struktuuriiiksuste ja osakondade

otseste juhtidega. Tahelepanu keskmesse voeti TS hindamine ja todtasustamise
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valdkonnad. Ankeetkiisimustiku tulemused osutusid TS juhtimise siisteemi rakendamise
suhtes positiivseks, kuid intervjueeritavad tegid hulka parandusettepanekuid olemasoleva
siisteemi parendamiseks. Intervjuude kéigus saadud hinnangute sarnasus on tingitud

teema pidevast arutelust Koeru Hooldekekskuses.

Kéesoleva uurimustdo kdigus tootati vilja jirgmised peamised ettepanekud:

1. Liita toGtajate senine grupipdhine tulemustasu pdhipalgaga.

2. Viia tOotajate uuendatud grupipohise tulemustasustamise aluseks olev TS
hindamine ja tulemustasustamine poolaastapdhiseks.

3. Siduda tootajate poolaastapdhine grupitulemustasustamine voodihdive vihemalt
95% tditmisega.

4. Muuta todtajate grupipohise tulemustasustamise hindamiskriteeriume nii, et
tulemustasu ei voetaks dra kogu grupilt, mis tekitab probleemide mahavaikimist.

5. Tulemuspdhine grupitasu voiks varieeruda osakondade 16ikes kuni kolmandiku
ulatuses viljamakstava tasu suurusest.

6. Téaiendada hindamissiisteemi individuaalsete kriteeriumitega, mis lubavad esile
tosta tootajaid, kes on valmis tihise eesmérgi nimel rohkem pingutama.

7. Viia sisse TS hindamiskriteerium, mis soodustab uuenduslike ideede levikut ja
kasutusele vottu. Suurendada iga-aastaste arengu- ja tulemusvestluste rolli
tootajate TS hindamisel.

8. Sailitada struktuuriiiksuse juhtide individuaalne tulemustasustamise siisteem ning

tootada neile vilja uus tulemus- ja arenguvestluste metoodika.

Autor leiab, et magistritdo raames tehtud ettepanekud on Koeru Hooldekeskuse tootajate
TS juhtimise siisteemi edasiarendamisel rakendatavad, sealjuures osa neist on juba
juurutatud TS juhtimise silisteemi arendamisel. Samas pole voimalik ldhtuda vaid
teaduskirjanduses esitatust ja parimast praktikast, kuna iga TS juhtimise protsess ja
stisteem peavad lahtuma organisatsioonile seatud eesmérkidest ning olema kohandatud

ainult selle organisatsiooni tarbeks.
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LISAD

Lisa 1. Sihtasutus Koeru hooldekeskuse arenguvestluste labiviimise kord

Mboiste

Arenguvestlus on tootaja ja tema tookorraldaja (vahetu juht voi struktuuriiiksuse juht)
struktureeritud vestlus, mille kdigus tehakse kokkuvdte tootaja eelneva perioodi t60
tulemustest ning kavandatakse to0taja edasist todalast tegevust.

Eesmargid
Arenguvestluse eesmirk on vahendada infot t66 tulemuslikumaks korraldamiseks,
sealhulgas:
e aidata tootajal mdista hooldekeskuse ja struktuuriiiksuse eesmérke ning tootaja
osa nende taitmisel;
e vahendada vastastikuseid ootusi ning anda tootajale tagasisidet senise tegevuse
0Ssas;
e tipsustada tootaja todeesméirke ja prioriteete;
e selgitada tootaja koolitusvajadusi;
e tunnustada tulemuslikke t66tajaid.

1. Arenguvestluse ldbiviimine

Arenguvestlus viiakse 14dbi vahemalt iiks kord aastas. Esimene arenguvestlus toimub
enne tootaja katseaja 10ppu. Arenguvestlusel kisitletakse jargmisi mdlemapoolselt
ettevalmistatud teemasid:

e to6taja moddunud perioodi t66 tulemused,

e lahendamist vajavad probleemid, mille osas on vaja tddandja abi;

e tO0taja jargmise perioodi tooeesmargid ja prioriteedid;

e tdotaja teadmised, oskused, koolitusvajadus, arenguvajadus ja —vdimalused;

2. Kes libi viib ja kuidas

Esimese arenguvestluse, enne katseaja 1oppu, viib to6tajaga ldabi vahetu juht, kes tdidab
selleks ettendhtud katseaja hindamise vormi (Vorm A) ning edastab selle
raamatupidamis- ja administreerimisosakonda.

Korrapidraseid arenguvestlusi viiakse 1dbi kord aastas, novembrikuus. Arenguvestluste
protsessi koordineerib ja vastutab nende toimumise eest personali- ja
kommunikatsioonitdotaja.

Arenguvestlused viib 1dbi vahetu juht, kes vastutab koikide protseduurireeglite tditmise
ning arenguvestluste lébiviimise eest.

Jrk. | Kes ldbi viib Kelle kohta

nr.

1. Vanemhooldaja hooldajad, koristaja

2. Vanemtegevusjuhendaja | tegevusjuhendajad, koristaja

3. Vanemode oed

4, Toitlustusiiksuse juhataja | kokad, ettekandjad, k6ogitodlised, vanemlaohoidja,
koristaja
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5. Majanduse peaspetsialist | pesupesijad, dmbleja, juuksur, vanemlaohoidja,
saunataja, koristaja

6. Transpordi- ja bussijuht-remondit6dlised, sanitaartehnik-
remondiiiksuse juhataja remonditdolised

1. Sisevalvetiksuse juht sisevalvetdotajad

8. Hooldusosakonna sotsiaaltdotaja, vanemhooldajad, III ja IV B hooldajad,
juhataja vanemtegevusjuhendajad, vanemode

9. Pearaamatupidaja vanemraamatupidaja, personali- ja komm.t66taja

10. | Juhataja hooldusosakonna juhataja, pearaamatupidaja, arst,

majanduse peaspetsialist, toitlustusiiksuse juhataja,

juht

transpordi- ja remondiiiksuse juhataja, sisevalveliksuse

Arenguvestlused dokumenteeritakse. Dokumentatsioon sisaldab tdidetud vormi mis
tdidetakse arenguvestluse kdigus ning kinnitatakse tootaja ja vahetu juhi allkirjaga
(Vormid A ja B). Aruanne kinnitatakse vahetu juhi allkirjaga (Vorm C).
Arenguvestluseks ettevalmistumiseks antakse tootajale arenguvestluse vorm, mille ta
esitab vahetule juhile tdidetult arenguvestluse toimumise ajaks (Vorm A vdi B).
Arenguvestluse labiviimise kuupdeva lepib juht tootajaga personaalselt kokku. Vahetu
juht lisab to6taja poolt eelnevalt tdidetud arenguvestluse vormile oma kommentaarid ning
molemad osapooled allkirjastavad dokumendi. Vahetu juht koostab libiviidud
arenguvestluste kohta kokkuvodtte ning esitab selle allkirjastatult koos arenguvestluste
tdidetud vormidega administreerimis- ja raamtupidamisosakonda (Vorm C).

Arenguvestluse kdigus annab vahetu juht tootaja t66 tulemustele hinnangu ning tihiselt
plistitatakse uued todeesméirgid jargmiseks perioodiks. Piistitatud todeesmirgid on
aluseks t66 tulemuslikkuse hindamisel jargmisel arenguvestlusel.

Arenguvestluste tdidetud vormid ja kokkuvotted siilitatakse administreerimis- ja
raamatupidamisosakonnas vihemalt kuni jirgmise arenguvestluse toimumiseni. Koopia
arenguvestluste vormist jaab tootajale, koopia arenguvestluste kokkuvottest jadb otsesele
juhile.

Arenguvestluse protseduuri ja tingimuste muutmise ettepanekuid on voimalik pidevalt
teha
kirjalikult personali- ja koomunikatsioonitdotajale.

3. Arenguvestluse tulemused

Arenguvestluse tulemusena vodidakse muuta tootaja todiilesandeid ja struktuuriiiksuse
tookorraldust. Muudatus tootaja todiilesannetes vormistatakse uue ametijuhendina.
Arenguvestluse kdigus antud hinnang todtaja tulemuslikkusele voib olla aluseks todtaja
palgatingimuste ldbivaatamisele voi tulemuslisa méddramisele vastavalt palgaeeskirjale.
Tootaja palga muutmiseks peale katseaja 16ppu vdi tdolepingu 10petamiseks katseaja
ebarahuldavate tulemuste tottu saadetakse katseaja hindamise vorm muudatuse
vormistamiseks administreerimis- ja raamatupidamisosakonda.

Arenguvestluste tulemusena koostatakse asutuse koolitusplaan jargmiseks aastaks.

KATSEAJA TULEMUSTE HINDAMINE
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Tootaja nimi ja amet:

Vahetu juhi nimi ja amet:

VAGA HEA Tulemus, mis lletab eeldatavat taset ning on teistele eeskujuks.

HEA

Tulemus naitab, et to6taja teeb oma valdkonnas t66d korralikult,
vastavuses eeldatava tasemega.

VAJAB PARANDAMIST Tulemus vdiks olla parem ning vastab eeldatavale tasemele vaid osaliselt.

MITTERAHULDAV

Tulemus ei vasta eeldatavale tasemele.

VAGA HEA

HEA

VAJAB
PARANDAMIST

MITTE-
RAHULDAV

Too6 kvaliteet

TOOTAIA

VAHETU JUHT

Kvalifikatsioon (tulemuslikuks
tooks vajalikud oskused ja teadmised)

TOOTAIA

VAHETU JUHT

. . TOOTAIA
Toosse suhtumine (vastutuse
vOtmine, kohusetundlikkus, initsiatiiv) VARETUJURT
TOOTAIA

Suhtlemine ja koost0 (klientide
rahulolu, konfliktide lahendamine)

VAHETU JUHT

TOOTAIA
MUU e

VAHETU JUHT
. TOOTAIA
ULDHINNANG

VAHETU JUHT

To6o6taja kommentaar

Vahetu juhi kommentaar

Kuupdev

Jargmise arenguvestluse aeg

Too6taja allkiri

Vahetu juhi allkiri

PALGA MUUTMINE
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Too6taja palk peale katseaja [6ppu

Uus palk maarata alates

Juhatuse esimees

Allkiri

Kuupdev

TOOLEPINGU LOPETAMINE KATSEAJA EBARAHULDAVATE TULEMUSTE TOTTU

PShjendus (puudulikud kutseoskused, suhtlemisalane sobimatus jne)

Selgitus

Vahetu juhi nimi Vahetu juhi allkiri Kuupaev
Uksuse juhi nimi Uksuse juhi allkiri Kuupiev
Juhatuse esimees Allkiri Kuupdev

Too6taja nimi ja amet:

Vahetu juhi nimi ja amet:

TOOTAJA POHIKOHUSTUSED MOODUNUD PERIOODIL

Millised on minu/too6taja tdhtsamad llesanded ja kohustused? Millise tulemuseni/saavutuseni

joudsin? Mis aitas edu saavutada? Mis laks oodatust halvemini? Miks? Mida saaksin teha/saab teha
olemasolevate probleemide lahendamiseks?

Saavutus/tulemus Hinnang. Hasti/halvasti. Miks?

Vahetu juhi kommentaar

ASUTUSE JA TOOTAMISE KESKKOND

Palun andke hinnang té6keskkonnale (nt. té6koht, toovahendid, mikrokliima, kolleegid)

Plussid Miinused

Vahetu juhi kommentaar
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HINNANG KOOLITUSTELE

Palun andke hinnang eelmisel perioodil toimunud koolituste efektiivsusele, sh majasisesed
koolitused.

Koolituse nimi ja sisu Kas ja kuidas on rakendunud Vahetu juhi kommentaar
praktikas

PEAMISED ULESANDED JARGMISEKS PERIOODIKS

Millised on minu/too6taja tdhtsaimad Ulesanded/t66eesmargid jargmisel perioodil? Kuidas Teie neid
ndete ja millist kompetentsust tarvitsete lilesannete sooritamiseks.

PShitlesanded 2 kdige olulisemat Koolituse vajalikkus — | Vahetu juhi
kompetentsi (nt. Jah/Ei kommentaar
suhtlemisoskus)

MILLISED MUUDATUSED TOOKORRALDUSES OLEKSID OTSTARBEKAD

Kirjelda mida ja kuidas soovid oma to6korralduses muuta, kuidas see aitab kaasa to6lilesannete
paremale taitmisele v&i kuidas see muudatus aitab Sinu/td6taja vdimeid/ressursse paremini
rakendada?

Muudatus, mida ja kuidas muuta | Oodatav tulemus Vahetu juhi kommentaar

ISIKLIK ARENGUPLAAN

Nimeta to6alaseid oskusi, mis ei ole kiillaldased v&i mis on paranenud

Mitte killaldased oskused Paranenud oskused Vahetu juhi kommentaar

TOOTAJA ETTEPANEKUD KOOLITUSEKS

Palun nimeta koolitused, millel sooviksid osaleda ning mis voiksid toetada vdi parandada Sinu
saavutusvGimet jargmisel perioodil.

Koolitus/koolituse sisu/(labiviija) | Kuidas rakendub praktikas Vahetu juhi kommentaar

Tootaja /allkiri/ Vahetu juht /allkiri/
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ARENGUVESTLUSTE KOKKUVOTE

Vahetu juhi nimi ja amet:

Vestlused toimusid ajavahemikul:

Kuupaev:

Kommentaar

Ettepanek

Asutuse ja todtamise
keskkond

Muudatused
tookorralduses

Hinnang koolitustele

Ettepanek koolitusteks

Muu

allkiri
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Lisa 2. Ankeetkiisimustik. Koeru Hooldekeskuse to6tajate todtulemuste juhtimine

Kéesoleva ankeetkiisitlusega selgitame vélja tootajate TS hindamise ja todtasustamisega

seonduvad olulised aspektid ja probleemid.

SINU arvamus on véga téhtis!

Palun sind hinnata alljirgnevaid viiteid, ootame sinu arvamust ka avatud

kiisimustele.

Palume sinu hinnangut erinevate t66ga seotud véidetele (ringitades dige vastuse) Lisaks
palun vastata avatud kiisimustele. Vastamisel pea silmas seda osa ettevottest kus sa ise

tootad ja mida tunned.

Kiisitlus on anoniiiimne ning individuaalseid vastuseid ei avalikustata. Koondtulemused
arutatakse 14bi tootajate koosolekutel ja voetakse arvesse ettevotte arendamisel.

Tanan koostoo eest !

I Kiisimused Pole iildse | Osaliselt | Niija | Osaliselt | Taielikult
ndus pole ndus| naa ndus ndus
1 2 3 4 5
1. Minu t66 eesmargid on mulle arusaadavad ! 2 3 4 >
. - . 1 2 3 4 5
2. Minu t60 eesmargid on reaalsed
3. Tean kuidas minu tooeesmérgid on seotud
~ o q 1 2 3 4 5
ettevotte eesméarkidega
4. Tean mille eest vastutan ning millised on
C . 1 2 3 4 5
minu digused ja kohustused
5. Minu té6alased teadmised on piisavad t66
. 1 2 3 4 5
tegemiseks
6. Mlqu todalased oskused on piisavad t66 1 ) 3 4 5
tegemiseks
7. Saan mojutada oma t66 korraldust 1 2 3 4 5
8. Otsuste tegemine on paindlik ning selles
osalevad tootajad 1 2 3 4 5
9. Tooiilesannete jagamine on hésti 1 ) 3 4 5
korraldatud
10. Ettevottes hinnatakse objektiivselt tehtud
t60 tulemusi 1 2 3 4 5
11. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse
nii sise- kui vilisklientide hinnangute 1 ) 3 4 5
(kaebuste) alusel
12. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse
;211-1;? ametijuhendis esitatud tooiilesannete 1 ) 3 4 5
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13. Pean digeks, et todtulemusi hinnatakse
asutuses kokkulepitud eeskirjadest
kinnipidamise jirgi

14. Pean digeks, et todtulemusi hinnatakse
korrektselt tdidetud dokumentatsiooni alusel

15. Juhid annavad selgeid ja tliksikasjalikke
juhiseid

16. Juhid annavad ndu ja vestlevad minuga
tooga seonduvatest probleemidest

17. Juhid kuulavad minu arvamust, ideid ja
ettepanekuid

18. Juhid kasutavad t66 planeerimisel
tootajate poolt antud tagasisidet

19. Juhid tdnavad tehtud t66 (saavutatud
tulemuse) eest

20. Juhid toetavad aktiivselt vajalike
muutuste elluviimist

21. Pean digeks, et tulemustasu maksmisel
arvestatakse otsese juhi antud hinnangut
tootaja TS kohta

22. Ettevottes kasutuses olev juhtimisstiil
toetab ettevotte arengut

23. Pean digeks, et tulemustasu makstakse
vaid siis kui ettevotte kasumlikkuse niitajad
on tdidetud

24. Tootajad saavad oluliselt mojutada
muudatuste elluviimist

25. Tootajad on kaasatud uue
tulemustasustamissiisteemi juurutamisel

27. Ettevottes valitseb avameelne “meie
vaim”

28. Pean digeks, et hinnatakse minu sobivust
todtama meeskonna litkmena

29. T66 on vaheldusrikas ja huvitav

30. Ettevottes hinnatakse minu t66d viga
oluliseks

31. Olen rahul td6tervishoiu ja toé6ohutuse
korraldusega

32. Vaja oleks rohkem vestlusi alluvate ja
juhtide vahel

33. Pean Oiges, et tulemustasu maksmisel
arvestatakse tulemusvestluse kaigus
piistitatud eesmarkide tditmist

34. Tootasu tuleb rohkem siduda
tootulemustega
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35. Pohitdotasu suurendamine tostaks TS
tulemuslikkust 1 2 3 4

36. Grupitulemustasu suurendamine tostaks
TS tulemuslikkust 1 2 3 4

37. Aasta tulemuspreemia maksmine
ettevotte kasumlikkuse néitajate eest tdstaks
TS tulemuslikkust

38. lgakuised tulemuspreemiad eelarves
planeeritud néitajate saavutamise eest tostaks
TS tulemuslikkust

39. Ametialane edutamine tdstaks TS
tulemuslikkust 1 2 3 4

40. Taiendavad ametialased koolitused
tdstaksid TS tulemuslikkust 1 2 3 4

41. Pean digeks, et minu téotulemuste
hindamisel voetakse arvesse koolitusel
saadud oskuste kasutamist to0s

42. Vajan rohkem informatsiooni ettevotte
tegevuse kohta 1 2 3 4

43. Teen meeleldi koostdod uute toOvotete
juurutamisel

I Milliseid t66 hindamise ja toGtasustamisega seotud probleemid vajavad juhtkonna
poolset lahendust?

Il Milline kiisimustikus (véited 35-39) viljatoodud to6tasusiisteem motiveeriks sind
tootamisel koige enam? Miks?

III Milliseid probleeme nded TS hindamise kriteeriumite rakendamisel?

IV Milliseid ettepanekuid teeksid veel oma tookoha tdiustamiseks?

V Milliseid ettepanekuid teeksid veel oma TS parandamiseks?

Téaname antud vastuste eest!
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Lisa 3. Koeru Hooldekeskuse tootajate hinnangud TS juhtimise siisteemi olulisemate

aspektide kohta (ankeetkiisitluse tulemused).

sooritamisel

Kiisimused Uldine | Hoolduse | Muude Olulisus-
keskmine | keskmine | osakondade | tdenédosus
keskmine |p
8. Otsuste tegemine on paindlik ning selles osalevad 3,96 3,88 417 0,174
tootajad
10. Ettevottes hinnatakse objektiivselt tehtud t66 4,00 3,76 4,58 0,001*
tulemusi
23. Pean digeks, et tulemustasu makstakse Siis kui 3,12 3,37 2,50 0,036*
ettevotte kasumlikkuse néitajad on tdidetud
24. Tootajad saavad oluliselt mojutada muudatuste 3,51 3,56 3,38 0,600
elluviimist
25. Tootajad on kaasatud uue 3,99 3,97 4,04 0,622
tulemustasustamissiisteemi juurutamisel
32. Vajan rohkem vestlusi alluvate ja juhtide vahel 4,06 4,19 3,75 0,096
34. Tootasu tuleb rohkem siduda té6tulemustega 3,76 3,69 3,92 0,492
36. Grupitulemustasu suurendamine tostaks 3,73 3,90 3,33 0,136
toosoorituse tulemuslikkust*
39. Ametialane edutamine tdstaks tG0soorituse 3,65 3,47 4,08 0,017*
tulemuslikkust*
42. Vajan rohkem informatsiooni ettevotte tegevuse 3,80 3,85 3,67 0,138
kohta
44, Vajan enam loovust ja loomingulisust t60 3,86 4,00 3,50 0,024*

*keskmiste hinnangutel statistiline oluline erinevus p<0,05 (vt lisa 13)

Allikas: (autori kogutud andmebaas; aritmeetilised keskmised; hindamisskaala: 1. Pole

tildse ndus ..... 5. tdiesti ndus).
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Lisa 4. Koeru Hooldekeskuse tootajate tasustamise siisteemi erinevate aspektidele antud
hinnangud (aritmeetiline keskmine, mediaan, mood, miinimum ka maksimum)

Maks- | Miini-
Kiisimused Keskmine | Mediaan | imum | mum
1. Minu t66 eesmérgid on mulle 4,92 5,00 5 3
arusaadavad
2. Minu t66 eesmirgid on reaalsed 4,66 5,00 5 2
3. Tean kuidas minu to6eesmargid on 4,66 5,00 5 3
seotud ettevotte eesmérkidega
4. Tean mille eest vastutan ning millised on 4,81 5,00 5 2

minu digused ja kohustused

5. Minu to6dalased teadmised on piisavad 4,59 5,00 5 2

t00 tegemiseks

6. Minu tooalased oskused on piisavad t66 4,13 5,00 5 4

tegemiseks
7. Saan mdjutada oma t66 korraldust 4,07 4,00 5 1
8. Otsuste tegemine on paindlik ning selles 3,88 4,00 5 1

osalevad tootajad

9. Tooiilesannete jagamine on hésti 4,25 4,00 5 2

korraldatud

10. Ettevottes hinnatakse objektiivselt 3,76 4,00 5 1
tehtud t60 tulemusi
11. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse 3,83 4,00 5 1

nii sise- kui vélisklientide hinnangute
(kaebuste) alusel

12. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse 4,75 5,00 5 3
minu ametijuhendis esitatud todiilesannete
jargi

13. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse 4,58 5,00 5 3

asutuses kokkulepitud eeskirjadest
kinnipidamise jargi

14. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse 4,32 5,00 5 1
korrektselt ja digeaegselt tdidetud
dokumentatsiooni alusel

15. Juhid annavad selgeid ja iiksikasjalikke 4,46 5,00 5 2

juhiseid

16. Juhid annavad ndu ja vestlevad minuga 453 5,00 5 3
toOsse puutuvate probleemide iile

17. Juhid kuulavad minu arvamust, ideid ja 4,22 4,00 5 1
ettepanekuid

18. Juhid kasutavad t66 planeerimisel 4,05 4,00 5 1

todtajate poolt antud tagasisidet
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19. Juhid tdnavad tehtud t66 (saavutatud 4,08 5,00
tulemuse) eest
20. Juhid toetavad aktiivselt vajalike 417 500
muutuste elluviimist
21. Pean digeks, et tulemustasu maksmisel 4,49 5,00
arvestatakse otsese juhi antud hinnangut
minu t66 soorituse kohta
22. Ettevottes kasutuses olev juhtimisstiil 4,37 5,00
toetab ettevotte arengut
23. Pean 0igeks, et tulemustasu makstakse 3,37 4,00
siis kui ettevotte kasumlikkuse néitajad on
tdidetud
24. Tootajad saavad oluliselt mojutada 3,96 4,00
muudatuste elluviimist
25. Tootajad on kaasatud uue 3,97 4.00
tulemustasustamise siisteemi juurutamisel
26. Ettevotte maine on kdrge 4,69 5,00
27. Ettevottes valitseb avameelne “meie 3,75 4.00
vaim”
28. Pean digeks, et hinnatakse minu 4,68 5,00
sobivust to6tama meeskonna litkmena
29. T66 on vaheldusrikas ja huvitay 4,22 5,00
30. Ettevottes hinnatakse minu t60d vaga 4,17 5,00
oluliseks
31. Olen rahul to6tervishoiu ja tddohutuse 4,51 5,00
korraldusega
32. Vajan rohkem vestlusi alluvate ja 4,19 4,00
juhtide vahel
33. Pean diges, et tulemustasu maksmisel 415 5,00
arvestatakse tulemusvestluse kdigus
pustitatud eesmérkide tditmist
34. Tootasu tuleb rohkem siduda 3,69 4,00
tootulemustega
35. Pohitootasu suurendamine tostaks 458 5,00
toosoorituse tulemuslikkust*
36. Grupitulemustasu suurendamine tdstaks 3,90 4,00
toosoorituse tulemuslikkust*

4,49 5,00

37. Aasta tulemuspreemia maksmine
ettevotte kasumlikkuse néitajate eest
tostaks todsoorituse tulemuslikkust™*
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38. Igakuised tulemuspreemiad eelarves 4,25 5,00
planeeritud niitajate saavutamise eest

tostaks to0soorituse tulemuslikkust*

39. Ametialane edutamine tOstaks 3,47 4,00
toosoorituse tulemuslikkust*

40. Taiendavad ametialased koolitused 4,49 5,00
tostaksid toosoorituse tulemuslikkust*

41. Pean digeks, et minu téotulemuste 4,37 5,00
hindamisel voetakse arvesse koolitusel

saadud oskuste kasutamist t60s

42. Vajan rohkem informatsiooni ettevotte 3,85 4,00
tegevuse kohta

43. Teen meeleldi koostood uute toovotete 4,49 5,00
juurutamisel

44. Vajan enam loovust ja loomingulisust 4,00 4,00

to60 sooritamisel
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Lisa 5. Koeru Hooldekeskuse struktuuri- ja alliiksuste juhtidega ldbiviidavate
intervjuude plaan ja kiisimused

1.

Kuidas hindad ettevottes rakendatavat TS hindamise siisteemi ja mida

soovitad seal muuta?

Milline on Teie arvamus tootasu jagunemise kohta pdohitodtasuks,
grupitulemustasuks (kokkulepitud kriteeriumite tditmisel) ja lisatasuks
(tdiendavate todiilesannete sooritamise eest). Kas peata seda tdna ettevotte

jaoks optimaalseks lahenduseks, et suurendada todtajate TS tohusust?

Milliseid probleeme nded TS hindamise kriteeriumite rakendamisel ja mida

vOiks seal muuta?

Milliseid TS hindamise ja tootasustamisega tdstatunud probleemid vajaksid

kohest lahendamist ning kuidas peaks seda tegema?

Kuidas siduda paremini TS hindamist tootasustamisega, et suurendad

tootajate rahulolu ja tagada paremat to6tulemused? Palun too néiteid?

Kuivord otstarbekas oleks kaasata ettevotte tootajaid rohkem muudatuste

elluviimisse ning mida selleks tuleks teha?

Kuidas parandada juhtkonna ja to6tajate vahelist kommunikatsiooni? Kui tihti
ja millises vormis anda tagasisidet todtajatele nende t66 kvaliteedi kohta, et

tosta nende tootulemuslikkust?
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Lisa 6. Koeru Hooldekeskuse hooldusosakonna ja muude osakondade to6tajate
keskmised hinnangud ja nende erinevuste olulisus 2014. aasta kiisitluse tulemustel

Hooldus- | Muude
osakonna | osakondade | Keskmiste
keskmised | keskmised erinevuste
Kiisimused olulisus p
1. Minu t66 eesmargid on mulle arusaadavad 4,92 4,96 0,839
2. Minu t66 eesmargid on reaalsed 4,66 4,75 0,403
3. Tean kuidas minu todeesmérgid on seotud ettevotte
eesmarkidega 4,66 4,92 0,055
4. Tean mille eest vastutan ning millised on minu
oOigused ja kohustused 4,81 4,71 0,669
5. Minu t66alased teadmised on piisavad t60 tegemiseks | 4,59 4,42 0,450
6. Minu tooalased oskused on piisavad t60 tegemiseks 4,73 4,50 0,083
7. Saan mdjutada oma t66 korraldust 4,07 4,00 0,636
8. Otsuste tegemine on paindlik ning selles osalevad
tootajad 3,88 4,17 0,174
9. Todiilesannete jagamine on hésti korraldatud 4,25 4,50 0,273
10. Ettevottes hinnatakse objektiivselt tehtud t66
tulemusi 3,76 4,58 0,001
11. Pean Gigeks, et to6tulemusi hinnatakse nii sise- Kui
vilisklientide hinnangute (kaebuste) alusel 3,83 3,88 0,785
12. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse minu
ametijuhendis esitatud toolilesannete jargi 4,75 4,83 0,349
13. Pean digeks, et tootulemusi hinnatakse asutuses
kokkulepitud eeskirjadest kinnipidamise jérgi 4,58 4,71 0,248
14. Pean &igeks, et to6tulemusi hinnatakse korrektselt ja
Oigeaegselt tdidetud dokumentatsiooni alusel 4,32 4,71 0,022
15. Juhid annavad selgeid ja iiksikasjalikke juhiseid 4,46 4,33 0,592
16. Juhid annavad ndu ja vestlevad minuga todsse
puutuvate probleemide iile 4,53 4,54 0,967
17. Juhid kuulavad minu arvamust, ideid ja ettepanekuid | 4,22 4,08 0,526
18. Juhid kasutavad t66 planeerimisel tootajate poolt
antud tagasisidet 4,05 4,17 0,780
19. Juhid tédnavad tehtud t66 (saavutatud tulemuse) eest | 4,08 4,29 0,478
20. Juhid toetavad aktiivselt vajalike muutuste
elluviimist 417 4,25 0,775
21. Pean digeks, et tulemustasu maksmisel arvestatakse
otsese juhi antud hinnangut minu t66 soorituse kohta 4,49 4,63 0,780
22. Ettevottes kasutuses olev juhtimisstiil toetab ettevotte
arengut 4,37 4,83 0,004
23. Pean digeks, et tulemustasu makstakse siis kui
ettevotte kasumlikkuse néitajad on tdidetud 3,37 2,50 0,036
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24. Téotajad saavad oluliselt mojutada muudatuste

elluviimist 3,56 3,38 0,600
25. Tootajad on kaasatud uue tulemustasustamissiisteemi

juurutamisel 3,97 4,04 0,622
26. Ettevotte maine on korge 4,69 4,88 0,096
27. Ettevottes valitseb avameelne “meie vaim” 3,75 4,33 0,024

28. Pean digeks, et hinnatakse minu sobivust tdtama

meeskonna liikmena 4,68 4,83 0,313
29. T66 on vaheldusrikas ja huvitav 4,22 4,54 0,122
30. Ettevottes hinnatakse minu t66d viga oluliseks 4,17 4,54 0,220
31. Olen rahul t66tervishoiu ja to6ohutuse korraldusega | 4,51 4,83 0,106
32. Vajan rohkem vestlusi alluvate ja juhtide vahel 4,19 3,75 0,096
33. Pean diges, et tulemustasu maksmisel arvestatakse

tulemusvestluse kiigus piistitatud eesmérkide tditmist 4,15 4,54 0,086
34, Tootasu tuleb rohkem siduda toGtulemustega 3,69 3,92 0,492
35. Pohitootasu suurendamine tdstaks TS

tulemuslikkust* 4,58 4,46 0,575
36. Grupitulemustasu suurendamine tdstaks TS

tulemuslikkust* 3,90 3,33 0,136
37. Aasta tulemuspreemia maksmine ettevotte

kasumlikkuse néitajate eest tdstaks TS tulemuslikkust* 4,49 4,46 0,441
38. Igakuised tulemuspreemiad eelarves planeeritud

nditajate saavutamise eest tdstaks TS tulemuslikkust* 4,25 4,58 0,209
39. Ametialane edutamine tdstaks TS tulemuslikkust* 3,47 4,08 0,017

40. Taiendavad ametialased koolitused tostaksid TS
tulemuslikkust™ 4,49 4,42 0,651

41. Pean digeks, et minu té6tulemuste hindamisel
voetakse arvesse koolitusel saadud oskuste kasutamist

tO0s 4,37 4,63 0,207
42. Vajan rohkem informatsiooni ettevotte tegevuse

kohta 3,85 3,67 0,138
43. Teen meeleldi koostd6d uute to6votete juurutamisel | 4,49 4,63 0,264
44. Vajan enam loovust ja loomingulisust t66

sooritamisel 4,00 3,50 0,024

Keskmiste erinevuste olulisus Mann-Whitney U-testi tulemusel.
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Lisa 7. Koeru Hooldekeskus tulemiaruanne (tulude muutus 2007-2016. a).
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Allikas: Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse majandusaasta aruanded 2007-2016.
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Lisa 8. Koeru Hooldekeskus tulemiaruande horisontaalanaliiiis (tulude muutus 2007-

2016. a).
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Allikas: Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse majandusaasta aruanded 2007-2016
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Lisa 9. Koeru Hooldekeskus tulemiaruande horisontaalanaliiiis, t66joukulude muutus
rahas 2007-2016
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200000

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 | 2016

e |\itmesugused tegevuskulud 425604463335379382463278472864487812525275492671482181473955
Toojoukulud 74510980470083835083244991279710329530258681823271220541269090
P6hivara kulum ja vdartuse langus 72206 7452581599 84134 114096134705132501129964136281146346
Muud kulud 75616 89132 91522 144576127478133641 92232 101487 83558 114585

Allikas: Koeru Hooldekeskuse majandusaasta aruanded 2007-2016

Lisa 10. Koeru Hooldekeskuse tootasu kasvu diinaamika perioodil 2007-2016 (eurodes)
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2007 559761 96 486 720 706
2008 602351 96 523 819 848
2009 625782 97 538 781 827
2010 620122 100 517 788 799
2011 680079 103 550 830 842
2012 769479 106 605 880 882
2013 772741 107 602 948 947
2014 893675 105 709 1001 1029
2015 926648 109 708 1091 1142
2016 964334 104 773 1182 1252

Allikas: autori kogutud andmebaas

92



Lisa 11. Eakate hoolekande rahastamisallikad 2005-2012

Eakate hoolekande rahastamisallikad 2005-2012
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Allikas: (Kore 2014.The balance between effectiveness and solidarity in social
protection - problem for practice, science and policy).
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Lisa 12. Koeru hooldekeskuse struktuuriiiksuste juhtide intervjuude vastuste tabel

Kiisimus

Hooldusosakonna juhataja

Vanemode

TS hindamis siisteemi
rakendamine

Modnda kriteeriumit voiks iildistada, to6taja saaks moelda ja ise loovamalt
toimetada. Et todtaja sdiliks isemdtlemisevdime.

Oed tahtsid, et tulemuspalk liheks pohitootasu sisse nagu iileriigiline
palgakokkulepe ette ndeb ja tédna see nii on. Mina isiklikult olen rahul.

Todtasu jagunemine
pohitddtasuks, grupi-
tulemustasuks ja lisatasuks on
optimaalne lahendus

Olemasolev siisteem elab oma igapéevaelu, kui &mbreid ei ole, siis on tasu
garanteeritud. 18.33% vdiks kaotada dra, liita pohipalgaga, lisatasud jédvad.
Mina arvan, et tulemustasustamine peaks jadma, nii et seda saaks rakendada
individuaalselt.

Olen rahul, ei oska muuta.

TS hindamise kriteeriumite
probleemid

Olemasolev siisteem ei anna vdimalust parematel individuaalselt esile tdusta
vOi grupisiseselt tiksikut todtajat karistada.

Ametijuhendi pShine on ldhenemine tdhendab minu jaoks seda, et need iilesanded
tuleks ikka pohitdotasus sees lahendada. Kui lisaiilesanded, siis peaksid need
tulenema ikka sisekontrolli ettepanekutest. Muutusi teha siis, kui tekib otsene
vajadus.

Milliseid TS hindamise ja
tasustamise probleemid
vajaksid kohest lahendamist

Personali arenguvestlusetest kéib 1dbi soov, et 18.33% oleks liidetud
pohipalgaga. Kui jitta tulemustasu alles, peab olema tugevam piits!
Vanemhooldaja peaks olema rohkem kaasatud hindamissiisteemi. Kuidas
motiveerida vanemhooldajat? Vanemhooldaja peaks kdima 8h, mitte 24 h
graafikuga. Anda vanemhooldajale digusi juurde tdotajate tunnustamiseks.

Minule tundub nt, et II A osakonnas, mis avati, seal peaks 66sel olema ikka 2
hooldajat, muidu hakkab kvaliteet kannatab ja iiksinda on fiilisiliselt ja vaimselt
raske kui on osakonnas 25 lamajat, keda on vaja sd6ta ja keerata, hooldada,
mihkida.

Kuidas siduda paremini TS
hindamist toStasustamisega

Arvan, et tulemustasustamine peaks olema nii grupile kui ka grupisiseselt
tootajale individuaalsetel alustel, vdimalus iiksikisikut esile tdsta vai ka
karistada. Oluline on tunnustamine, ei pea olema rahaline.

Majasisene kiituste avaldamise siisteem tuleks luua, et anda to6tajatele positiivset
tagasisidet (nn kiituste postkast).

Kuidas kaasata todtajaid
rohkem muudatuste
elluviimisse

Kui muudatusi sisse viia, tuleb seda teha aste-astmelt, alates vdiksemate
eesmirkide selgitamisest ja 10petades suurematega. Hea oleks anda
tootajatele ka tilesandeid muudatuste 1dbiviimisel. R6huda olemasolevatele
véga heade to6tingimuste.

Muudatusi késitleva info levik peaks olema paremini korraldatud ja koosolekutel
esitatud Vaib-olla voiks olla selline tuba, kuhu pédiseksid ligi vanemhooldajad, et
nad saaksid oma tddalase arvuti kasutamise vajaduse rahuldada (nt tdoajatabelid,
miahkmete kasutajate klientide, suuruste nimekirjad jms tabelid) ning saaksid ka
majasisele iiksuste juhtidele saadetud iildinfole ligi. Neil peaksid olema oma
tooalased e-Kirja-aadressid.

Kuidas parandada kommu-
nikatsiooni ja anda tagasisidet
tootajatele

Viime sisse kord kvartalis osakonnasisesed koosolekud, kus saab ridkida
konkreetse osakonna probleemidest ja saab ka to6tajaid tunnustada ning
kiita.

V1t ka eelmist punkti! Osakondade koosolekud ja vanemhooldajate koosolekud,
iildkoosolek. Uldkoosolek vdiks olla iiks kord poolaastas. Hésti mdjuvad ka
asutusepoolsed tinukirjad ja igasugused tdnusonad.




Lisa 12 jarg

Kiisimus

Pearaamatupidaja

Toitlustusiiksuse juht

Transpordi- ja remondiiiksuse juht

Sisevalve juht

TS hindamis siisteemi
rakendamine

Hea, et see on olemas

Hindamissiisteemi saaks parandada,
sisekontrollikomisjoni t66d saaks teha
tohusamalt, iiksuste juhid vGtavad seda
vahel liiga isiklikult.

Stisteem toimib ja néde pohjust
muuta.

Voiks tulemustasu olla, aga ka nt
kvartalipreemia ja joulupreemia.

To6tasu jagunemine
pohitddtasuks,
grupitulemus-tasuks ja
lisatasuks on
optimaalne lahendus

Igasugused lisatasud on vajalikud, et
inimene oleks valmis pShiiilesannete
kdrvalt lisa tegema. Grupitootasu hindamine
on téna natuke rutiinis. Tahaks
individuaalsemat ldhenemist. Just
tulemustasu véljamaksmisel. Hirmus, et
tulemustasu voetakse dra kogu grupilt,
vaikitakse osad probleemid maha.

Grupitulemustasu voiks asendada
individuaalsega. Lisatasude puhul tuleks
rohkem tépsustada asendusprotsendi
suurust. Tulemustasu ikkagi motiveerib.

18,33% voiks jaguneda, nii et 10%
laheks pdhitdotasu suurendamiseks
ja 8,33% jéaks grupitulemustasuks.

Grupitasu vdiks olla, nt meil
lumeliikkamine ja liivapuistamine.
On kiill ilus ilm, aga pane sina
igaks juhuks ka, muidu l&heb
libedaks (ilm muutub talvel tihti).

TS hindamise
kriteeriumite
probleemid

Kriteeriumid kattuvad liiga palju
ametijuhendiga, see ei toimi, liiga detailsed
kriteeriumid, mis ldhtuvad ametijuhendist.
Kriteeriumid vdiksid olla
individuaalsemad.

Kriteeriumid ei peaks olema nii
pohjalikud (ametijuhendite pohjal), vaid
iildisemad, laiemad. Ei peaks olema liiga
ametijuhendi kesksed.

Praegune siisteem hoiab erksana ja
motiveerib piisavalt. Ettepanek viia
sisse to0staazi kriteerium.

Otseseid ettepanekuid poole.

Milliseid TS hindamise
ja tasustamise
probleemid vajaksid
kohest lahendamist

TS hindamine praegu minu meelest ei toimi
nii nagu vaja. Sisekontrolli tegemiseks ei
ole piisavalt aega.

Siisteem to6tab.

Ténane siisteem hoiab erksana ja
motiveerib piisavalt.

Koik toimib.

Kuidas siduda paremini
TS hindamist
tootasustamisega

Sisekontrollikomisjon lihtsalt ei jou nii suurt
maja igakuiselt koikidest aspektidest
hinnata. Vanemhooldaja voiks igakuiselt
tuua vilja osakonna kitsaskohad ja
probleemid.

Esmalt kiisida, kuidas kéituksid sina, kui
see oleks sinu oma ettevote? Suhtutakse
tootajasse hésti sotsiaalselt, arvestatakse
nendega, nende probleemidega,
voimalusel juhtkonna poolt alati
abistatakse.

Arvan, et tuleks rohkem kiita
avalikult.

Rahuolu on tagab kindlasti ka see,
kui sul on teadmine, et jirgmine
aasta palk touseb nt mingi indeksi
vorra.

Kuidas kaasata
tootajaid rohkem
muudatuste elluviimisse

On otstarbekas.

Oluline on, et kdik saaks aru, kuhu me
tahame jouda, mis on meie eesmérgid,

Nt kui sellel paeval tuleb
remontida katelt, siis véga teisi
objekte valida ei saa, aga kuidas
katelt parandada, milliste

Kord aastas on kiill iildkoosolek,
kus rddgitakse pikemas
perspektiivis asutuse eesmérkidest,
aga struktuuriiiksuste juhid voiksid

95




hoida t66tajaid pidevalt kursis. Lastakse
moelda ka too6tajatel.

toovotetega, see on ikka meeste
otsustada. Sama on jooksvate
iilesannetega, teeme pingrea t66de
tahtsuse jirjekorrast ja siis
otsustame, milline t66 kellelegi
kéeliselt sobib.

osakonnas toimuvatest
muudatustest ennem etterddkida voi
selgitada. Nt kas meil on 60sel
kolm hooldajat voi laheb koristaja
dra ja edaspidi hakkame ise
koristama. Oluline on, et info oleks
oige ja tdepdrane, ei oleks
moonutatud voi kuulujutu tasemel.

Kuidas parandada
kommunikatsiooni ja
millises vormis anda
tagasisidet

Praegu on koigil voimalus probleeme
tOstatada, siisteem on olemas.

Struktuuriiiksuste juhid ei joua johtuvalt
iiksuse suurusest edastada infot kdigile
oma todtajatele. Info litkumine takistatud,
ei levi ka osakondade vahel, liihis.
Parandada info liikumist, igal osakonnal
omad votted. Mina panen infot rohkem
seinapeale, stendile, koigile lugemiseks.
Nt kellelegi on médratud piiree, uus
vahetus tuleb kolme péeva pérast, kes ei
tea millistele klientidele piireed anda. Voi
vastupidi, et korrusel otsustatakse, et
keegi voiks hakata saama piireeritud toitu,
aga unustatakse peakokale ja vaemdele
teatada.

Avalikult kiita rohkem ja asutuse-
ning ametitédhtpdevadel, tunnustada
mittemateriaalselt nt tanukiri ja soe
kéepigistus.

Osakonnad peaksid ikka korra kuus
kokku saama, kui koik on hasti, el
léhe iile 15 min, kui on probleem,
saab selle kohe selgeks radkida.
Muidu kiisimus hajub viga dra.
Sellisel juhul, kui saab asi
lahendatud, tSuse ka tooviljakus,
sest lahendust/tulemust késitlevad
koik tihte moodi. Suhtumine
kaastootajatesse on ka siis
lugupidavam. Kui on soovi, voiks
olla ka viike kohvilaud, et votab
pingeid maha, dhkkond vabam.
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Lisa 13. Koeru Hooldekeskuse vanemtegevusjuhendajate ja vanemhooldajate intervjuude vastuste tabel

Kiisimus

Vanemhooldaja |

Vanemhooldaja 11

Vanemhooldaja 111

Vanemhooldaja IV

TS hindamis siisteemi
rakendamine

Raske 6elda. Ei oska midagi muuta, usun et
on OK. Kdik need sisekontrollid ja
arenguvestlused, to6tajad ikka piitiavad siis
peremini oma t6dd teha.

Hindamiskriteeriumid on paigas. To6tajad
peaksid erinevates osakondades julgemalt
vastutust vGtma, mitte ootama, et nende
eest tehakse.

Viga raske sellel vastata. Uldiselt
slisteem toimib.

Mulle meeldis mote aasta parimast
tootajast. Et hinnata todsooritust
osakonnas, vdiks tulle n6 hindaja
teisest osakonnast, kes viib ldbi
uuringu osakonna klientide seas.
Kindlasti hoolduskriteeriumite jargi.
Klient on otsene TS peegeldus.
Hindamine vdiks toimuda kord
aastas. Osakondade parimate seast
selgitatakse vilja parim, kellele
todandja voimaldab preemiaks
tervist taastava paketi mones
tervisekeskuses. Too0tajat tdnada,
raamitud pilt seinal.

Tootasu jagunemine
pohitddtasuks,
grupitulemustasuks ja
lisatasuks on
optimaalne lahendus

Hea, voi siiski, tuleb ehk vaadata tdo6taja
panustamist todle. Alati {iks tublim, kui
teine. Heade tulemuste eest vdiks olla tdesti
vaike preemia (kord kvartalis). Need
mdjutavad viga head tootajat, kes votab t66d
siidamega.

Kui to6taja on teinud lisavahetusi ja
tulevad iiletunnid, siis voiks need ikka
vélja maksta, mitte, et vanemhooldaja on
siis graafikus.

Kindlasti on! Kui t66taja tuleb
todle oma vabast ajast, kedagi
asendama, peaks ta saama selle eest
lisatasu ning see oleks optimaalne
lahendus.

Leian, et grupitootasuplussideks on
koostd6 valmidus ja suurem rithm
inimesi ning nende head saavutused
on ettevottele kasulikumad kui
individuaalsed. Ent tasustamisel
grupitdotasuna on tootajatel
voimalus grupi arvelt oma
ettendhtud t66d kaastootajate kaela
veeretada, mis omakorda voib
pOhjustada viga todkate todliste
labipdlemist, iiletddtamist voi
pingeid. Lopptulemusena kaotab
todandja véga tooka todlise, kes
leiab et tema panust ei hinnata ja
teda ei mérgata.

TS hindamise
kriteeriumite probleemid

Asendus. Tulen ja asendan ja saan
palgapéeval lisatasu (mitte ei likvideerita
alatunde). Selgus eelkoige, et ei tekiks
probleeme.

Ei oska Gelda

TS hindamisel oleme kdik seda
meelt, et igaiiks peab ise vastutama
oma tegude eest. Meeskond ei tohi
selle all kannatada.

Individuaalne preemia, {ihekordne,
pdhjendatud. Preemia médramisel
peaks saama kaasa radkida
osakonna vanemhooldaja voi
vanemtegevusjuhendaja
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Milliseid TS hindamise
ja tasustamise
probleemid vajaksid
kohest lahendamist

TSd on erinevad ja raskusastmed ka. Tegijal
ikka juhtub (n66p lahti, plekk pluusi peal
jne). Népuga nditamist vdiks mitte olla.

Probleeme ei nie

Ei ole.

Jédn vastuse volgu!

Kuidas siduda paremini
TS hindamist
tootasustamisega

Lubadustest kinni pidada. Hubane ja ilus
osakond (t66 sujub kées) ja ausus ning mitte
teha vahet. Kui on hésti- on koik hasti. Kui
halvasti — siis halvasti. Veelkord selgus, et ei
jédks midagi 6hku rippuma.

Tootajaid, kes on tublid rohkem
tunnustada.

Viga hea niide on tunnustamine.
Rahaline preemia toesti heale
tootajale.

Staazitasu, kauem to6tanud to6tajad,
alates 10 todaastast, saaks iga poole
aasta tagant 5-10% palgatdusu. See
paneks tootaja end ettevottele
vadrtuslikumalt tundma, suurendaks
rahulolu ja tinu sellele paraneksid
ka tootulemused. Kauaaegne todtaja
on vairtus oma kogemuste ja
oskuste poolest.

Kuidas kaasata
tootajaid rohkem
muudatuste elluviimisse

Usun, et infot on piisavalt. Eks pidev
radkimine ja meeldetuletus osakondades.

Tootajaid tuleb kaasata. Info peab liikuma.
Kuigi vanad olijad ei taha eriti uuendusi
omaks votta

Kindlasti peaks kaasama tdotajaid.
Suur osa on selles ka osakondade
juhtidel (vanemhooldajatel), et infot
edastada

Ma leian, et koiki tdotajaid ei ole
otstarbekas kaasata enamuste
muudatuste elluviimisesse, sest
paljud to6tajad pole kunagi rahul,
arvamused on erinevad ja nende
kaasamiseks voi veenmiseks kuluv
aeg raiskab to0aega. Muudatusi
tuleks pohjendada ja lahti seletada
ainult asjast tdsiselt huvitatud
tootajate ja osakonna
vanemtegevusjuhendajatele voi
vanemhooldajatele, kes info edasi
annab.

Kuidas parandada
kommunikatsiooni ja
millises vormis anda
tagasisidet

Hinnates to0tajat (aukiri) jne). Hea oleks ka
teistel tootajatel teada, mille eest.
Tagasihoidlikud tublid to6tajad jadvad varju.
Rohkem lébipaistvust. Hea jutt ei vordu alati
hea t66ga. Vanemhooldajate ja
tegevusjuhendajate koosolekutel on
vOimalus kiita (pahatihti rddgitakse
apsudest). Alati pole kiitus digustatud.

Juhtkond vdiks kiia aeg-ajalt osakondades
ja kiisida hetkeolukorra kohta. Tagasisisde
on viga oluline, sellest saab véga palju
jéreldusi teha oma tddkohta ja vajadusel
ennast parandada. Tagasisisde vdiks olla
nii suuline kui ka kirjalik. Vastavalt
osakonnale. Ka see motiveerib paremini ja
hoolsamalt tootama.

Kommunikatsioon, osakonna juht
(vanemhooldaja), peab olema ka ise
ettevotlik, kohuma ja jagama infot.

Asutuses on sisekontroll, kes
enamasti leiab vigu osakondade t66s
ja kdrvalekaldeid ning tdhelepanuta
jdénud osa, millega ei olda rahul.
Ettekanne, mis vdiks olle kirjalik ja
pOhjalik ning mille aluseks kindlad
kriteeriumid, peaks sisaldama ka
positiivset tagasisisidet, millega oldi
rahul, mille iile tuntakse heameelt ja
mida peaks tagasi hoidma,
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Lisa 13. jarg

Kiisimus

Vanemhooldaja V

Vanemtegevusjuhendaja |

Vanemtegevusjuhendaja 11

TS hindamis siisteemi
rakendamine

Selleks, et soovida TS hindamise siisteemi muuta, peab
seda tundma pdhjalikumalt, kahjuks ei ole TS hindamise
siisteemiga kursis.

Keskmiselt hea. Hindaja peaks piitidma eraldada nn
pOhjuse tagajarjest. Nt tuleks leida pShjus, miks oli
tulemus hea, keskpéarane voi halb. Peaks leidma aega
tagasivaadete tegemiseks. See vdib osutada oluliseks
tulemuste pideva parandamise eeldusel.

Kui siin on niitid mdeldud arenguvestlusi ja
sisekontrolli, siis see kdik on positiivne. Tédnu
sisekontrollile saavad nii mdnedki t66d
kiiremini tehtud, nt aknad pestud vdi klientide
kapid korda. Arenguvestlusi voiks olla iga
kahe aasta jdrel, mitte tthemini. Aeg lendab
siin toGtades viga kiiresti.

To6tasu jagunemine
pohitddtasuks, grupitulemus-
tasuks ja lisatasuks on
optimaalne lahendus

Todtasu jagunemine pohitddtasuks, grupitulemustasuks
ja lisatasuks, on minu arust normaalne. See on minu
arust to6tajate TS tdhustamiseks vigagi dige, kui oleks
tépselt teada grupitulemustasu kriteeriumid ja lisatasu
moodustamise pohimotted.

To6tasu jagunemine pShitdotasuks ja grupitdStasuks,
tuleks kasutada dra grupi ressursse silmas pidades, et
olemasolevad ressursid oleks vordselt jaotatud.
Grupitod tulemus peaks tiletama tiksikult tootava
to6taja teadmised ja oskused ning TS tulemi.

Minule see ei meeldi, et iihe inimese halvasti
kaitumise korral voidakse tervel grupil
tulemustasu &’ra votta. Kui inimene ise aru ei
saa, et ta halvasti kditub, siis ei saa teised ka
midagi muuta. Ja see motiveeriks hésti
tootama kui nt on 2-3 kuud korrusel koik
histi ja siis me saaks tihekordse preemia voi
boonuse a’50 eurot nditeks.

TS hindamise kriteeriumite
probleemid

Tootasustamisega on tdstatunud kdige suuremaks
probleemiks jooksva kuu normtundidest iile totatud
tundide tasustamine. Praegu toimub nende hajutamine
nelja kuu jooksul ja vdljamaksed lisatasuna. See tekitab
tootajate omavahelisi sisepingeid ja arusaamatusi.

Viljapool tddaja graafikut todtamisel (to5taja
haigestumise korral) tuleks lisatasuna vélja maksta
igakuuselt, et to6tajad oleksid paremini valmis oma
vabast ajast toole tulema ja asendama haigeks jdanud
kolleegi. TS hindamisel tuleks arvestada grupitoo
tulemusi, aga ei tohiks vaadata modda ka iiksiku
tootaja TSst, oskustest, teadmistest. TS hindamine ei
peaks olema eksamiga sarnanev ettevotmine, vaid
sulanduma vdimalikult suurel mééral loomulikult ja
sujuvalt tagasivaatava osana.

Kui tootaja tuleb graafikuviliselt teist tootajat
(nt haige) asendama, soovib ta kuu 16pus
asendustasu saada, mitte jairgmisel kuul vabu
paevi.

Milliseid TS hindamise ja
tasustamise probleemid
vajaksid kohest lahendamist

Ei oska soovitada, mida seal muuta.

Selgelt ja iiheselt mdistetavad TS eesmargid on
olulised inspiratsiooniallikad ja motivatsioonitegurid.
To6sooritust peaks hindama antud t66d tundev padev
inimene.

Viga hea on, kui on tekkinud probleemid, et
kdigepealt on vdimalik juhtidega asju arutada
ja siluda.
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Kuidas siduda paremini TS
hindamist toGtasustamisega

Hindamise kriteeriumid peavad olema selged ja iiheselt
moistetavad nii pohitdtasu, grupitulemustasu ja lisatasu
suhtes.

Hinnata grupité6tulemust ja ka iga to6taja
toosooritust eraldi. To6sooritus tuleks arvestada
tootasustamisel individuaalselt. Head grupit6o
tulemust tuleks eraldi premeerida.

Kui kdik TS hindamise punktid on tdidetud,
on t60 hasti tehtud. Nt korrus tuulutatud ja
puhas, kliendid puhtad, dokumendid korras,
siis on jargmisel vahetusel ka hea t6dle tulla
ja tootada.

Kuidas kaasata tootajaid
rohkem muudatuste
elluviimisse

Igapideva todga seotud todtajad oskavad tegelikult kdige
paremini soovitusi anda, kuidas oma t66d paremaks
muuta ja seega ka asutuse kasumlikkust tdsta. Koiki
seda laadi muudatusi ei saa ellu viia. T66tajad on tihti
oma mugavustsoonis ja ei tahagi sealt vélja tulla, vaid
pigem suurendaksid seda tsooni. Iga tootaja on eraldi
isiksus ja see mis iihele ideaalne, see voib teisele olla
vastuvOetamatu. Tootajate ettepanekud tuleks analiilisida
ja vajadusel ellu viia ning see ei tohiks kaasa tuua
mingeid probleeme.

Teadlikkus on muudatuste esimene samm.
Muudatused on igale ettevottele vajalikud.
Muudatused ei tdhenda, et tegemist oleks igaveste ja
1oplike muutustega. Too6tajaid tuleks rohkem kaasata
muudatuste elluviimisel, aktiveerides tootajaid,
esitades neile iilesandeid ja véljakutseid

Muudatused saavad toimuma ainult
meeskonna t66 tulemusel, alati on otstarbekas
kaasata to6tajaid muudatustesse. Inimene
harjub kdigega. Alguses on protest, aga kui
asjad toimima saab, on voib-olla kdik rahul.

Kuidas parandada
kommunikatsiooni ja millises
vormis anda tagasisidet

Juhtkonna ja to6tajate vaheline kommunikatsioon on
minunarust, minu osakonnas tdiesti normaalne ja
parandamiseks vajadust ei nde. Vanemhooldaja on siin
pohiliseks vahendajaks, kes edastab juhtkonna poolt
edastamist vajavat infot to6tajatele ja vastupidi. Samuti
on viga hea info vahetamise koht igakuine
vanemhooldajate koosolek, kus liigub info mitte ainult
vertikaalselt, vaid ka horisontaalselt. Oleme tinu sellele
kursis ka teiste osakondade t66ga ja nende murde ja
rodmudega. Otstarbekas oleks sisse viia osakonna sisene
tulemustasu praeguse grupitulemustasu asemel.
Tulemustasu tuleb siduda tegelike to6tulemustega. See
oleks suureks ja selgeks stimulaatoriks.

Tagasiside tootajatele peaks olema esitatud positiivses
vOtmes, et tootaja oleks avatud ja vastuvotlik nii
negatiivsele kui ka positiivsele tagasisidemele t66
kvaliteedi kohta. Liigne kiitmine vdib alguses tdsta
t66 tulemuslikkust, kuid hiljem TS tulemus langeb

To6taja peab ise olema julge ja minema
kiisima/radkima, mis tal vaja on. Korruse
vanem saab juhataja korrusele kutsuda voi ise
tema juurde radkima minna. Kuna meil on
korra kuus nagunii vanemhooldajate ja
vanemtegevusjuhendajate koosolek, saame
seal ka palju asju arutaud ja 14bi radkitud.
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Lisa 14. Sihtasutus Koeru Hooldekeskuse struktuur

NOUKOGU

JUHATAJA
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SUMMARY

DEVELOPMENT OPTIONS FOR THE SYSTEM OF WORK
PERFORMANCE MANAGEMENT, AS BASED ON THE EXAMPLE
OF KOERU CARE HOME.

Riinno Lass

These days it is expected that social services will have better quality and greater results.
All member countries of the European Union have started modernizing their social
services. The challenge everybody faces is that the services need to be universal, have
high-quality and financial continuance at the same time.

In today’s complex and unstable economical situation it is essential, in order to make the
organisation work more efficiently, to create such a work environment that would
motivate workers. On the other hand, enterpreneurs are more and more interested in
binding the salary to actual work results, that would be clearly tied to the amount of the
provided services. Every single work performance depends on an individual result and
activities done to achieve this, which depend substantially on an individual employee.
Employees who are fairly recognized and paid make efforts to achieve the institution’s
targets; they work dutifully and feel rewarded. Prerequisite for the system that is based
on preformance results is the planning that appreciates people, measures results, assesses
fairly, and regular communication and cooperation. Work performance management
consists of the measurement of performance results and performance-related pay.

The aim of the present Master thesis is to develop research-based recommendations for

the advancement of the performance management (assessment and payment) system of



the employees’ work performance at Koeru Care Home Foundation. The following tasks
have been set for that:

1. Analyse the theoretical viewpoints of management, assessment and performance-
related pay of the work perfromance.

2. Give an overview of theoretical approaches of work performance assessment and
pay system in welfare and health care system.

Develop research methodology, including questionnaires and interviews.

4. Carry out analysis of documentation regarding the work performance
management, and interviews with the managers of division units at Koeru Care
Home.

5. Analyse the system of work performance management at Koeru Care Home
Foundation and obtain opinions of assessment and payment system by employees
and managers.

6. Develop recommendations for the advancement of work performance system at
Koeru Care Home.

The present Master Thesis is divided in two parts. The first one covers employees’” work
performance assessment and salary, including performance-related pay. According to
various sources, the essence of performance-related pay is explained. Proceeding from
the Law of Public Service, the pay in public sector is divided into basic pay and variable
pay. Taking into account that enterpreneurs in Estonia understand the term ‘performance-
related pay’ better, the present paper consciously uses this term instead of ‘variable pay’.
The most used compensation and assessment options and methods being applied to
performance-related pay are compared and described. Peculiarities of performance
management in public sector are covered. Also, most common mistakes and experiences

in the system of performance-related pay are analyzed.

In the second part of the thesis, the author proceeds from theoretical principles and
analyses their possible applications in practice. An overview of Koeru Care Home
Foundation is given, to better comprehend the work environment of the employees
assessed, and the peculiarities of their activities. The activities and management of the
enterprise, also encounctered problems, as based on the interviews, are described. For
instance, labour turnover diminished from 18,7 % to 10 % in the period of 2012 - 2017.

Apart from that, the average pay increased by 59% during 2007 - 2017. However, the
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employees point out that when performance-related pay system is applied to the group,
people with weaker results may avoid their duties and these must be done by other
employees, which, in turn, can lead to overworking and burning out of high performance
people, or even volunteers leaving the job. Eventually, the head of the enterprise has a
problem: although the labour turnover has stopped he cannot find new people, because
despite the salary fund has been more than doubled during 2007 - 2017, potential

employees do not find the salary competitive.

In the empirical part of the thesis, the first task the author set was to find out drawbacks
in the present assessment and motivational system, for which he carried out the analysis
of documentation. In order to develop the principles of an updated, adequate and
motivating performance management system, to determine the amount of fairer,
performance-related pay and consider employees’ expectations and requests, the author
conducted a questionnaire. Its aim was to spot specific assessment and pay-related aspects
and problems. The questionnaire was conducted in December 2014.

The questionnaire has six parts. The first part studies the targets of both the enterprise and
employees’ work. The second one explores the work environment and working conditions
in the institution. The third part focuses on assessment of employees’ work performance.
The fourth division looks closer into aspects regarding payment. The fifth part
concentrates on training employees. The sixth part analyses the quality of management
where the author’s statements could be evaluated in 5-point scale. In order to carry out a
statistical analysis of the received results, the author entered the answers in Excel chart,
applying statistical functions to calculate the arithmetical mean, median, mood, minimum
and maximum. There are 44 statements altogether, also five open questions. With these
the author wished to get more precise information on the advancement of the work
performance assessment and payment system by employees. Besides, half-structured
interviews were conducted with division managers in order to evaluate the present
payment system and its drawbacks, also to receive relevant information on the
transformation process of performance-related payment system. The author considers this
type of questionnaire necessary for receiving information to advance the work

performance management system.
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Later, the author analyzed the results, where apart from statistical analysis of the
questionnaire, also the replies to open questions were evaluated. Additionally, the
information received from the division managers in the empirical part of the thesis was
compared to the opinions of the employees. Finally, the author conducted the Mann-
Whitney U-test using SPSS programme, to find out discrepancies of statistical means in
the employees’ replies. Proceeding from the received results, a new project for work
performance management system at Koeru Care Home will be developed and clear

recommendations to advance the present system will be made.

Based on the findings, documentation to carry out performance-related interviews for
employee groups, also the payment and motivational system will be compiled.

The interviews conducted with the managers proved the need for changes in the present
system. The main problem that arose was the weakness of assessment criteria. Employees
claimed that the salary should be more clearly tied to actual work results and the rise in
the basic salary would increase preformance results. The present monthly system of
group-based payment focuses on stabilized average results, thus levelling employees’
individual differences and inhibiting their initiative. In their replies, managers emphasize
the routine and strictness of the present system and the need for more individual

approach.

According to the research results, the author devloped and presented the board with nine
recommendations for changes to advance the management and assessment system of

work performance in the institution.

Developing a suitable work performance management system cannot be a single process
but a continuous line of activites that involves assessment of employees, feedback and
setting new goals. When launching the system, one cannot rely on the best practices, as
the performance management system has to support the goals of the institution and be

unique.
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