Vanemodede rollid

UURIMUSED
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Oendusté6s on vanemdde enamasti es-
matasandi juhiks, kes korraldab 6endus-
ja hooldust66d osakonnas. Ebaselgus
juhi rollides pohjustab pingeid nii t66-
tajate kui ka juhtide vahel. Juhi rolle on
kirjeldanud Henry Mintzberg, kes viitis,
et juhi t66s péimub omavahel mitu rol-
li. Peamised neist on seotud suhtlemise,
infovahetamise ja otsustamisega. Artik-
lis kirjeldatakse vanemodede kui juhtide
rolle ithe haigla vanemddedega korral-
datud intervjuude pohjal. Lisaks tiiti-
pilistele juhirollidele tulid vanemodede
to0s esile asjatundja ja nn emaroll.

Igal organisatsioonil on oma juhtimisstruk-
tuur, milles on eri juhtimistasanditel kokku
lepitud juhtide t66ilesanded ja vastutus (1).
Haigla hierarhilise juhtimisstruktuuri tdttu
on vaja eri juhtimistasandite juhte. Oendus-
t60 juhtimises on esmatasandi juhiks (firsz
level manager) vanemode (head nurse, nurse
manager, assistant, osastonhoitaja). Vanem-
Oe alluvuses ei to6ta tldjuhul teisi juhi po-
sitsioonil tootajaid. Ta vastutab osakonna
piires patsientidele osutatava Oendusabi ja
hoolduse korraldamise ning kvaliteedi eest.
Esmatasandi juht kannab 24tunnist vastu-
tust osakonna t60 toimimise eest.

Eri juhtimistasanditel tootavate Oodede
t00- ja juhirollid ei ole alati vidga selged ning
theselt moistetavad. Rollide ebaselgus vdib
tekitada niigi pingelises haiglat6ds vastuolu-
sid ja frustratsiooni nii juhtide kui ka teiste
tootajate hulgas (2-5). Kéesolevast to0st
voiks olla kasu juhtimist66 korraldamisel ja
Opetamisel.

Juhi rollis tegutsemist méddravad mitmed
tegurid. Roll peegeldab kohustuste, diguste
ja mojuvoimu koostoimet, mis kujundab isi-
ku piisiva suhtlemisstiili (6). Juhtimisteoree-
tik H. Mintzberg (7) on réhutanud, et juht
arendab vélja kontaktide vorgustiku paljude
inimestega. Seetdttu voib juhti pidada osa-
konna voi organisatsiooni ,néarvikeskuseks”
ehk sdlmpunktiks. Joonis 1 néitab, milliseid
rolle juhid oma t66s kannavad.

Suhtlemiselga Infoga Otsus-
seostuv rol seostuv roll tamisega
seostuv roll
Esindaja Info Uuendaja
Eestvedaja vastuvotja Konfliktide
Sidepidaja Info vahendaja | | lahendaja
Info jagaja Ressursside
jagaja
Labiraskija

Joonis 1. Juhi rollid Mintzbergi (7) jargi.

Suhtlemisega seostuvad rollid on seotud
osakonna v0i organisatsiooni esindamise-
ga, tootajate arendamise ja motiveerimisega
ning kontaktide loomisega teiste juhtidega
nii asutuse sees kui ka véiljaspool. Suhtlemi-
se abil loob juht védirtuslikud infokanalid,
et hiljem saadud teabe pdhjal votta vastu
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otsuseid ja tegutseda otsustamisega seostu-
vates rollides. Otsustajana tuleb juhil olla
uuendaja rollis, leides voimalusi tulemusli-
kumaks tegutsemiseks. Ressursside jagajana
kavandab ta tookorraldust ning otsustab,
kes, mida ja kuidas teeb. Samuti tegutseb
juht nii to6tajate kui ka organisatsiooni kor-
gemal tasandil juhtide vahel ldbirdédkijana ja
konfliktide lahendajana (7).

2006. aastal korraldati iithes Eesti suure-
mas haiglas uurimus, mille eesmérgiks oli
kirjeldada vanemdodede juhirolle. Uurimistdo
tulemusi ei saa uldistada. Tulemuste pohjal
on voimalus mdelda vanemoe paljudele rol-
lidele ning selle kaudu avardada arusaama
vanemddede t60st ja selle mojust nii organi-
satsiooni kultuurile kui ka patsientide ravile.

UURIMISTOO MATERJAL JA MEETOD
Uurimist66 oli kvalitatiivne ja empiiriline.
Andmeid koguti poolstruktureeritud in-
tervjuuga, tuginedes Mintzbergi (7) juhirol-
lide késitlusele. Uuritavateks olid iihe Eesti
suurema haigla vanemoded. Haigla vanemde
ametikohal to6tajate arv oli 36. Nende seas
korraldati intervjuud kuni andmebaasi kil-
lastumiseni (8). Uuritavate arv oli 16. Koik
uuritavad olid naissoost. Vanemode ameti-
kohal t66tamise aeg jdi 3—-30 aasta vahele
(keskmiselt 13,5 aastat). Haridustase oli nii
dendusalane keskeriharidus (11 uuritavat)
kui ka rakenduslik korgharidus (4 uurita-
vat). Andmeid koguti ajavahemikul juunist
oktoobrini 2006. Intervjuud kestsid 40—60
minutit. Koik intervjuud lindistati. Interv-
jueerimise jirel kirjutati lindistused sdna-
sOnalt iimber ja saadi uurimistdd tekstiline
andmebaas. Uurimist66 andmete analtiisi-
misel kasutati sisuanallitisi meetodit, mille
tulemusena saab tuua vilja erinevad sisu kir-
jeldavad kategooriad (8, 9) (vtjn 2). (Niited
intervjuudest on tekstis kursiivkirjas.)

Naide intervjuu tekstist -

“Kogu oma personaliga tuleb sidet Sidepidaja
idada, nii 0endus-hoolduspersonal kui

Jjuhataja, 6endusjuht, koolitusosakond”

Alakategooria

TULEMUSED

Uurimistd6 tulemusena on juhi rolle va-
nemoe t60s kirjeldatud 18 alakategooriana
ja 5 iilakategooriana. Ulakategooriateks on
suhtlemise, info ja otsustamisega seostuv
roll ning asjatundja ja nn emaroll (vt jn 3).

Esindaja,
eestvedaja,
sidepidja, kuulaja

Suhtlemisega
seostuv roll

Infoga Info vastuvotja,

vahendaja,
seostuv roll hankija
Uuendaja,
. konfliktide
Otsustamisega :
seostuv rol? lahendaja,

ressursside
jagaja, labiraakija

Odede aitaja,
asendaja,
opetaja, ndustaja

Asjatundja
roll

Turvalisuse
kindlustaja,
kasvataja, keskne
kuju

Joonis 3. Vanemodede rollid.

Suhtlemisega seostuvatest rollidest
tulid vélja esindaja, eestvedaja, sidepidaja ja
kuulaja roll. Suhtlemist pidasid vanemded
oma to0s koige olulisemaks funktsiooniks.
Uuritavad rohutasid suhtlemisele kuluvat
mahukat aega toOpédevast ja suhtlemisega
kaasnevat vaimset pinget. Sidepidajana te-
gutses vanemode oma osakonnast viljaspool
asuvate teiste juhtidega, teiste haiglate va-
nemoddedega vOi patsiendi pereliikmetega.
Esindajana seisid vanemoed e kutsealaste
eesmirkide ja toOpiiride selgitamise eest.

- Ulakategooria - Peakategooria

Juhirollvanemae

Suhtlemiselga
t60s

seostuv rol

Joonis 2. Kategooriate sisuga sobitatud tekstinaited.
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”Minu suhtlemise iilesanne on neid arste kui-
dagt distsiplineerida, et nad saaksid aru, et del
on tegelikult vdga palju konkreetselt tema ko-
hustust, mis el kaalu seda paberitédd nagu alati
mitte iile. Ode tavaliselt ei julge arsti distsipli-
neerida, ta pigem siis juba ignoreerib ...”

“... vanemdde vo1 iildsegi ded on selline kon-
ungent, keda arstid ei taha nagu aktseptreerida
kut kolleege, vaid neid voetakse tkkagi kui ode-
sid. Me peame neile julgema delda, et me oleme
pigem nende kolleegid kui mitte ainult kdsutdit-
jad. Et nad sellega nagu arvestaksid ...”

Eestvedaja rolli tdites tegelevad vanem-
O0ed ddede ja hooldustdotajate arendus- ning
koolitusvajaduste kindlaksméidramisega,
muutuste elluviimisega ja to0tajate motivee-
rimisega paremale koostddle.

”... arenguvestlused on vdga head, saab
informatsiooni oma kditumise kohta, kuidas
on rahulolu juhiga, absoluutselt koike saab ...
arenguvestlus on ainult sinu ja tootaja vahel

. selgitame vdlja, mida et oska, mida muuta,
koolitusvagaduse ...”

Sidepidajana suhtles vanemodde nii teiste
juhtide kui ka patsientide ja nende perede-

ga.

... votan tihendust sugulastega vo1 siis olen
kontaktis teiste ldhedastega. Vahel on patsiendil
vaja, et keegi hoiaks sidet ...”

Lisaks Mintzbergi (7) mudelile ilmnes
veel iiks roll: kuulaja rollis olid vanemded nii
patsientide kui ka t66tajatega suhtlemisel.

... vanemdde peab olema viga heatahtlik,
pohyalik, peab oskama kuulata oma kollektiivr.
Meil on viga hea kollektiiv ... vahel ka kae-
bused, kuigi harva, aga nad on siiski olemas.
Vahel patsient tahab reageerida, siis tuleb vaa-

data, mida ette saab vétta ...”

INFOGA SEOSTUVAD ROLLID

Uuritavad rddkisid, kuidas suhtlemise teel
luuakse tootajatega kontaktid ja neid kon-
takte kasutades vanemode t66tab ning téi-
dab infoga seonduvaid rolle. Rollidena ilm-
nesid info vastuvotja, vahendaja ja hankija
roll. Vanemded rohutasid, et teabe hulk on
igapdevases t00s viga suur ja pidevalt muu-
tuv. Info hulka seostati viimaste aastate or-

UURIMUSED

ganisatsiooniliste muudatustega haiglas ja
meditsiiniteaduse kiire arenguga.

?Koik see, mis ma saan, peaks joudma dde-
deni. On raske moment, sest me el saa ju iga
pdev kokku ... tééajad on erinevad ... Kui on
midagi vdga kiiret, siis on telefon see, et ma
koik iiksikulr 1dbi helistan
data, on meil ... selline koht seinal, kuhu ma

... kui annab oo-

panen teate ...”

”... meditsiin areneb nirvérd kiiresti ja palju
uust asju tuleb peale, sa pead kursis olema, sa
pead ise hdsti aktiivne olema, pead Internetist
vaatama, meditsunilised ajakirjad vaatad ldbi,
kui on midagi huvitavat, teed koopia ... moni
arst tuleb kuskilt, siis tkka uurid, mis teile rdd-
giti. Ise pead ka nagu arvuti olema, et digel ajal

oiged asjad vilja otsid ...”

OTSUSTAMISEGA SEOSTUVAD ROLLID
Ressurssideks nimetasid uuritavad nii t66-
joudu kui ka to6vahendeid ja ruume. Rolli-
dena tulid esile uuendaja, ressursside jagaja,
konfliktide lahendaja ja ldbirddkija.

... otsustan ka, kelle panen millal tééle, kel-
lel on missugune koolitus ... kellel on stinnipdev,
et sits ka matlen ja ei pane téole, jaaniohtul et
pane noort inimest toole ...”

... ma otsustan tookorralduse, nditeks on
vaja tuua inimene tihest tiksusest teise, oma osa-
konna piires ...”

Uuritavad toid vilja ka olukorrad, kus
oli vanemdde vaja, et lahendada mitmesu-
guseid arusaamatusi. Arusaamatusi tuli ette
tO0tajate omavahelistes suhetes, juhtkonna
ja osakonna vahelises t60s ning monikord ka
patsientide ja personali vahel.

... kut tekib probleem ddedel ja hooldajatel,
sus tullakse ka minu juurde. Koikides nendes
titlides, rddkimata sellest kui patsiendi ja 6e va-
hel vo1 patsiendi ja hooldaja vahel tekib mingt
arusaamatus, sus olen ka mina seal vahel ... ma
olen tdhele pannud, et mingis sellises situatsioo-
nis, kus koik teised timberringi on oudselt ndr-
vilised ja vaatr et karjuvad, siis iitlen, et rahu,
motleme asja rahulikult labi ...”

Uuritavad Kkirjeldasid, kuidas neil tuleb
seoses tOOtajate palgandudmistega astuda
Paremate

labirddkimistesse juhtkonnaga.
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tootingimuste saamiseks otsustas vanem-
dde, kellega 1dbi rddkida.

... ma teen samasugust to6od ja tahan sama-
sugust palka ... ja kui pinged ldhevad nii suu-
reks, siis tavaliselt ju midagi ette voetakse ... siis
hakkad oma iileméega suhtlema, dendusjuhiga
... labi raakima ...”

Uuendaja rolli téitis vanemdde koolitus-
plaanide koostamisel ja remonditééde ka-
vandamisel.

”... koik asjad pead hdsti ldbi motlema,
kui tahad jdrgmiseks aastaks remonti vé1 uut
aparatuuri. Pead koostama plaani, kui vanad
on aparaadid, mis on esmatdhtsad, kuidas
korraldad ruumide jaotuse, mida pead iimber
paigutama, et wvastaksid hiigieenireeglitele.
Vanemaode peab kogu aeg métlema sellistele
asjadele ...”

... sellised otsused, mida ma teha et saa, teen
koos iilemdega ja osakonna juhatajaga. Nditeks
ruumide timberehitused ...”

ASJATUNDJA ROLLID
Vanemoed rohutasid, et nad peavad olema
Oetdo asjatundjad ja oskama vajaduse kor-
ral ddesid Opetada, asendada ning ndustada.
Aitaja roll ilmnes olukordades, kus oli vaja
asendada puuduvat dde v6i minna appi, kui
tuli raskes seisundis patsient. Asjatundjana
tegutsesid vanemoded patsiente ja pereliik-
meid ndustades.

?”Vanemaode peab tundma oma eriala ja vas-
tama odede kiisimustele, opetama uust asju ...”

”Ma ldhen tkka appi, sest inimene el suuda
tiksinda seda téod dra teha ... ja haigel on ka
kasulik, kui saan aidata ...”

NN EMAROLL

Emaroll sisaldas kolme erinevat rolli: turva-
lisuse kindlustaja, kasvataja ja keskne kuju
osakonnas.

... vdga hea koostio. Meil on tihised vilja-
soidud ja sellised aja mahavormised ... ja meil
on ka arstidega samamoodi ... ded usaldavad
mind, ja kui ode tuleb ja rddgib midagi, mis
puudutab isiklikku elu, siis mina seda kellelegt
et rddgi ... vahel tulevad viga delikaatsete ko-

duprobleemidega ...”

£

. et koik saavad, mis nad tahavad, ja see
on vdga oluline, sest meditsiinis on see inimes-
tele nagu teine kodu. Nad on 24 tundi t6ol. Fa
kui sa oled ebameeldiva inimesega t66l, siis nad
hakkavad oma energiar kulutama suhete klaa-
rimisele ja haiged jadvad kannatajaks ...”

”... keskne kuju osakonnas, ma arvan, et va-
nemaoe ndgu on osakond ...”

ARUTELU

Vaatamata sellele, et juhtimispdhimotted
on aastate jooksul muutunud, jddvad juhi
pohirollid piisima. Sarnaselt Mintzbergi (7)
juhirollidega tulid t60s esile vanemoddede
kolm suuremat rollikategooriat: suhtlemise,
informatsiooni ja otsustamisega seostuvad
rollid. Lisaks tulid intervjuude pdhjal vilja
rollid, mida nimetati detd6d asjatundja rol-
liks ja emarolliks. Seega on juhi t66 kombi-
natsioon paljudest omavahel 1dbi pdimunud
rollidest.

Uuritavad nimetasid suhtlemisega seos-
tuvat koige mahukamaks osaks vanemde
t06s. Mainiti ka suhtlemisega kaasnevat
vaimset pinget, mis kurnab ja visitab.
Sageli on suhtlemispingete pohjus haigla-
tootajate puudulik suhtlemisoskus. Haig-
las vOoib kohata suhtlemist, kus isegi ele-
mentaarsed viisakusviljendid puuduvad.
Drach-Zahavy (10) uuris vanemddede t66d
Iisraelis ja leidis samuti, et juhi rolle tdites
tegelevad vanemoed suures osas suhtlemi-
sega. Erinevus lisraeli vanemddede ja Ees-
ti uuritavate vahel oli see, et peaaegu poole
(41%) tooajast tegelesid Iisraeli vanemded
patsientidega. Nad tegelesid nii patsientide
hoolduskiisimustega (clinical care) kui ka pe-
reliitkmete Opetamise-ndustamisega (patient
education, consultation).

Pidev t66joupuudus tingib selle, et t66-
kohti tditvad ded peavad toime tulema ma-
hukamate to6iilesannetega ja suurema arvu
patsientidega. Piiratud t66j0uga toimetu-
lemiseks tuleb vanemdel suhelda eelkdige
tOOtajate ja teiste juhtidega, et tagada voi-
malikult moistlik td6korraldus. Siin on oht,
et vanemae rolle ndhaksegi peamiselt seoses
haldust66ga, mitte niivord patsientide pari-
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ma hoolduse ja toimetuleku tagamisega. Tu-
lemustest selgus, et suhtlemise abil viiakse
ellu tootajate arendamise ja motiveerimise-
ga seotud tegevused. Siinkohal on vajalik, et
vanemode suudaks juhina oma mdjuvéimu
just selles osas kasutada ja seeldbi oskusli-
kult suunata to6tajaid tdhusamale tegutse-
misele. Head tulemused selles vallas suuren-
davad nii patsientide kui ka tootajate tildist
rahulolu. Kahtlemata ei tule sellised osku-
sed ainult vanemode tookogemusest, vaid
neid tuleb dppida juhtimiskoolitustel.

Suhtlemise abil 16id vanemded vajalikud
infokanalid. Ohtlikuks pidasid vanemded
olukorda, kus t66jou puuduse tingimustes
kaob 0Odedel huvi arendada oma erialast
t66d. Oed teevad isiklike sissetulekute suu-
rendamiseks valveid mitme té6andja juures
ning see tdhendab t6dtamist lile normee-
ritud t66aja. Visinud tdotajat omakorda ei
huvita tdenduspdhine teave ega eriala aren-
damine. Seega on siinkohal vajaliku info
hankimine ja selle eesmérgipdrane jagamine
ddretult tahtis, et arendada tdendatud teabel
pohinevat dendustédd. Info analiiisija rolli
intervjuudes ei kirjeldatud ning see viitab
ohule, et vanemded votavad otsuseid vastu
juhuslikult ja seetdttu ei pruugi dendustod
tulemused olla piisavalt efektiivsed. Info
analiiisimine on aluseks kvaliteedijuhtimi-
sele. Kuvaliteedijuhtimisega seoses tlhtegi
rolli intervjuudest vilja ei tulnud. Oendus-
abi kvaliteet algab patsiendiga hea koost66-
suhte loomisest ja interdistsiplinaarse koos-
t00 toimimisest.

Vanemode t60s on otsustamine seotud
eelkdige Oendus- ja hoolduspersonali t66-
aja ning korralduse organiseerimise ja pla-
neerimisega. Jirgmine suurem otsustamise
valdkond oli té6keskkond ja -vahendid ning
tootajate koolitus. Koik need otsustamised
olid seotud otseselt eelarvekulude juhtimise
otsustega. Intervjuudest selgus, et osakon-
nas on juhataja (arst), kelle vastutada on
ressursside juhtimine, kuid igapédevaseks
to0korralduseks teevad vanemoded otsu-
seid, mille juhatajaga ainult kooskolastavad.
Siinkohal voOiks kaaluda, kas vanemddede

UURIMUSED

juhtimiskoolitus ja selged vastutuspiirid voi-
maldaksid vanemdel oma osakonnas iseseis-
valt dendustooga seostuvaid otsuseid teha,
et mitte dubleerida tegevusi ning kulutada
aega kooskolastamisele.

Oc 166 asjatundja roll peegeldas asja-
tundlikkust oma osakonna erialaspetsiifi-
kast ldhtudes. Opetaja rolli tiitsid vanem-
ded nii ddesid, praktikante kui ka patsiente
Opetades. Asjatundja roll vanemodede t66s
on oluline, kuid veelgi olulisem on dendus-
abi kiisimuste ilile otsustamine eksperdina.
Eksperdi padevus eeldab, et vanemaode teab
tidpselt, mida ja kuidas mingis olukorras
teha, sest ta suudab oma otsused tdendatult
pohjendada. Soomes tehtud uurimusest (11)
selgus, et vanemdde osales de t60s nii asja-
tundja kui ka eksperdina. Meie vanemddede
eksperdiks kasvamisele aitaksid kaasa nii
ametialased kogemused kui ka erialaspetsii-
filine ja juhtimisalane koolitus. Vanemoed
radkisid, et nende roll on olla osakonnas
keskne kuju ja monikord nii ema kui ka kas-
vataja. Kirjeldati emotsionaalselt, kuidas va-
nemded kuulavad té6tajate koduprobleeme,
toetavad neid ning samas putiavad oma kii-
tumisega kasvatada ja mojutada omakorda
to0tajate suhtumist. Autor seostab emarol-
li ilmnemist sellega, et vanemded hoolivad
oma tdOtajatest ja tunnevad muret nende
toimetuleku pérast pidevate organisatsioo-
niliste imberkorralduste keerises. V3ib ka
olla, et emotsionaalne toetus ja emalik hool
on see, mille abil pliitakse oma osakonna
personali t66] hoida voi uusi todtajaid todle
saada. Kolmas pohjus voib olla seotud va-
nemde kutsetaustaga. Vanemoded on Oppi-
nud Odedeks, eelnevalt t6otanud O0dedena
ja seetdttu kannavad patsientide eest hoo-
litsemise vajaduse iile oma tdOtajate eest
hoolitsemisele. Vanemoed vdivad emarollis
kompenseerida puudujddvat turvatunnet
ning tunnustusvajadust, mida nad juhina
ise vajaksid. Emarolli kandmine vajab juhilt
tundlikkust ja tarkust, et roll ei viiks tasa-
kaalust vélja juhi ametitooga seotud tlejda-
nud rolle. Tasakaalu leidmine sdltub iga juhi
isiksuseomadustest ja juhtimisoskustest.
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Kokkuvotteks voib 6elda, et vanemoed
tdidavad paljusid rolle, mis on omavahel tihe-
dalt ldbi pdimunud. Vanemoded saavad oma
ametikoha positsioonist ldhtudes suurenda-
da oma mojuvdimu, et heades mikrokliima
tingimustes toimiks tulemuslik interdistsip-
linaarne koostd0. Juhi rollide tiditmiseks va-
javad vanemded juhtimiskoolitust ja peavad
tundma tdnapéevast tdenduspdhist dendus-
abi. Koolituste korraldamisel tuleks arvesse
vOtta uurimistddst saadud tulemusi.

JARELDUSED

* Varasem teoreetiline raamistik juhi rolli-
dest on pisut tildine. Tulemustele tuginedes
ilmnes, et vanemoddedel on rohkem rolle.

on kombinatsioon

¢ Vanemddede t66

viiest pohirollist, milleks on suhtlemise-
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SUMMARY

Head nurses’ roles

THE AIM of this study was to describe leader’s
roles in the work of head nurses, based on the
example of an Estonian hospital. The theoretical
starting points of the research relied on
management related literature and the leader’s
roles as described by Henry Mintzberg. According
to Mintzberg, leaders fulfil first and foremost
the roles connected with communication,
information and decision-making.

interview

METHODS. A semi-structured

based on Henry Mintzberg’s model of the
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leader’s roles was used. Data were analysed
using content analysis. The participants
were 16 head nurses working in hospitals.

RESULTS. Five main roles of head nurses
were identified: communicator, sharer of
information, decision-maker, expert and
“mother”. The role of the communicator
involves taking initiatives and keeping
contact with different units. As the sharer
of information the head nurse receives,
searches and further shares information.
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The head nurse makes decisions about
new issues and resources, and resolves
misunderstandings as well as participates
in various negotiations on behalf of
The role of “mother”
described as a supporter, a maternal

nurses. can be

educator and a person who provides
nurses’ small talk.

UURIMUSED

CONCLUSION. Mintzberg’s model worked
quite well in describing the leader’s roles and
work of head nurses in hospitals of Estonia.
It is possible that the fifth role, “mother”,
describes the head nurses’ real worry about
coping in stressful nursing situations, while
this could be understood from the view point
of head nurses’ background as nurses.
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