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SISSEJUHATUS

Adeli Eesti OU (arinimena kasutusel Adeli Eesti Rehabilitatsioonikeskus) loodi 2003.
suvel. Esimene patsient voeti vastu 24. jaanuaril 2004. aastal, seda kuupdeva peame
asutuse stinnipaevaks.

Asutus lahtus sel hetkel oma esimest arengukavast, millega pandi paika suunad
kolmeks aastaks. Kéeoleva arengukava on jitkuks eelnevatele arengukavadele ja paneb paika
ettevotte arengusuunad perioodiks 2012-2014.

Adeli Eesti OU on eesti erakapitalil pohinev #riiihing. Tegevuse peamiseks eesmirgiks
on parandada Eesti meditsiiniteenuste turul tserebraalparaliiiisiga laste, noorukite,
tdiskasvanute ja insuldi/ajutrauma ldbiteinud inimeste liikumis- ja to0vOimet ning
elukvaliteeti.

Peamised tegevusvaldkonnad tdna on:
- ambulatoorse ja statsionaarse rehabilitatsiooniteenuse osutamine;
- ambulatoorse eriarstiabi (taastusravi ja neuroloogia) osutamine;
- invaabivahendite kohandamine ja muik;
- erialaste koolitusprogrammide labiviimine.

Ettevdote asutamise ajast on ettevotte meeskond kasvanud ja arenenud, oluliseks
prioriteediks on kvalifitseeritud rehabilitatsiooniteenuse ja taastusravi osutamine nii
erivajadusega inimestele kui tugilitkumiselundite haigusi pddejatele. Selle eesméirgi
rakendamiseks  kasutame  teaduspohiseid, innovaatilisi maailmas tunnustatud
rehabilitatsioonimeetodeid ja vahendeid.

Firma omanikud seadsid algselt ettevotte eesmirgiks kasvada kvaliteetset teenust
pakkuvaks  keskmise suurusega rehabilitatsioonikeskuseks, saades liikumispuuetega
haigete rehabilitatsiooniteenuse turuliidriks ambulatoorse teenusepakkujana. Selle
eesmérgi saavutamiseks oli suunanud osa kiibest arengukuludeks (investeeringuteks).

Alates 2008.aastast on Adeli Eesti OU panustanud koolitustegevusse, et tagada eelkdige
oma spetsialistide pidev erialane areng ja seeldbi kinnistada osutatavat teenust tarbiv
klientuur ja klientide rahulolu. Samast aastast on ettevotte prioriteediks uute
rehabilitatsioonimeetoditega tutvumine Euroopa juhtivates teadus- ja
rehabilitatsiooniasutustes, et tagada efektiivne ja jatkusuutlik areng.

Hea erialane kompetents, maailmatasemel tehnoloogilised voimalused ja rahvusvaheline
koostdo loovad eeldused kvaliteetse  rehabilitatsiooniteenuse  osutamiseks
litkkumispuudega inimestele.
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1. Tegevuse iilevaade 2004-2011

Aastaid 2004-2008 iseloomustas Adeli Eesti Rehabilitatsioonikeskust kiire areng ning
uute kaasaegset tehnoloogiate kasutuselevott. Nelja aasta jooksul suurenes kdibe ca
360 %. Tootajate arv kasvas. Osaleti mitmetes projektides ja programmides. Samas
selline kiire kasv kasutas olulises osas ka ettevotte ressursse.

Kiire arenguga ja iildisest 2009-2010 majanduskeskkonnast tingitud probleemid ei
moodunud ka asutusest. Vaadates aastate tulemusi on naha, et kdibe kasv pidurdus ja
laks 2009-2010 langusse. [Imselgelt omas see moju ka ettevotte majandustulemustele
ja finantsvdéimekusele taolisi projekte ja investeeringuid finantseerida. Molemal aastal
teeniti ka kahjumit.

2011 aasta saavutas kiive taas 12% kasvu, samas 2008 aasta taset ei saavutatud veel.
Jargnevate perioodide eesmark rahulik kasv ja kasumlikkuse kasvatamine.
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Kuni aastani 2009 andsid kaks peamist lepingupartnerit Sotsiaalkindlustusamet
(rehabilitatsiooniteenused) ja Eesti Haigekassa (tervishoiuteenused) kokku iga-
aastaset kaibest keskmiselt 96-98%, sh. rehabilitatsiooniteenused ca 70-80% (vt
tabel allpool). Aastal 2011 esmakordselt moodustasid SKA lepinguga saadud tulud
alla 50%, samas tousid eriarstiabi teenused (leping Haigekassaga) 32%-ni. Riskide
maandamise seisukohalt on selline areng positiivne. Seda enam, kuna
rehabilitatsiooniteenuste osutamisega seotud arengud on viimastel aastatel meie
arvates olnud selges taandarengus. Hetkel on see SKA poolt riiklikult rahastatud
teenus taandunud enam paberite masstootmise ja biirokraatia ohjeldamatule kasvule,
ja vdhem abivajajate tegeliku aitamise suunas. Ilmselgelt on ldhiaja votmekiisimus
selle valdkonna tulevik.
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Peategevusvaldkonda rehabilitatsiooni teenust 2005-2010 iseloomustab alljdrgnev tabel.

REHABILITATSIOONITEENUSTE OSUTAMINE 2005-2010

summad eurodes

Valdkond / Aasta 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Leping X 109 298 230 082 383942 268 870 192 495
sh. lapsed X 82123 138 559 122 197 146 664 121573
sh. téoealised X 20196 83172 230 657 109 001 67403
sh. psiihhilised probl. X 6 978 8351 31089 13204 3520

Rehabilitatsiooni plaanid
lapsed
patsiente 29 32 125 101 172 126
kdive 6136 23967 19 365 32978 24159
taiskasvanud
patsiente 162 153 261 649 149 90
kdive 29 335 50043 124 436 28 569 17 256
Rehabilitatsiooniteenused
Statsionaarsed
Patsiente 212 208 272 416 389 297 (368)1
Kdive 41210 72 604 146 230 136 739 104 400
Ambulatoorsed
Patsiente 364 255 522 588 442 575
Kdive 32596 83 469 93911 70 584 91 867
Plaanide osakaal teenustest 33% 32% 32% 37% 23% 25%

1297 patsienti oli SKA rahastuse raames, lisandusid projektide raames teenuste osutamised.

2005 aasta kaivete kohta andmed raamatupidamise kajastatud tihe kogumine, kuna sel aastal SKA

lepingud puudusid. Seetdttu ei ole neid tabelis ndidatud.
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2. SWOT ANALUUS

Tugevused
Tugev spetsialistide meeskond.

Neuroloogilise haigusega patsientide
baas Tallinnas.

Piisiv kliendibaas.
Head tootingimused.

Lepingud EHK, SKA ja Maavalitsustega,
koostoo KOV-ga (riiklik
lapsehoiuteenus)

Kaasaegne tehniline varustus (Lokomat,
pindrohumatt, FES, Foramen jne).

Norkused

Viikesele ettevottele omased
personalipiirangud (st. juhatus peab
tegema t66d koigis valdkondades),
delegeerimise voimalus piiratud.

Vabade vahendite puudumine

investeeringuteks, ndrk finantsvoimekus
ise finantseerida.

Oma kaibevahendite vahesus.

Alahinnatud turundus.

Voimalused
Tasuliste teenuste osutamine.
Valiskliendid.

Asukohast tingituna véimalus koondada
samale aadressile tervishoiuga tegelevad
ettevotted. Voimalus saavutada siinergia.

Motivatsioonisisteemi rakendamine.

Uute tehnoloogiate rakendamine ravis ja
tugitegevustes.

Rahvusvaheliste partnerite kaasamine.

Ohud

Ebakindel ja ebaselge finantseerimine

SKA-poolt.  Riiklikul tasandil selguse
puudumine rehabilitatsiooni tuleviku
osas.

Kaibevahendite vahesus.

Rehabilitatsiooniga tegelevate asutuste
arvu Kkasv, tagajarjeks ,lahja supp

koigile“, iildine panustamine mahule,
teenuse kvaliteedi ja maine {ldine
langus.
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3. Eesmadrgid aastateni 2014

Jargmiseid perioode iseloomustab rahulik areng fookusega kasumlikkuse suunas.

Ettevottes on valja tootatud tasakaalus tulemuskaart aastani 2014

Vaade Eesmaérk Osakaal Moodik Sihtvaartused
2012 2013 2014
1 Finants Kasumlikkus 15% kasumimarginaal 0,5% 2,0% 2,5%
Tasuliste teenuste osakaal koikidest
osakaalu kasv 10% tuludest 4,2% 10,0% 20,0%
2 Klient Klientide rahuolu 20% rahulolu indeks X kasv +5% kasv +3%
uute klientide
Kliendibaasi laiendamine 10% osakaal kaibest 5,0% 10,0% 20,0%
osakaal kuludest
(ilma
3 Protsessid Kulude vahendamine personalikuludeta) -5,0% X X
10%
Tugitegevuste kulude
optimeerimine osakaal kuludest X 14,0% 12,5%
kaibe osakaal
uutest lahendustest
Areng / Uued innovaatilised (2 aastat kasutusel
4 innovatsioon meetodid 5% olev meetodid) 1,0% 3,0% 4,0%
5 Tootajad Tootajate rahulolu 20% rahulolu indeks X kasv +5% kasv +3%
koolitustundide arv
pohikohaga
spetsialisti kohta
Tootajate kvalifikatsioon 10% keskmiselt 24 35 40
100%
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3.1 Finantseesmargid

Esmatdhtsaks peame efektiivsuse kasvu, sellest ka kasumlikkus tdusu. Sellele on
suunatud ka peamised meetmed jargnevate aastate tegevuskavades. Kasumlikkuse
kasvu eesmdrk on tagada finantsstabiilsus ja investeerimise finantsvéimekus.
Moétmine kord kvartalis eelarve suhtes.

Tasuliste teenuste osakaalu kasvu eesmark on vahendada riske, mis on seotud liigsest
soltuvustes riiklikust teenuste finantseerimisest, seda eriti SKA lepinguga tehtavad
rehabilitatsiooniteenused. Ilmselgelt tuleb endale aru anda, et tdnane siisteem ei ole
jatkusuutlik ning olukorra muutmiseks peab patsientide omaosalus teenuste eest
tasumisel tunduvalt kasvama. Mdéotmine kord kvartalis eelarve suhtes.

3.2 Kliendieesmargid

Eesmark kliendirahulolu kasvatamine.

Igale kliendile personaalne ldhenemine tulenevalt tema vajadustest. Sekkumine on
alati meeskonnat6opohine. Kord nddalas meeskonnaté6 koosolekud keerulisemate
juhtude lahendamiseks. See tagab osalevatele spetsialistidele kompetentsi
paranemise.

Vastavalt kliendi vajadustele tema sotsiaalse (perekonna) ja fiitisilise keskkonna
ettevalmistamine kliendi soltumatuma toimetuleku kindlustamiseks. Selleks
pereliikmete ndustamine ning vajadusel ka kodu kohandamine vastavalt kliendi
erivajadustele.

Juba rehabilitatsiooniprotsessi kaigus hinnatakse kliendile sobivate abivahendite
vajadust, leilame nende tarnijad ja kohandame need Kkliendile sobivateks (koost60
abivahendite keskustega Ortoosimeister, Invaru ja PT Keskus OY Soomes).

Rahulolu uurimiseks, mootmiseks on vilja tootatud oma tagasiside kiisimustikud
ning indeksite siisteem rahulolu médtmiseks. 2012 aastas on jdetud sihtvaartus
madramata, kuna uus hindamine voeti kasutusele aprillis 2012. See maarab
tulemuskaardil 1ahtevaartuse, mille suhtes hakatakse rahulolu kasvatama.
Moébdetakse jooksvalt, kokkuvédte ja parendamise meetmed kord kvartalis eelneva
maooétmise suhtes.

Kliendibaasi laiendamine. Fookus uute klientide leidmisele. Siin kaks
tegevussuunda: uued teenuse rahastajad (kindlustusseltsid, omavalitsused) ja
rahvusvahelised kliendid (Soome, Liti, Venemaa). Toetab otseselt 2-st
finantseesmarki. Mdodiku sihtvadrust on suhtarv rehabilitatsiooni ja eriarstiabi
teenuste kdibesse (mitte kogukadibesse). Oluline panus selle eesmargi saavutamisel
on turundusel, s.o. aktiivne kajastamine labi erinevate meediakanalite, sh. ka
valdkonnaga seotud portaalides. Méddetakse kord poolaastas kdibe suhtes.
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3.3 Protsessi eesmargid

Esimestel aastatel peamine fookus kuluefektiivsusele.

2012 aastal tegevus suunatud eelkdige kogu kulubaasi struktuuri hindamine, samuti
erinevate efektiivsusnditajate iile vaatamine /pinna tootlikkus jne. 2013-2014 fookus
tugitegevuste kulude optimeerimisse. Hinnatakse tile ABC kulumudeli loomise kdigus.
Esialgsed sihtvaartused hiipoteetilised, voidakse timber vaadata kulumudeli analiitisi
kdigus. Kavas mééta kord poolaastas kogukulude suhtes.

3.4 Arengu eesmargid

Valdkonna all on moéeldud eelkdige tootearendust, ehk uute innovaatiliste teenuste
kasutuselevottu. Eesmark on tagada pidev uute innovaatiliste teenuste
kasutuselevott.

Maalimas iildtunnustatud teaduspohiste innovaatiliste
rehabilitatsioonimeetodite praktiline kasutamine (konnirobot Lokomot,
koormuskostiiim, Petd meetod, FES, pindrohu matt, diinaamilised ortoosid,
FORAMEN testid jne). Jdlgime maailmas kasutatuselevdetavaid uusi meetodeid ja
tehnoloogiaid, et neid oma igapdevatdos kasutada.

Koostdé iilikoolidega (Tartu Ulikool ja Tallinna Ulikool) . Teaduslik koostéd (nt
Tartu Ulikooliga) meetodite tulemuslikkuse analiiiisimiseks ja Tallinna Ulikool (nt)
analiiiis peatraumaga inimeste sotsiaalsest kaasatusest.

Hetkel on t66s PEA projekt koost66s Diana Arenduskeskusega. Mdeldud on siin
kasutusele votta telerehabilitatsiooni ja —-tervishoiu teenus.

Moodetakse teenuste kdivet, mida on kasutatud kaks viimast aastat. Méédetakse kord
aastas teenuste kdibe suhtes.

3.5 Tootajate eesmargid

Fookus rahulolu ja kvalifikatsiooni kasvule. Toetab ka kompetentsikeskuse tekke
eesmarke.

Rahulolu moddetakse kord aastas aastalopu kiisitluse raames. 2012 aastas kasutusel
uus kiisitluste ankeet ning indeksi arvutamise pohimotted. 2012 aasta tulemuste
pohjal pannakse paina nn baassihtvaartus, mille suhtes jargnevatel aastatel
puistitatakse uued eesmargid. Mé6tmine kord aastas.

Kvalifikatsiooni mdodikuks on ldbitud koolitustundide arv. Mdddetakse ainult
pohikohaga tootajate koolitusi. Kokkuvétted kord aastas, samuti toimub tulemuste
hindamine tulemusvestluste kdigus.
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Tulemuskaardis toodud eesmarkide taitmiseks koostatakse iga aasta tegevuskava,
mis on eraldi lisad kdesoleva arengukava juurde.

11



Adeli Eesti Rehabilitatsioonikeskuse arengukava 2012-2014

4. Missioon, visioon ja pohivaartused

4.1 Missioon

Nagu eespool juba mainitud, on asutuse tegevuse peamiseks eesmargiks parandada
Eesti meditsiiniteenuste turul tserebraalparaliiiisiga laste, noorukite, tdiskasvanute ja
insuldi/ajutrauma labiteinud inimeste liikumis- ja toé6voimet ning elukvaliteeti.

Seetottu on meie missioon sOnastatud jargnevalt ,Adeli Eesti
Rehabilitatsioonikeskuse missioon on aidata liikumispuudega inimestel oma
elus voimalikult iseseisvalt ja tdisvaartuslikult toime tulla“.

4.2 Visioon

Saada Eestis peamiseks suunda-andvaks parima tulemuslikkusega ambulatoorseks
rehabilitatsiooniasutuseks liikumispuudega inimestele, saada tunnustatuks
rehabilitatsioonikeskuseks ldhiriikide (Venemaa, Soome, Lati, Leedu) Kklientidele ja
spetsialistidele.

Sellises keskuses :

e on puudega inimesel voimalik saada tdisteenus, alates hindamisest kuni
toojouturule (taas) ettevalmistamiseni.

¢ on head véimalused hinnata objektiivselt tulemusi, anda teaduspdhist
tagasisidet;

¢ omame head tehnoloogilist taset (maailmas tunnustatud rehabilitatsiooni-
vahendeid), otsime pidevalt uusi innovaatilisi meetodeid ja tehnoloogiaid.
Samas koostoos teadusasutustega (Tallinna Ulikooliga ja Tallinna Tehnika
Ulikooliga) téotame ka ise vilja uusi tehnoloogiaid ja meetodeid;

e teeme rahvusvahelist koost6dd teiste riikide rehabilitatsioonikeskustega;

e Kkliendibaas on muutunud rahvusvaheliseks;

¢ oleme tunnustatud kompetentsi- ja koolituskeskuseks naaberriikidele
(Venemaa, Lati, Leedu) rehabilitatsioonispetsialistidele.

e oleme osa rahvusvahelisest vorgustikutdost.

4.3 Pohivaartused

e Kliendikesksus - lahtume kliendi soovidest, huvidest ja vaartustest, kaasame
teda teenuse osutamise igas etapis. Klient on iiks meeskonnaliige.

e Innovaatilisus - oleme avatud uutele ideedele ja asutuse arengule.
Rakendame maailmas tunnustatud teaduspohiseid metoodikaid ja praktikaid.

¢ Tulemuslikkus - oleme orienteeritud véimalikult positiivsete tulemuste
saavutamisele ldbi kliendi ja tema lahivérgustiku motiveerimise ja
juhendamise.

12
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¢ Professionaalsus - dpime ja arendame end pidevalt. Meie meeskonnal on
head teoreetilised ja praktilised teadmised.

e Avatus - oleme valmis informeerima personali, kliente, koostoopartnereid
teenustest, tegevustest, uuendustest asutuses.

e Hoolivus - hoolime oma patsientidest. Hoolime iiksteisest.

5. Koostoo oppeasutustega

Peame jatkuvalt tahtsaks koost66d oppeasutustega.
Oleme praktikabaasiks:

Tallinna Ulikooli eripedagoogidele, Tallinna Tervishoiu K&rgkooli tegevusterapeutidele,
Tartu Ulikooli fiisioterapeutidele, Tartu Tervishoiu K&rgkooli fiisioterapeutidele , Martin
llvese Massaazikooli Opilastele.

Praktikabaasiks olemise eesmark ei ole tulude teenimine. See on hea tahte tegevus ning
suunatud selles valdkonna arendamisele kogu Eestis. See, et erialased dppeasutused
suunavad pidevalt oma tudengeid meile praktikala nditab, et osa visioonist on teostunud,
s.0. meil on kompetentsi, millelt Gpitakse.

6. Olulised tegevused / projektid

Olulised tegevused toetavad ettevotte arengueesmarkide saavutamisel Tegevused on
kajastatud erinevate aastate tegevuskavades koos aastaeesmarkidega ja méodikutega
saavutamise hindamiseks.

6.1 Kompetentsijuhtimine

Tegevused toetavad motivatsioonikeskuse kujundamist.

Eesmark: asutuses on kompetentne ja motiveeritud personal

e TOOtajate ootuste ja arenguvajaduste vidljaselgitamine toimub arenguvestluse
kdigus. Koolitused ja kutsekvalifikatsiooni tdstmine toimub vastavalt plaanile,
mille aluseks on arenguvestluse kdigus koostatud isiklik koolituskava, kus iga
spetsialistiga on individuaalselt labiarutatud tema koolitusvajadused.

e Asutus on praktikabaasiks Tartu Tervishoiuk&rgkooli ja Tartu Ulikooli
fUsioterapeutidele, Tallinna Tervishoiukdrgkooli tegevusterapeutidele, Tallinna
Ulikooli eripedagoogidele — see on parim viis saada vajadusel kvalifitseeritut
kaadrit.
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Toimub personali rahulolu uuringute labiviimine, saamaks tagasisidet meetmete
tohususest.

Erinevate motivatsioonislisteemi piloteerimise jarel valida parim kasutamiseks.
Aktiivne (ettekanne jne) osalemine siseriiklikel ja rahvusvahelistel konverentsidel.

Leida rahvusvahelised partnerid , kellega toetada kogemuste vahetamise
eesmargil tootajate praktiseerimist teineteise juures.

6.2 Koostoo arendamine huvigruppidega

Eesmadrk — huvigrupid on kaasatud klientidele parima teenuse osutamiseks

Kliendi IahivGrgustik, tema pere, on kaasatud teenuste planeerimisse . Klient koos
perega on informeeritud infovoldikute, kodulehe vahendusel. Viime labi
regulaarselt perendustamisi (sotsiaaltdo, psihhoteraapia, eripedagoogikas ja
logopeedias)

Rahulolu uuringute ldbiviimine kliendile ja tema lahivorgustikule.

Koostd0 haridusasutustega (Tallinna Laagna Lasteaed-P6hikool, Tallinna Tondi
Pdhikool, Oismae Kool, Tallinna Lasteaed Ounake, Opetajate Maja, Ruila Pdhikool,
Paaskiila Gimnaasium)

Koostdo kohalike omavalitsuste sotsiaalosakondadega (koik Tallinna linnaosade
sotsiaalosakonnad, Viimsi, Saku, Saue vald)

Koostdo puuetega inimeste tugiliitudega (ELIL, maavalitsuste liikumispuuetega
inimeste tugiliidud, Ghingud). Erivajadusega inimeste tugiliitude informeerimine
asutuse tegemistest ja voimalustest kodulehe ja meedia vahendusel.

Asutuse osalusel on loodud MTU Diana Arenduskeskus klientidele ja nende
peredele kohanemistreeningu laagrite ja riikliku lapsehoiuteenuse labiviimiseks.

Koostéés MTU Diana Arenduskeskusega on kutsutud ellu Ajutrauma Seltsing, mis
Uhendab ajutrauma labielanud kliente ja nende pereliikmeid.

6.3 1T

Eesmdrk: Vahendada IT riske.

Tegevused:

Riistvara vananemisega suurenevad riskid nende rikkiminemisega. Kaaluda IT
haldusteenuse sisseostmist koos IT riistvara perioodilise uuendamise teenusega.
Lugeda arvuti normaalseks tédeaks 5 aastat.

Anallsida kriitiliselt printerite kasutatavust. Uuendada printerite parki selliselt, et
mitme kasutaja peale on Uiks printer. Hinnata varviprinteri vajalikkust.
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Anallilsida IT oluliste andmete ja slisteemide (MediSoft Liisa) paigutamist
véaljapoole asutuse arvuteid usaldusvaarse teenusepakkuja serverisse voi oma
serveri halduse imberkorraldamist.

Igal spetsialistil ja tugiteenuse osutajal on arvutislisteemi sisenemiseks isiklikud
kasutajanimed ja salasdnad. Kontrollida/instrueerida perioodiliselt kasutajaid
nende meetmete olulisusest.

Back-up stisteemid kontrollitud, riskid hinnatud ja maandamistegevused ldbi
viidud.

Tegevused:

Kasutada arvutivorku sidekulude véhendamise ja parema infoliikumise
korraldamiseks. Hinnata erinevate lahenduste (Skype, Vipe jms) sobivust.
Teostada lahendus.

Suurendada e-lahenduste arvu ja kasutamise aktiivsust nii pohi- kui tugitegevustes
(e-arvekeskus, SKA uued e-lahendused, telerehabilitatsioon jms). Pidevalt jalgida
turul toimuvat.

Anallilisida ja suurendada MediSoft Liisa slisteemi kasumlikkust uute vajalike
funktsionaalsuste loomisega/tellimisega.

Meditsiinitarkvara taiustamine asutusele spetsiifiliseks (tervishoiuteenuste
keskselt — rehabilitatsiooniteenustele)

Digitaalsete flisioteraapia (Fysiotools), kneravi (digitaalsed arendavad mangud),
psihhoteraapia (Foramen) materjalide kasutamine.

6.4 Kommunikatsioon

Sisekommunikatsioon

Eesmark: Parandada siseinfo liikumist (kiirem, lihtne)

Arendada 2012 valja sisekommunikatsiooni parandamiseks (asjaajamise
lihntsustamiseks) Intranet. Slstematiseerida asutuse senine asjaajamine ja
dokumendid Gmber siseveebi.

Asutuse sisene informatsioon personalile: Ghine e-mail, infostendid, koosolekute
protokollid.

Valiskommunikatsioon

Eesmdrk: Suurendada toetust turunduse paremaks ldbiviimiseks

Kodulehekiilje haldamine ja tdiendamine toimuvad jooksvalt. Koduleht on olnud
vahendiks asutuse tutvustamisel internetis, info edastamiseks klientidele,
partneritele, huvigruppidele ja kolleegidele. Korraldada kodulehe
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haldamine/uuendamine selliselt, et valdkondade eest vastutajad ise korraldavad
oma valdkonna info edastamise / uuendamise.

e Turunduse toetamiseks tdlkida koduleht vene, inglise ja soome keelde.

e Info edastamise voimalused kliendi, nende pereliikmete , huvigruppide ja
rahastajatega : koduleht — tagasiside, asutuse e-mail, foorumid, tagasiside
paberkandjal, valjavotted paberkandijal kliendile, kolleegile, infobukletid, flaierid,
infostendid, asutuse video.

e Aktiivne infoedastamine ja artiklid kirjutavas meedias (eriti erialased kanalid).

6.5 Turundus

Eesmadrk: Suurendada asutuse tuntust

e Aktiivnhe infoedastamine meediale.

e Aktiivne turundustegevus uute potentsiaalsete klientide suunas. Infopaevade
korraldamine eriala liinis (perearstid, tugiliidud), kliendipdevad ja
kliendikohtumised potentsiaalsete lepingupartneritega (kindlustusseltsid,
joustruktuurid jms).

6.6 Saastlik majandamine

Eesmadrk: Saastlikumalt kasutada ettevotte ressursse

e Kujundatakse hoiakud saastlikuks tarbimiseks. Jalgitakse elektri saastlikku
tarbimist. Kui elektrivalgust ei ole vaja, siis tuleb seda margata ja see vilja
lUlitada.
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7. ARENGUKAVADE 2004 - 2009 ANALUUS

| Tegevused

Teostamise aeg

Tulemus

Strateegilised tegevused

Arengukava 2004 - 2009 koostamine

2004

Kinnitatud arengukava juhatuses

Arengukava uuendamine
vastavalt SKA ja HK lepingutele

2005
2006
2007
2008
2009

arengukava taiendustes on lahtu-
tud uutest arengusuundadest,
lepingutdiendustest SKA ja EHK
Igal aastal tdiendused tegevus-
kavades.

Noukogu poolt antud hinnang todle

2005 - 2009

Majandustegevuse aruanded
Esitatud tulemused Uldkoosolekul

Personalitoo

Kvalifitseeritud personali varbamine 2004 - 2007 Vastavalt SKA ja EHK lepingu-
mahtude suurenemisele palgatud
spetsialistide kaader.

Personalikoolitused 2005 - 2009 Uute innovaatiliste toomeetodite

Meeskonnat6o6 koolitused (PITRA) Opetamine

2009 | Koolituskeskuse loomine

Tunnustussisteemi arendamine 2008 - 2009 Tunnustussisteemi arendatakse
Igal aastal.

Tulemuspalga juurutamine 2008 | Makstud tulemuspalka 2008.a.

Rehabilitatsiooni- ambulatoorse eriarstiabi korraldus

Innovaatiliste flisioteraapiameetodite 2004 - 2008 Meetodid on Opitud, kasutuses.
kasutuselevott

Rehabilitatsiooniprogrammide arendus 2005 - 2007 Osavott PITRA | ja PITRA |l projek-
koos TAl ja SM projektidega tidest

Vorgustikutoo arendus kohalike oma- 2006 - 2009 Eskiisplaan ja detaliplaneering
valitsuste sotsiaalosakondadega algatatud vorgustikutookeskuse
(Kristiine LOV, Saku vallavalitsus) loomiseks

Abivahendikeskuse loomine 2009 | Keskus loodud

Rehabilitatsiooniteenuste ja eriarstiabi toetavate tegevuste arendamine

Rehabilitatsiooni dokumentatsiooni / metoodiliste vahendite tdiustamine

arvutipohisena asutusesiseselt

Rehabilitatsioonikausta sisseviimine 2004 | Taidetud
Rehabilitatsiooni jarjekordade pidamine | 2005 - 2006 Taidetud
asutusesiseses IT slisteemis

Asutusesisese IT pdhise

dokumentatsiooni 2005 - 2006 Taidetud
juurutamine

Eriarstiabi dokumentatsiooni juurutamine | 2007 - 2008 Taidetud
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Fysioline programmi kasutuselevott 2005 - 2006 Programm ostetud,
flsioteraapias voetud kasutusele
Delfa programmi kasutuselevott 2004 | Programm ostetud,
logopeedias voetud kasutusele
Testide kasutuselevott psiihholoogias 2005 - 2006 Alustatud koolieelikute

Kaufman ABC

koolikipsuse testimisega.

Innovaatiliste teraapiameetodite rakendamine

Adeli koormuskostliimi kasutuselevott

2004

Personal koolitatud, kasutuses

Terapi-Masteri kasutuselevott

2005

Personal koolitatud, kasutuses

Soolakambri véljaehitus

2005

Taidetud

Kdnnirobot Lokomat projekt 2007 - 2008 Personali koolitus, rakenduses
FES slisteemi juurutus 2008 - 2009 Personali koolitus, rakenduses
Diinaamiliste ortooside kasutuselevott 2009 | Personali koolitus, rakenduses
Keha pindréhu hindamisstisteemi 2009 - 2010 Hinnapakkumised voetud

muretsemine

projektiga alustatud.

Infotehnoloogiliste vahendite tdiustamine

Igale spetsialistile arvuti paigaldamine 2004 - 2007 Taidetud
Serveri paigaldus 2006 | Taidetud
Asutuse raamatupidamistarkvara 2006-2007 On kasutuses alates 2006
rakendamine (Hansa Raama)
Kodulehe haldus 2005 - 2009 Jooksvalt tdidetud
Finants ja haldusjuhtimine
Asutuse tookeskkonna parandamine
Remont ja ehitust66d:
Asutus kolib suurematesse ruumidesse
Rendipinna imberehitus rehabilitat- 2005 - 2008 Tood teostatud etapiti:
sioonikeskuseks Tuisu 20 | etapp 2005 juuli august
Il etapp 2007 juuli
Il etapp 2008 mai-juuni
Statsuionaarse keskuse viljaehitamine 2008 - 2009 2008 detsember.
Akadeemia 15/ 1
Koolitus- ja abivahendikeskuse 2008 - 2009 To6od teostatud 2009 sligis
vdljaehitamine
Sisustust6od:
Rehabilitatsioonikeskuse sisustamine 2004 | Ehitajate tee 23 ruumides
Uute ruumide sisustamine Tuisu 20 2005 - 2006 Teraapiaruumid, personaliruumid
Statsionaarse osakonna sisustamine 2005 | AS Viimsi Haigla rendipinnal
Statsionaarse osakonna sisustamine 2007 | AS Ida Tallinna Keskhaigla
Jarve uksus
Statsionaarse osakonna sisustamine 2008 - 2009 Akadeemia 15/ 1
Ambulatrrose osakonna uute
renoveeritud 2008 | Tuisu 20
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ruumide sisustamine

Koolitusklassi sisustamine

2009

Teostatud 2009.a. oktoober

Abivahendite ndustamiskeskuse
sisustamine

2009

Teostatud 2009.a. oktoober

Avalik suhtlemine ja partnerlus

Koostdo parendamine koostdoopartneritega

Tallinna Lasteaed Ounake

2004 - 2005

Pandud alus vérgustikutooks

Bismae kool

2005

Alustatud koostood

Kristiine LOV sotsiaalosakond

2005 - 2007

Vorgustikutoo projekt

Kristiine sotsiaalmaja rajamiseks
eskiisprojekti ja detailplaneeringu
tasemel

Saku valla sotsiaalosakond

2005

pandud alus vGrgustikutooks
Uhisseminarid, kliendid

MTU Diana Arenduskeskuse loomine

2006

koost66 projektid, kohanemis-
treeningulaagrid

2007

PEA infokeskuse virtuaalprojekt

2008 - 2009

Norra EMP PEA keskuse projekt

2008

Kdnnirobot Lokomat projekt

2009

HMN projektid "Liikumispuudega
inimene aktiivseks"
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