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BARIERY ZAANGAZOWANIA ORGANIZACYJNEGO
PRACOWNIKOW OCHRONY ZDROWIA W OCENIE KADRY
KIEROWNICZE]

THE BARRIERS OF HEALTH CARE UNITS EMPLOYEES’
ORGANIZASATIONAL INVOLVEMENT IN THE EVALUATION
OF SENIOR STAFF

Streszczenie: Artykul poswiecono tematowi zaangazowania organizacyjnego. Zawiera on cze$é
teoriopoznawcza obejmujacg analize literatury problemu oraz czgéci empiryczng opracowang na
podstawie wynikéw badan ankietowych. Przyjeto nastepujacy problem badawczy: jakie bariery
i trudnosci postrzegaja menedzerowie pracujgcy w jednostkach ochrony zdrowia w zakresie budo-
wy i utrzymania zaangazowania organizacyjnego pracownikéw?
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Slowa kluczowe: zaangazowanie, zarzadzanie zaangazowaniem, pracownicy ochrony zdrowia, ba-
riery zaangazowania

Abstract: The article deals with the issue of involvement management. It contains the epistemo-
logical part that presents results of the analysis of literature of the problem and the empirical part
elaborated on the basis of the research questionnaire. The presented study was supposed to solve
the following research problem: what barriers and difficulties do managers perceive in health care
units in the area of building and maintaining employees’ organisational involvement?

Keywords: involvement, involvement management, health care units employees, barriers of or-
ganisational involvement

Wstep

Artykut opiera si¢ na zalozeniu, ze jednym z najwazniejszych niematerialnych kapita-
téw kazdej organizacji jest zaangazowanie pracownikow. Prawidlowos¢ ta dotyczy zarow-
no podmiotéw gospodarczych, jak i organizacji publicznych, w tym tak specyficznych jak
jednostki ochrony zdrowia. Stad wazne jest poznanie uwarunkowan budowania i podtrzy-
mywania zaangazowania organizacyjnego pracownikow oraz tworzenia takiego srodowiska
pracy, ktore te postawe wzmacnia. Realizacja powyzszego celu poznawczego wymaga row-
niez okreglenia barier i Zrddel trudnosci w analizowanym obszarze. W bogatym dorobku
nauk o zarzadzaniu znajdujemy liczne badania poswiecone zaangazowaniu réznych grup
pracownikow w sektorze przedsiebiorstw, natomiast brakuje aktualnych badan eksploruja-
cych determinanty zaangazowania organizacyjnego pracownikéw ochrony zdrowia.

Celem artykulu jest systematyzacja wiedzy na temat zaangazowania organizacyjnego
oraz diagnoza barier zaangazowania pracownikéw jednostek stuzby zdrowia. W przedsta-
wionym w artykule badaniu przyjeto perspektywe kadry kierowniczej'. Jest to zabieg celo-
wy. Wynika on z przekonania, ze ksztaltowanie pozadanych postaw pracownikéw, w tym
postawy zaangazowania, nalezy do kluczowych kompetencji menedzerskich. Oznacza to
konieczno$¢ poznania percepcji kadry kierowniczej, ktorej aktywnos¢ zarzadcza ma fun-
damentalne znaczenie dla zaangazowania podwtadnych i wspotpracownikow.

1. Zarzadzanie zaangazowaniem i przez zaangazowanie
- analiza teoriopoznawcza

Termin zaangazowanie, cho¢ uzywany w naukach o zarzadzaniu co najmniej
od 20 lat, stanowi przyklad pojecia stosowanego w réznorodnych kontekstach zna-
czeniowych. Trudno w sposéb jednoznaczny stwierdzi¢, czy jest to stan psychi-
ki, postawa, atrybut postawy, a moze zesp6l zachowan. Nie mozna takie w spo-

! Autorka ma $wiadomo$¢, ze w naukach o zarzadzaniu podkresla si¢ potrzebe rozrdznienia takich pojeé, jak
menedzer i kierownik, jednak na potrzeby tego artykulu beda one stosowane zamiennie.
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sOb precyzyjny wyznaczy¢ granic miedzy zaangazowaniem pracownikéow a takimi
pojeciami, jak: lojalno$¢, przywigzanie, satysfakcja z pracy, wysoka wewnetrzna mo-
tywacja, relacje pracownika z organizacja. Jedno nie budzi powazniejszych watpli-
wosci: kluczowe znaczenie zaangazowania dla osiggania celow organizacji. Badania?
jednoznacznie wskazuja na korelacje migdzy zaangazowaniem a takimi zmiennymi, jak:
produktywnos¢, zyskownos¢, innowacyjnosé, bezpieczenstwo personalne. Nie dziwi za-
tem fakt, ze kadra menedzerska przejawia rosnace zainteresowanie zaangazowaniem pra-
cownikow oraz sposobami jego budowania oraz rzetelnego i trafnego pomiaru’®.

Jedng z pierwszych definicji zaangazowania zaproponowal W.A. Kahan: ,W zaan-
gazowaniu ludzie stosujg i wyrazajg siebie fizycznie, poznawczo i emocjonalnie podczas
realizacji 16l organizacyjnych™. Zaangazowanie to emocjonalne przywigzanie do celéw
i wartosci organizacji oraz do roli jednostki zwigzanej z realizacja tych celéw. Jak zauwaza
R. Williams®, zaangazowanie to polaczenie satystakcji, lojalnosci, dumy z faktu przynalez-
nosci do organizacji, poczucia osobistej odpowiedzialno$ci i chec bycia ,,adwokatem orga-
nizacji’, ktore majg wptyw na zachowanie pracownika. Zaangazowanie bywa utozsamiane
z postawg pracownika, ktérej wazna komponenta jest sita psychologicznej identyfikacji
z organizacjg lub przywigzanie do niej. W tym duchu w latach 90. XX wieku opracowano
modelzaangazowania organizacyjnego, ktéry opisywal zaangazowanie wtrzech wymiarach
typowych dla kazdej postawy: racjonalnym, emocjonalnym i behawioralnym. Autorzy®

modelu zaangazowania organizacyjnego, uwzgledniajac zréznicowane motywy zaanga-
zowania, wyr6znili:

o zaangazowanie emocjonalne (afektywne) - czlowiek identyfikuje sie
z organizacjg, jej wartosciami, a przyjete w niej normy uwaza za wlasne. Praca wigze sie
z pozytywnymi emocjami pracownika (postawa ,,Pracuje tu, bo chce”).

e  zaangazowanie trwania - czlowiek pracuje, poniewaz zbyt duzo stracilby
odchodzac (np. zabezpieczenie emerytalne, poczucie bezpieczenstwa socjalnego itp.). Nie
ma tez ciekawych propozycji na rynku pracy (postawa ,,Pracuje tu, bo nie mam innego
wyjscia’).

e zaangazowanie normatywne - czlowiek pracuje, bo czuje si¢ zobowigzany
w stosunku do organizacji. Ten rodzaj zobowigzania bywa kojarzony z pewnego rodzaju
powinnoscig moralna: ,,Pracuje, bo powinienem”.

W podobny sposéb klasyfikujg rodzaje zaangazowania J.K. Harter, EL. Schmidti C.L.
Keyes’, dzielac je na zaangazowanie bierne (commitment) i zaangazowanie aktywne (in-

2 Por. M. Juchnowicz, Zarzgdzanie przez zaangazowanie, PWE, Warszawa 2010.

* Por. A. Rudawska, Motywowanie do zaangazowania w organizacje oraz w zycie spoleczne i rodzinne, MBA
2011, nr 1,s.79.

* 'W.A. Kahan, Psychological conditions of personal engagement and disengagement at work, ,,Academy of Ma-
nagement Journal” 1990, no 33, s. 694.

> R. Williams, Employee Engagement Define It, Measure It and Put It to Work in Your Organization, ;Work-
force”, workforce.com [dostep: 19.07.2015].

¢ J.P. Meyer, N.J. Allen, A Tree-Component Conceptualization on Organizational Commitment. ,Human Reso-
urce Management Review” 1991, no 1.

7 J.K. Harter, FEL. Schmidt, C.L. Keyes, Well-being in the workplace and its relationship to business outcomes:
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volvement). Zaangazowanie bierne wyraza si¢ w przywigzaniu do wykonywanej pracy,
natomiast zaangazowanie aktywne obejmuje swoim zakresem zaangazowanie bierne, ale
takze oznacza czynne wlaczanie si¢ pracownika w sprawy organizacji i ukierunkowanie
na jej rozwdj oraz identyfikacje z celami i warto$ciami firmy. Z punktu widzenia pra-
codawcy najwieksza warto§¢ ma zaangazowanie, ktore przejawia si¢ przez inicjowanie
zmian i branie za nie odpowiedzialnosci, dostrzeganie problemow i zgtaszanie propozycji
ich rozwigzywania, innowacyjnos¢, szukanie nowych wyzwan zawodowych.

Na potrzeby tego artykulu autorka proponuje przyja¢, ze zaangazowanie to wzglednie
trwala postawa lub stan pracownika prowadzacy do podejmowania korzystnych dziatan
na rzecz pracodawcy. To swoiste oddanie organizacji idace w parze z pozytywnym na-
stawieniem emocjonalnym do miejsca pracy i samej pracy. Waznym elementem zaan-
gazowania jest sklonno$¢ do podejmowania samodzielnych dzialan (takze w sytuacjach
trudnych i niestandardowych), zgodnych z interesem organizacji, ale réwniez swoja rola
zawodowg i/lub organizacyjna. W wielu przypadkach zaangazowanie powoduje, ze pra-
cownik podejmuje nadzwyczajny wysilek, by osiggniete zostaly cele zawodowe, ktore po-
stawifa przed nim organizacja lub ktdre sformutowal sam. Autorka podziela opini¢ T.].
Ericssona, Ze to co$ wigcej niz prosta lojalno$¢ czy satystakcja z warunkoéw pracy. To ,,cheé
danej osoby do zainwestowania wlasnego wysitku w sukces pracodawcy™. Z perspektywy
organizacji wysokie zaangazowanie jest tak cenne, poniewaz pozwala osiaggna¢ wyzsze
rezultaty przy tych samych zasobach.

Chcac efektywnie zarzadza¢ zaangazowaniem, nalezy szukaé czynnikow, ktore z ta
postawa pracownikéw koreluja pozytywnie. Z badan Bain & Company wynika, ze zaan-
gazowanie wzrasta, jesli bezposredni przetozony cieszy si¢ sympatig swoich podwladnych
i jednoczesnie nadaje on zaangazowaniu znaczgcg range dajac wyrazny osobisty przyklad
zaangazowania. Kolejnym elementem sprzyjajacym budowaniu zaangazowania jest de-
mokratyzacja tego procesu. W praktyce oznacza to, ze dzial HR i menedzerowie najwyz-
szego szczebla pozostawiajg kierownikom liniowym duza doze swobody w ksztaltowaniu
zaangazowania swoich podwladnych. Jest to ze wszech miar uzasadnione, poniewaz to
kierownicy liniowi najlepiej znajg cztonkéw swojego zespotu: ich potrzeby, zainteresowa-
nia, predyspozycje osobowosciowe, wartosci i dlatego moga najtrafniej dobra¢ narzedzia
ksztaltowania i wzmacniania zaangazowania. I wreszcie czynnik, ktéry wydaje si¢ klu-
czowy: efektywna komunikacja. Jesli przetozony potrafi aktywnie stucha¢ oraz konstruk-
tywnie przekazywac informacje zwrotne, w tym te trudne, bo obarczone negatywnym
tadunkiem emocjonalnym, szansa na zaangazowanie pracownikow rosnie.

Szczegolowy wykaz tzw. czynnikéw zaangazowania przedstawia rysunek nr 1.
W ocenie autorow’ tego wykazu kluczowe znaczenie dla zaangazowania ma poczucie
bycia docenianym oraz poczucie sprawstwa, czyli przekonanie, ze ,jestem autorem lub

A review of Gallup studies, [w:] Flourshing: the positive person and the good life, C.L. Keyes (ed.), American
Association Hay Group, Washington 2003.

8 Za: M. Juchnowicz, Zaangazowanie pracownikéw. Sposoby oceny i motywowania, PWE, Warszawa 2013, s. 34.
° Por. J. Smythe, CEO - dyrektor do spraw zaangazowania, Wolters Kluwer Polska, Krakow 2009, s. 238.
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wspoétautorem” danego dzialania i jego wyniku. Te elementy wynikaja z kolei z szeregu
szczegolowych czynnikéw zaangazowania. Trzeba zauwazy¢, ze ich lista jest nieco kon-
trowersyjna, poniewaz tworza ja pojecia, ktore znaczeniowo ,nachodzg” na siebie. Na
przyklad jako odrebny czynnik zaangazowania wymienione zostalo zadowolenie z pra-
cy, a poprzedza go wiele elementéw, ktore, zgodnie z bardzo bogatym pis$miennictwem
naukowym na ten temat, s zrédlem tego zadowolenia. Mimo tych uwag krytycznych
pozytywnie trzeba ocenic¢ te probe systematyzacji wiedzy na temat uwarunkowan zaan-
gazowania, traktujac je w kategorii kolejnego kroku do poznania tej niezwykle ztozonej
problematyki.

Rysunek 1. Czynniki zaangazowania
Figure 1. Factors involvement
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Zr6dto: opracowanie wlasne na podstawie J. Smythe, CEO - dyrektor do spraw zaangazowania,
Wolters Kluwer Polska, Krakow 2009, s. 238.

Nieco inaczej model Zrédel zaangazowania przedstawia R. McBain'’. W ocenie tego
autora w ksztaltowaniu zaangazowania pracownikéw kluczows role odgrywaja trzy gru-
py elementow. Po pierwsze, sg to atrybuty samej organizacji, w tym gléwnie jej kultura,
marka, wizja rozwoju. Druga grupa czynnikéw zaangazowania uwzgledniona w tym mo-
delu to ,,zycie pracownicze” Sklada si¢ na nie stosunek aktywnosci zawodowej do zycia
osobistego, wspierajacy przelozeni i wspdlpracownicy wyrazajacy uznanie, mozliwo$é
partycypowania w podejmowaniu waznych decyzji. Po trzecie, waznych zrédltem zaanga-
zowania jest profesjonalne zarzadzanie i przywddztwo, ktére w ocenie cytowanego autora
wyznaczajg umiejetnosci przywddcze kadry menedzerskiej, zaangazowanie kierownikow

1" Por. R. McBain, The Practice of Engagement, ,Strategic HR Review” 2007, vol. 6, no 8-9.
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liniowych oraz komunikacja z podwladnymi. Jednoczesnie trzeba zaznaczy¢, ze wadli-
we zarzadzanie i brak przywddztwa to element wystepujacy po stronie najwazniejszych
czynnikéw ograniczajacych zaangazowanie. Wéréd gtéwnych barier zarzgdzania zaanga-
zowaniem wymienia si¢:

e  brak swiadomosci kadry kierowniczej dotyczacej jej bezposredniego wplywu na
zachowania podwtadnych;

e  brak umiejetnosci kierownikéw w obszarze budowania i utrzymania zaangazo-
wania podwladnych;

e  brak motywacji 0s6b pelnigcych funkcje kierownicze, by dziala¢ na ptaszczyznie
relacji z podwladnymi;

e  przyczyny niezalezne od kadry kierowniczej (na przyklad brak wptywu na rekru-
tacje czlonkow zarzadzanego zespotu)'.

Jednocze$nie warto nadmienic, ze jak wynika z badan'? przeprowadzonych w 40 du-
zych przedsigbiorstwach z 60 krajow, poziom zaangazowania ujemnie koreluje z takimi
zmiennymi, jak: niskie miejsce pracownika w strukturze organizacyjnej oraz czas pracy
dla danego pracodawcy. Wprawdzie przedsiebiorstwa maja inng specyfike, niz jednostki
ochrony zdrowia, jednak wydaje sie, ze zdiagnozowane w nich prawidtowos$ci maja cha-
rakter uniwersalny. Jest to o tyle niebezpieczne, Ze wlasnie osoby na dole hierarchii orga-
nizacyjnej to czesto ci pracownicy, ktérzy majg bezposredni kontakt z klientami (pacjen-
tami), a zatem jest to grupa, na ktérej zaangazowaniu powinno pracodawcy najbardziej
zaleze¢. Bez zaangazowania pracownikow z ,,pierwszej linii” nie mozna spodziewac sie
oczekiwanej wysokiej jakosci $wiadczenia ustug zdrowotnych®.

2. Metodyka badan

Prezentowane tu wyniki badan stanowia element szerszego programu badawczego
realizowanego w latach 2014-2015. Badaniami objeto grupe 75 przedstawicieli kadry kie-
rowniczej Sredniego i wysokiego szczebla w jednostkach ochrony zdrowia bedacych stu-
chaczami dwdch edycji MBA w ochronie zdrowia — studiéw prowadzonych przez Uczelnig
Lazarskiego w Warszawie. W badanej probie znalazto sie 40 mezczyzn i 35 kobiet. Re-
spondenci to osoby posiadajace zréznicowane wyksztalcenie (najliczniej reprezentowa-
ni byli prawnicy, ekonomisci, pielegniarki i lekarze), ale kazda z nich ma doswiadczenie
w zarzadzaniu (Srednio - 3 lata). Mimo Ze miejscem przeprowadzenia badania byta War-
szawa, badani reprezentowali wszystkie regiony Polski.

Narzedziem wykorzystanym do badania byt kwestionariusz ankiety. Pytania dotycza-
ce barier i trudnosci w zarzadzaniu zaangazowaniem pracownikéw jednostek ochrony
zdrowia byly wylgcznie otwarte, tak by w najmniejszym stopniu nie ogranicza¢ badanym

"' Por. U. Jablonska, Zaangazowanie pracownikéw - rola kadry kierowniczej, ,GFMP Management Focus”
2014, nr 17,s. 3.

12 Za: W. Yakowicz, 4 Ways to Inject New Energy Into Your Employees, inc. com [dostep: 19.02.2014].

3 Szerzej na ten temat: .M. Moczydlowska, K. Kowalewski, Nowe koncepcje zarzgdzania ludZmi, Difin, War-
szawa 2014, s. 92-105.
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swobody wyrazania opinii i nie sugerowa¢ odpowiedzi. Kazdy z uczestnikéw maogl wpisaé
dowolng liczbe zagadnien, probleméw, opinii.

Prezentowane badania mialy rozwigza¢ nastepujacy problem badawczy: jakie bariery
i trudnosci dostrzegaja menedzerowie w swoich miejscach pracy w zakresie budowania
i podtrzymywania zaangazowania organizacyjnego pracownikow? Autorka ma swiado-
mo$¢, ze ograniczenie proby badanej do stuchaczy studiow MBA znaczaco zmniejsza jej
reprezentatywnos¢, dlatego uzyskane ta drogg rezultaty beda traktowane raczej jako zro-
dfo wiedzy o pewnych prawidlowos$ciach czy trendach niz jako podstawa do formutowa-
nia kategorycznych wnioskow.

3. Kadra kierownicza jednostek ochrony zdrowia o barierach
zaangazowania organizacyjnego - analiza wynikéw badan

Odpowiedzi respondentéw uszeregowano wedlug czestotliwosci wskazan (por. tabela
nr 1). Wypowiedzi badanych uszeregowano, uwzgledniajgc nastepujace kategorie: bariery
tkwiace w kulturze organizacji oraz jej strukturze, bariery ktorych zrodtem sa zachowania
kadry kierowniczej, problematyczne postawy i sklonnosci lezgce po stronie pracownikéw
i wreszcie kategoria ,,inne”, w ktérej umieszczone zostaty odpowiedzi niemozliwe do za-
kwalifikowania do wymienionych wcze$niej kategorii. Analiza nie wykazata istotnych sta-
tystycznie réznic miedzy wskazaniami badanych mezczyzn i kobiet, dlatego prezentacja
wynikow nie uwzglednia rozgraniczenia ze wzgledu na plec¢ respondentow.

Tabela 1. Zrédta probleméw w budowaniu i podtrzymywaniu zaangazowania organizacyjnego
pracownikéw w ocenie kadry kierowniczej jednostek ochrony zdrowia

Table 1. Sources of problems in building and sustaining organizational involvement of employees
in the evaluation of managers of health care units

Bariery/ zrédla trudnosci - kategorie odpowiedzi L1czb?§dg§;/v1edz1 %t;f
= 0
Bariery tkwiace w kulturze organizacji oraz jej strukturze
Brak spdjnych systeméw motywowania pracownikéw oraz 61 813
brak $rodkéw na dziatania motywujace ’
Wadliwy system lub brak systemu komunikacji wewnetrznej, 55 733
brak komunikacji motywujacej i wspierajacej rozwodj zawodowy ’
Sztywna struktura hierarchiczna; w szpitalach - ,feudalna” 48 64.0
pozycja ordynatora ’
Brak perspektyw rozwoju w ramach kariery stanowiskowej 31 413
(problem ,,zajetych” wyzszych stanowisk) ’
Bardzo duze rozwarstwienie plac powodujace poczucie znie- 29 387
checenia u mniej zarabiajacych ’
Brak strategii, jasno sformutowanych i zakomunikowanych 29 387
celéw organizacji ’
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Silne wewnetrzne podzialy (,my” i ,,oni’; personel bialy, nie-
Lo 27 36,0
bieski, szary)
Bardzo ograniczone mozliwosci wprowadzania zmian uwa-
runkowane sztywnymi regulacjami prawa lub niechecig naj- 25 33,3
wyzszej kadry menedzerskiej
Brak poczucia wpltywu pracownikéw na to, co dzieje si¢ w or- 18 24.0
ganizacji >
Zwigzki zawodowe - liczne, roszczeniowe, ograniczajgce 11 14.7
mozliwosci profesjonalnego zarzadzania ’
Bariery, ktorych zrodlem sg zachowania kadry kierowniczej
Brak reakeji na konflikt w zespole, brak umiejetnosci zarza-
. . 28 37,3
dzania konfliktem
Niski poziom kompetencji menedzerskich u zarzadzajacych
. 21 28,0
jednostka
Brak reakcji na bledy i zaniedbania pracownikéow 14 18,7
Nadmierna koncentracja na wynikach (bez uwzgledniania
. . 13 17,3
aspektu ludzkiego zarzadzania)
Brak osobistego przyktadu - brak zaangazowania po stronie 11 14.7
menedzeréw '
Brak umiejetnosci i motywacji do budowania zintegrowanych
. . . L /» 11 14,7
zespoléw pracowniczych (polityka ,,dziel i rzadz”)
Bariery po stronie pracownikow
Brak poczucia bezpieczenstwa i stabilizacji zawodowej 19 25,5
Utrwalony brak poczucia wspdtodpowiedzialnosci za organi- 12 16
zacje (postawa ,,robie tylko to, co musze”)
Praca w wielu miejscach generujaca zmeczenie (lekarze) 12 16
Wysokie natezenie stresu wynikajace z ogromnej odpowie- 12 16
dzialno$ci zawodowej
Wysoka $rednia wieku (nieche¢ starszych pracownikéw do 10 133
zaangazowania sie ) ’
Poczucie niskiego prestizu wykonywanego zawodu (gléwnie 9 12
przejawiane przez pielegniarki)
Inne
System ksztalcenia pracownikéw ochrony zdrowia 3 4,0
Agresja ze strony pacjentéw 3 4,0

*Wypowiedzi nie sumuja sie do 100%, poniewaz badani mogli podawa¢ wiele czynnikéw (elemen-
tow)
Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan kwestionariuszowych.



Bariery zaangazowania organizacyjnego pracownikéw ochrony zdrowia w ocenie kadry... 179

Wiréd barier utrudniajacych budowanie i utrwalanie zaangazowania organizacyj-
nego pracownikéw jednostek ochrony zdrowia badani najczesciej wskazywali czynniki
zwiazane z kulturg organizacji. Z badan wylania si¢ obraz podmiotéw leczniczych jako
jednostek w duzej czesci niedofinansowanych, a to z kolei przeklada si¢ na brak profe-
sjonalnego motywowania pracownikéw (ponad 73% respondentdéw wskazalo na ten pro-
blem) i dazenie do ograniczania kosztow funkcjonowania przez obnizanie kosztow pracy.
Niedobor pracownikéw o najwyzszych kwalifikacjach, zwlaszcza lekarzy, rodzi przeme-
czenie i frustracje u tych, ktérzy pracuja. Naklada si¢ na to stres zwigzany ze specyfika
zawodu, czyli wynikajacy z odpowiedzialnosci za zdrowie i Zycie pacjentéw. Ponad Y
0sob objetych badaniami zwrdcita réwniez uwage na problem w postaci braku poczucia
bezpieczenstwa i stabilizacji zawodowej pracownikéw zatrudnionych na umowy cywilno-
prawne. Trudno oczekiwa¢, by ludzie pracujacy w stanie chronicznego napiecia, zdomi-
nowani przez negatywne emocje, przejawiali tak korzystne z punktu widzenia pracodaw-
cy zaangazowanie afektywne. Trzeba jednak w tym miejscu zaznaczy¢, ze nie wszystkie
problemy bedgce barierami zaangazowania organizacyjnego da si¢ powigza¢ z trudng sy-
tuacja finansowa jednostek reprezentowanych przez osoby badane. Niepokdj musi budzi¢
dos¢ niski poziom profesjonalizmu zarzadzania, ktéry posrednio wytania si¢ z wypowie-
dzi badanych. Wniosek ten jest upowazniony w kontekscie takich bledow menedzerskich
wskazanych przez respondentdw, jak: brak wtasciwej komunikacji z pracownikami, nie-
umiejetnos¢ zarzadzania zespotami, w tym zarzadzania konfliktem, deficyt umiejetnosci
zarzadzania zmianami. Ponad 38% badanych podkreslilo tez brak zarzadzania strategicz-
nego w ich miejscach pracy lub niedostateczne komunikowanie strategii pracownikom
odpowiedzialnym za jej realizacje. Jest to wysoce niepojace, poniewaz trudno budowaé
i podtrzymywac optymalny poziom zaangazowania pracownikow bez zjednoczenia ich
wokot wartoéci wynikajacych z waznej spotecznie misji organizacji oraz wizji jej rozwoju.

Problemem podkreslanym przez ponad 40% respondentéw jest nieumiejetnos¢ do-
stosowania przez menedzerdw narzedzi i technik zarzadzania do coraz bardziej plaskich
struktur organizacyjnych. Respondenci stusznie wskazujg na brak mozliwosci awansu
stanowiskowego, ktorego doswiadcza znaczna czg$¢ pracownikow stuzby zdrowia. Trzeba
jednak zaznaczy¢, ze nie jest to jedyny model rozwoju kariery w jednostkach ochrony
zdrowia. Daje to podstawe do poszerzenia listy deficytéw kompetencyjnych menedzeréow
o brak umiejetnosci zarzadzania karierg pracownikéw i ich rozwojem zawodowym. Li-
ste te uzupelniaja: sztywna struktura hierarchiczna, brak zarzadzania partycypacyjnego
(mimo rozwinietej aktywnosci zwiazkéw zawodowych) oraz niedostatek dziatan na rzecz
ostabiania silnych podziatéw wystepujacych miedzy réznymi grupami zawodowymi pra-
cujacymi w podmiotach stuzby zdrowia. I wreszcie wysoce niepokojacy, wskazany przez
ponad 14% uczestnikow badania, brak osobistego przykladu, czyli przekonanie badanych,
ze najwyzsza kadra kierownicza zarzadzajaca dang jednostka sama nie przejawia zaanga-
zowania. A przeciez fundamentalna zasada zarzadzania moéwi, ze ,,przykiad idzie z gory”,
co oznacza, ze tylko ci menedzerowie, ktérzy przejawiaja wysoki poziom zaangazowania
w wykonywang prace, maja moralne prawo oczekiwac tego od swojego zespotu.
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Znamienne jest, ze badani (13,3%) zwrdcili uwage takze na podnoszaca sie srednig
wieku pracownikow stuzby zdrowia, wskazujgc rosnacg liczbe dojrzatych pracownikéw
jako potencjalna bariere zaangazowania organizacyjnego. Autorka jest daleka od utrwala-
nia stereotypdw dotyczacych kompetencji i postaw starszych wiekiem pracownikdéw, jed-
nak opinie respondentéw na ten temat nalezy potraktowac jako wazny sygnal §wiadczacy
o specyficznych zachowaniach tej grupy wiekowej. Nalezy przy tym podkresli¢, ze w lite-
raturze problemu'* znajdujemy opinie, ze zaangazowanie spada wraz z czasem pracy dla
danego pracodawcy, jednak zaawansowany wiek pracownika o wzglednie dobrej kondycji
zdrowotnej nie jest tu zmienng znaczacy. Dotyczy to zwlaszcza 0s6b wykonujacych prace
intelektualna i kreatywnych, ktore do pdznych lat zycia potrafig z ogromnym zaangazo-
waniem realizowac rézne zadania zawodowe.

Podsumowanie

Uwarunkowania zaangazowania organizacyjnego we wszystkich, a zwlaszcza w tak
specyficznych organizacjach jak jednostki ochrony zdrowia, powinny stanowi¢ przedmiot
szczegblnego zainteresowania kadry zarzadzajgcej. To dzigki zaangazowaniu pracowni-
kéw jednostka moze w sposob ponadprzecigtny realizowaé swoje zadania z korzyscia
dla pacjentow i samej organizacji. Z badan wynika, ze kierownicy pracujacy w sektorze
ochrony zdrowia sg $wiadomi licznych i zréznicowanych barier, ktdre zaktocaja, a w wielu
przypadkach wrecz uniemozliwiajg stosowanie w praktyce technik i narzedzi wlasciwych
dla zarzadzania przez zaangazowanie. Co wazne, zdajg si¢ rozumie¢, ze wielu z tych trud-
nosci nie mozna laczy¢ wylacznie z trudng sytuacja finansowa danej placéwki, poniewaz
s3 one konsekwencjg bledéw w zarzadzaniu. Respondenci wyraznie wskazali na takie
problemy zarzadcze, jak zla komunikacja, nieumiejetno$¢ niwelowania wewnetrznych
podzialow, deficyt w obszarze motywowania, zarzadzania karierg podwladnych czy za-
rzadzania strategicznego. Trudno jednoznacznie wnioskowa¢, czy wskazujac na te pro-
blemy, respondenci samokrytycznie ocenili wlasne kompetencje menedzerskie, czy raczej
mieli na mysli niski poziom umiejetnosci zawodowych swoich przetozonych. Ostroznie
mozna przypuszczad, Ze raczej to drugie, cho¢ wymaga to dalszych, poglebionych badan.
Nie ma jednak watpliwosci, ze ludzie zarzadzajacy jednostkami ochrony zdrowia na réz-
nych szczeblach struktury organizacyjnej powinni pogltebia¢ swoj profesjonalizm zawo-
dowy, w tym w sposéb szczegolny rozwijac i wykorzystywaé kompetencje interpersonal-
ne, ktore zdaja si¢ miec¢ znaczenie kluczowe w ksztaltowaniu i rozwijaniu zaangazowania
organizacyjnego.

" Por. S. Borkowska, Rola zaangazowania pracownikéw, ,Zarzadzanie Zasobami Ludzkimi” 2014, nr 2, s. 17-19.
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