e carRADA

Zuzana Hekelova

Manazerské znalosti
a dovednosti
pro sestry

otV ace

£l acstha
, novat ik
p\a"\ komunikace kOntrola



e carRADA



Zuzana Hekelova

Manazerské znalosti
a dovednosti
pro sestry

GRADA Publishing



Upozornéni pro Ctendie a uZivatele této knihy

Vsechna prdva vyhrazena. Zddnd cdst této tisténé &i elektronické knihy ne-
smi byt reprodukovdna a Sitena v papirové, elektronické ¢i jiné podobé bez
predchoziho pisemného souhlasu nakladatele. Neopravnéné uZiti této knihy
bude trestné stihdno.

Bc. Ing. Zuzana Hekelova
MANAZERSKE ZNALOSTI A DOVEDNOSTI PRO SESTRY
Recenze: PhDr. Andrea Pokornd, Ph.D.

Vydani odborné knihy schvalila Védecka redakce nakladatelstvi
Grada Publishing, a.s.

Autorka i nakladatelstvi dékuji spole¢nosti Hartmann - Rico a.s.
za finanéni podporu, kterd umoznila vydani publikace.

TIRAZ TISTENE PUBLIKACE:

© Grada Publishing, a.s., 2012
Cover Photo © fotobanka allphoto, 2012
Schémata podle predloh dodanych autorkou prekreslil Karel Mikula.

Vydala Grada Publishing, a.s.
U Prtthonu 22, Praha 7
jako svou 4867. publikaci

Odpovédna redaktorka Mgr. Ivana Podmolikova
Sazba a zlom Karel Mikula

Pocet stran 128

1. vydani, Praha 2012

Vytiskly Tiskarny Havlicktv Brod, a. s.

Ndzvy produktil, firem apod. pouzité v knize mohou byt ochrannymi zndmka-
mi nebo registrovanymi ochrannymi zndmkami ptislusnych vlastnikii, coz neni
zvld$tnim zpiisobem vyznaceno.

Postupy a priklady v této knize, rovnéz tak informace o lécich, jejich formdch, ddv-
kovdni a aplikaci jsou sestaveny s nejlepsim védomim autoril. Z jejich praktického
uplatnéni ale nevyplyvaji pro autory ani pro nakladatelstvi Zadné pravni diisledky.

ISBN 978-80-247-4032-4

TIRAZ TISTENE PUBLIKACE:

ISBN 978-80-247-8095-5 ve formatu PDF
ISBN 978-80-247-8096-2 ve formatu EPUB



Uvod . . ... ... 7
Specifika zdravotnictvi ovliviiujici pracimanazerd . . . . . . . ... .. 9
Castl
Manazersky cyklus a osobnost manazera ve zdravotnictvi
Comanazerdélaakohofidi? . . .. ................... 17
2.1 Comanazerdéla? . . ... ... .................. 17

211 Organizovani . .. ... ................. 18
2.1.2 Rizeni/vedeni. ...................... 26
213 Planovani . . ... ... ... ... .. ... 34
2.14 Kontrola/korekce. . . ... ... ............ 35
2.1.5 Komunikace ....................... 36
2.1.6 Time-management. . .................. 38
2.2 Kohomanazertidi . ... ... ................. 42
2.21 Rizenisebesama .. ................... 43
2.2.2 Rizenijednotlivel . . .. ................ 45
223 Rizenftym@. .. ... .. ... ... 48
2.3 Specifika zdravotnického managementu pro sestry . . . . . 51
2.4 Shrnujicidkolyaotazky . . . ... ... ... ... ... ... 51
Osobnost manazera-sestry a manazerskéstyly . . . . . ... ...... 53
3.1 Manazerskykvocient . ... .... .. ... ... . ... 53
3.2 Manazerversusleader . . . ... ... ... .......... 55
3.2.1 Ruaznéstylyvedenivpraxi ............... 57
3.2.2 Leadership v praxi manazert-sester . . . . ... ... 59
3.3 Orientace nalidia/mebonavykon . . . ... ... ... ... 61
3.4 Osobnostni typologie v manazerské praxi . ......... 63
3.5 Osobnostni specifika manazerd-sester . .. ......... 68
3.6 Shrnujiciukolyaotazky . . ... ... ... ... ... ... 68




Castll
Podrobnéjsi pohled na klicové aspekty manazerské prace sester

4 Rozvoj podfizenych ve zdravotnictvi . . . . . . ... ... ... .... 73
41 Motivace. . . ... ... 73
411 Typymotivace . ..................... 73
412 Nefinan¢ni motivaceajaknani ... ... ... ... 74
413 Cosdemotivovanymtymem . . ... ......... 76
4.2 Systematické fizeni lidskych zdroju
formou rozvojovychplana .. ................. 78
4.3 Moderni ptistupy k rozvoji podfizenych . .......... 80
4.4 Specifika rozvoje podfizenych ve zdravotnictvi . ... ... 82
4.5 Shrnujici ukolyaotazky . . .. ................. 83
5 ManaZerska komunikace ve zdravotnictvi . . . . . ... ... ... .. 84
5.1 Interni manazZerskd komunikace . . . . .. .. ... ... .. 85
5.1.1 Bézna pracovni komunikace skolegy . . .. ... .. 85
5.1.2 Pfijimacipohovor . .......... ... . ... .. 87
513 Porady . .............. ... ... ... ... 90
5.1.4 Hodnoticipohovory . . . ... ............. 92
5.1.5 Konflikty s kolegy ve zdravotnické praxi . . ... .. 96
5.2 Komunikace s klienty zdravotnickych zafizeni . ... .. 100
5.2.1 Komunikacespacienty . . .............. 100
5.2.2 Komunikace s rodinnymi pfislusniky . . . . .. .. 105
5.3 Specifika komunikace ve zdravotnictvi . . ... ... ... 106
5.4 Shrnujicitkolyaotazky . . . ........ ... ... ... 107
Castln
Soucasné trendy a zavér
6 Soucasné trendy ovliviiujici zdravotnicky management . . . . . . .. 111
Zaver. . . . ... 115
Literatura . . . ... ... ... ... ... 117
Rejstiik . ... ....... ... ... . ... .. 121
Souhrn. . .. ... ... 123
summary . ... L 124



Uvod

Uvod

Kniha je uréena predevsim tém sestram, které pracuji jako vSeobecna
sestra nebo véeobecna sestra se specializovanou zpusobilosti, a to prak-
ticky v jakékoliv vedouci pozici. Pro zjednoduseni jsou v knize v§ech-
ny nazyvany sestrami ve vedouci pozici nebo sestrami-manazerkami.
I ostatni vedouci pracovnici oboru zdravotnictvi zde vSéak mohou najit
pasaze, které je oslovi.

Uvodni zamysleni - Igor Hnizdo, nebo ,,stars$i kamaradka“?

At uz jste sestrou ve vedouci pozici delsi dobu, krétce, nebo se ji teprve
stanete ¢i cheete stat, je v kazdém pripadé dobré si uvédomit nékteré
souvislosti.

Odborna literatura pro mnohé prekvapivé uvadi, ze o manazer-
ském uspéchu ¢lovéka ve vedouci pozici az ze 75-80 % rozhoduje to,
jak jedna a komunikuje s lidmi, jak je vede, motivuje, jak fesi slozité
a konfliktni situace a jak se rozhoduje. Zbyva tedy jen 20-25 % na od-
bornou slozku. To neni podcenéni odbornosti, ale zddraznéni toho,
ze u vedouciho pracovnika o uspéchu rozhoduje spise to, jakou formou
své myslenky prosazuje.

At se ve vasem pripadé jedna o vedeni tymu sester, kterého jste pred-
tim byla fadovou ¢lenkou, nebo jste prisla z jiného pracovisté, ze véeho
nejduilezitéjsi a pro va$ manazersky uspéch v mnohém urcujici je vzdy
va$e chovani bezprostfedné po nastupu do nové pozice. A tady na vés
¢ihaji dvé nebezpedi. Budto se zaénete chovat prilis autoritativné a tym
budete fidit prehnané z pozice sily (tak jako to délal svérazny ucitel Igor
Hnizdo ve zndimém ¢eském filmu), nebo se naopak budete chtit zali-
bit svym podrfizenym, prili§ se budete vyhybat konfliktim (a budete
se stylizovat do pozice ,star$i kamaradky® vasich podfizenych). Oba
extrémy vam mohou velmi zkomplikovat situaci.

Ted muzZete namitnout, Ze ,na lidi je prece tfeba obcas i zvysit
hlas“ a Ze chovat se k sestram, které fidite, kamaradsky, je v poradku.
A budete mit ¢aste¢né pravdu. Rozhodujici ale presto je, jaky vzorec
Fizeni a vedeni vasich podfizenych u vas prevazuje. Idedlné by to méla
byt ,zlata stfedni cesta mezi Igorem Hnizdem a stars$i kamaradkou®
Prevazuje-li totiz u vas autoritativni poloha, podfizeni se vas budou
spi$e bat, nebudou ptili§ kooperativni a nebudou vas respektovat. Také
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se jim nebude chtit s vami ptili§ komunikovat. Bude-li na druhé stra-
né prevazovat spiSe kamaradska poloha, pravdépodobné si vas nebu-
dou vasi podtizeni ptili$ vazit, budou s vami ,,orat“ a nakonec zjistite,
ze vés vlastné nerespektuji. A nedostatek respektu podfizenych k jejich
»$éfovi“ je to, co oba vyse popisované extrémy spojuje. PodFizeni vas
totiZ nemusi nenavidét ani milovat, méli by vas respektovat. A toho
dosdhnete jediné spravnym vybalancovanim vaseho zpusobu ,,$éfo-
vani®, ktery se bude nejéastéji pohybovat nékde mezi témito dvéma
extrémy, jeZ jsme si pravé popsali.

Tato publikace by vim mohla pomoci si systematicky a komplexné
uvédomit, co véechno dnes do moderniho managementu patfi, a pre-
devsim jak to co nejefektivnéji prosazovat do praxe.

I kdyz se nelze vyhnout obecné platné teorii, respektuje tato kni-
ha specifika zdravotnictvi jako svébytného oboru lidské profesni ¢in-
nosti.

At se vam ¢te co nejlépe, a hlavné at vam alespon v né¢em kon-
krétné pomize.

Tuto knihu vénuji svym rodiciim,
ktefi cely zZivot pracovali ve zdravotnictvi



Specifika zdravotnictvi ovlivhujici praci manazert

1  Specifika zdravotnictvi ovliviiujici
praci manazeri

Hned na zacatku je tfeba si uvédomit, ze oblast zdravotnictvi véetné

zdravotnickych sluzeb a pé¢e ma celou radu specifik, ktera z tohoto

oboru lidské ¢innosti spoluvytvareji néco zcela svébytného a jedinec-

ného. To pak ve svém dusledku klade zvlastni ndroky na vSechny za-

méstnance, a pfedev$im na manazery, protoze v nékterych situacich

obecné platné u¢ebnice managementu kvtli témto specifikim prosté

prestavaji ,,fungovat®.
Mezi specifika patfi predev$im tato:

= Zdravi neni zbozi

= Etické dilema oboru

= Ekonomicko-spole¢ensko-politické tlaky

= Nejasna pravidla ,hry“

= Jde o velmi specificky typ sluzby/pomoci/péce

= Hodnoceni kvality péce konzumentem = pacientem/klientem

= Vyrazna feminizace oboru na mistech sester

= ZvySené naroky na riizné typy komunikace

= Zvy$end mira pracovniho stresu a riziko syndromu vyhoteni

= Radikalni zmény v systému vzdélavani zdravotnickych zaméstnan-
cl v poslednim desetileti

= Novy zdkon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, platny
od 1. dubna 2012

Nyni se podivime na jednotliva specifika zdravotnického oboru
podrobnéji.

Zdravi neni zbozi

Tento fakt je filozofickym zdkladem pristupu k praci ve zdravotnic-
kém oboru a vyrazné ovlivituje véechna dalsi specifika, o kterych
jesté bude fe¢. Veskeré teorie managementu v obchodnich firmach
(a takové teorie v soucasnosti prevazuji) v sobé alespon do ur¢ité miry
obsahuji pasdze tykajici se praktické aplikace marketingovych teorii,
prodejnich dovednosti podtizenych, prace s cenami zboZi nebo sluzeb
a podobné. Takové myslenky jsou ve zdravotnictvi prakticky pouzi-
telné jen omezené a vzdy je potieba zvazit pottebu jejich modifikace
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pro ucely vyuziti ve zdravotnictvi. Pfikladem budiz zakonnd uprava
v oblasti reklamy na léky (zakon ¢. 40/1995 Sb., o regulaci reklamy,
zakon ¢. 634/1992 Sb., o ochrané spotiebitele) nebo centralni regulace
cen zdravotnickych vykont a lékt (Seznam cen a thrad 1é¢ivych pri-
pravkd a potravin pro zvlastni lékarské ucely, ktery pravidelné vydava
SUKL; Vyhlaska ¢. 472/2009 Sb., kterou se vydéva seznam zdravotnich
vykont s bodovymi hodnotami).

Etické dilema oboru

Néklady na zdravotni péci rostou ve vech zemich svéta rychleji nez
jejich HDP (hruby domaci produkt). Moderni pristroje, lé¢ebné postu-
py i1éky jsou stale drazsi a drazsi, takze prestava byt mozné je plosné
poskytovat vSem potfebnym pacientim. To s sebou logicky prindsi
velka etickd dilemata pro véechny zdravotniky, nejen ty ve vedoucich
funkcich.

Ekonomicko-spolecensko-politické tlaky

Zpusobuji dalsi velké dilema, které je dokumentovatelné na rozdilnosti
cilti jednotlivych zainteresovanych subjektd, jimiz jsou v sektoru zdra-
votnickych sluzeb platci, vlastnici/ztizovatelé, pacienti a zdravotni¢ti
zameéstnanci.

Jsou-li klicovymi aspekty v tomto kontextu dostupnost, profitabilita,
kvalita a rovnost, pak je jasné, o jak velké (a ¢asto témérf nefesitelné)
dilema se pro vys$e uvedené zainteresované subjekty jednd, protoze je-
jich zajmy jsou ¢asto pfimo protichiidné (obrazek 1).

kvalita dostupnost

ZDRAVOTNI PECE

rovnost profitabilita

Obr. 1 Dilema oboru zdravotnictvi (Exner, Raiter, Stejskalovd, 2005)
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Nejasna pravidla ,,hry“

Zijeme v dobé velkych a rychlych zmén, ale snad zadny obor jich ne-
zaziva tolik jako zdravotnictvi. VZidyt v takzvaném ,,porevolu¢nim®
obdobi u nds mame v priméru jednoho ministra zdravotnictvi na rok
a pul. To s sebou nese neustalé snahy o zmény, a pfedevs$im o zdra-
votnickou reformu. Dale je tim zvySovana mira nejistoty, kdy absence
jednoznac¢nych pravidel velmi komplikuje jakékoliv planovani a stra-
tegicky pristup vedoucich zdravotnickych pracovnikd. Pripomerime
sitfeba jen to, Ze na téma ,,standardni a nadstandardni® péce se vedou
nekone¢na jedndni snad celych 22 let od ,,sametové revoluce® - dopo-
sud bez konkrétniho vystupu.

Jde o velmi specificky typ sluzby

Predev$im je jasné, Ze obort lidské ¢innosti, kde jde ¢asto o lidsky zivot,
neni mnoho. To zna¢né zvy$uje miru zodpovédnosti véech zdravot-
nickych pracovniki véetné téch ve vedoucich pozicich. Dale v jinych
oborech plati to, Ze nejlepsi a finan¢né nejvyhodnéjsi zakaznik je ten,
ktery je v nasi péci nejdéle a ktery se vraci. To ve zdravotnictvi v mnoha
ptipadech neplati, i kdyz zde pochopitelné existuji vyjimky. Naptiklad
v nemocnici ¢asto dochazi k tomu, zZe 1épe a rychleji vyléceny pacient
odchazi dfive domt a prestava pfimo i neptimo zdravotnickému zati-
zeni generovat finan¢ni ptijem. V ambulantni sféfe zase plati, ze rychle
a dobre vyléceny pacient se vraci az po delsi dobé nebo nékdy také vi-
bec. Toto je situace v obchodni sféfe nevidana, a zdravotnicky sektor
tedy nemiize pouze kopirovat pristupy, které zde plati.

Hodnoceni kvality péce pacienty

V soucasnosti se ¢asto provadéji anketni Setfeni s cilem definovat zeb-
ricky spokojenosti pacientt s kvalitou péce ve zdravotnickych zarize-
nich. Zde je tfeba upozornit na terminologickou nepresnost. Pacienti
nejsou v mnoha pripadech viibec schopni po odborné strance kvalitu
péce posoudit. Vzdyt oni uvazuji prevazné v kategoriich ,,boli x neboli
»je mi dobfe x je mi Spatné®, ,,pomohli mi rychle x pomohli mi pomalu®.
Co tedy predevsim hodnoti pacienti a co ovliviiuje miru jejich spoko-
jenosti se zdravotnickym zatizenim, je takzvana konvenience - oblast,
kam spadaji takové kategorie jako komunikace s pacienty ze strany
zdravotnického personalu (jeji obsah i forma), objednaci a ¢ekaci lhti-
ty, dostupnost a obsluznost zdravotnického zatizeni (Iékdrna, zastavky
hromadné dopravy, parkovaci moznosti), ¢istota zarizeni, v pripadé
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nemocnic kvalita stravy a dalsi. To je tfeba mit na paméti jak pfi inter-
pretaci prizkumi spokojenosti pacientd, tak i pfi pripravé a realizaci
krok k jejimu zlepSovani.

Vyrazna feminizace oboru predevsim na mistech sester

Tento zdanlivé samoztejmy fakt ma dalekosahlé dusledky pro vedou-
ci pracovniky-sestry. Neni zadnym tajemstvim, Ze nejlepsich vysled-
ka dosahuji smisené tymy, kde spolu pracuji muZi i Zeny. Na mistech
sester ale pracuje mozna a7z 99 % Zzen, a to vyrazné ovliviuje celkovou
atmosféru na pracovistich, kde v praxi schdzi muzsky prvek. Je zndmo,
Ze Zeny jsou vice emotivni nezZ muzi, a to se projevuje pti béZné komu-
nikaci s kolegy i pacienty, pti feseni problému, konfliktd, pti zvysené
pracovni zatézi i v mnoha dalsich situacich. Ve klade na vedouci pra-
covniky, ktefi sestry ridi, zvy$ené naroky.

Zvysené naroky na rizné typy komunikace

Zdravotnictvi je jednim z nejnaro¢néjsich oboru, pokud jde o komuni-
kaci - mimo jiné i proto, ze zdravotnic¢ti zaméstnanci v praci komuni-
kuji v podstaté neustale. Jisté, jsou i jind zaméstnani podobné naro¢nd
na miru komunikace. Ve zdravotnictvi je ovSem ,.klient” (pacient) vét-
$inou nemocny, néjak trpi, a tudiz je nervozni a Casto se i boji. A takovi
»partneti do diskuze® vyzaduji velmi opatrnou a zku$enou komuni-
kaci, jakd nema v jinych oborech obdoby. Navic zde zdravotnici ¢asto
mohou prichazet do kontaktu i s rodinnymi ptislusniky pacientd, coz
celou situaci jesté znesnadnuje.

Zvysena mira stresu a riziko syndromu vyhoreni
Mira stresové zatéze je ve zdravotnictvi jednou z nejvyssich napri¢
vSemi obory lidské ¢innosti. Mozna pravé proto, ze maji zdravotnici
pocit, Ze ,,jsou z oboru“ a potencidlni pomoc je nablizku, nechaji ¢as-
to situaci dospét az prili§ daleko. Syndrom vyhoteni neni tudiz mezi
zdravotniky fidkym jevem (http://www.szu.cz/uploads/documents/
czzpledice/plne_znani/brozury/syndrom_20vyhoreni.pdf).

Vedouci pracovnik, ktery fidi svij tym, ma ptitom v této oblasti
zodpovédnost nejen za sebe, ale také za své podrizené.

Radikalni zmény v systému vzdélavani sester v poslednim desetileti
Zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zpisobilosti
k vykonu nelékafskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti
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souvisejicich s poskytovanim zdravotni péée, ptinesl radikalni zmé-
ny do systému zdravotnického $kolstvi. Tyto zmény se tykaly jak zcela
novych zakonnych pozadavkd na vzdélani nelékarskych zdravotnic-
kych pracovnikl véetné sester (vyssi odborné, bakalarské nebo tplné
vysokoskolské) po roce 2004, tak i jejich takzvaného celozivotniho
vzdélavani, které se zde historicky poprvé objevilo pfimo jako sou-
¢ast legislativni dpravy vzdélavaciho systému zdravotnickych profesi.
Vsechny tyto zmény mély vyznamny vliv na kazdodenni realitu ma-
nagementu zdravotnickych zarizeni. V roce 2011 pak byl tento zdkon
jesté aktualizovan zakonem ¢. 105/2011.

Novy zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach,

platny od 1. 4. 2012

Tato nova pravni Gprava prinesla mnoho prevratnych zmén jak pro pa-
cienty, tak pro zdravotniky. Pfedev$im zrusila doposud platny zdkon
¢.20/1966 Sb., o pécia zdravi lidu. Ten byl sice v mezidobi mnohokrat
novelizovan i dopliiovan, ale presto se jednalo o velmi zastaralou pravni
normu. Novy zakon obsahuje mimo jiné mnoho zmén a posunti v ob-
lasti prav pacientt i zdravotnickych pracovniki. Tyto zmény se tykaji
v mnoha bodech vzajemné komunikace mezi pacienty a zdravotniky.
Nepochybné se jedna o velkou zménu, kterd se promitne do kazdoden-
niho Zivota na vSech zdravotnickych pracovistich.

Uvedeny prehled specifik zdravotnického oboru nemusi byt tiplny,
presto snad dostate¢né ilustruje slozitosti, kterym zaméstnanci tohoto
oboru - a predev$im vedouci pracovnici — museji Celit.
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Co manazer déla a koho ridi?

2 Co manazer dela a koho ridi?

»Kdo neumfi ¥idit sadm sebe, nebude umét ¥idit ani ostatni.“

V této kapitole se budeme zabyvat komplexnim pohledem na stézejni
kompetence manazera (v tomto kontextu chapeme kompetence jako
sféry jeho zodpovédnosti) a také se zamyslime nad tim, koho vlastné
manazer ridi.

2.1 Co manazer déla?

Jednotlivé oblasti zodpovédnosti manazera popisuje obrazek 2.

Konkrétni ¢tyfi oblasti manazerské zodpovédnosti si dale rozebe-
reme podrobnéji. StéZejni myslenkou obrazku je to, Ze komunikace
(bude ji vénovana samostatna kapitola) a time-management (fizeni
¢asu a nakladani s nim) prostupuji véemi oblastmi manazerské ¢in-
nosti a vyrazné je vSechny ovliviiuji. At totiz manazer déla cokoliv,
vzdy se pohybuje v uréitém Casovém ramci a témért vzdy je nutné, aby
se svym pracovnim okolim kvalitné komunikoval.

organizovani

fizeni/vedeni komunikace
planovéni time-management
kontrola/korekce

Obr. 2 Oblasti manazerské zodpovédnosti (adaptovdno podle Thom-
son, 2006)
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211  Organizovani

Do této zdanlivé samozfejmé oblasti patfi nasledujici manazerské
¢innosti:

= Rozhodovéni

= Delegovani

= Zajisténi optimalni struktury pracovisté

»  Koordinace ¢innosti tymu

Rozhodovani

V béZném pracovnim shonu se manazer rozhoduje témér nepretrzité

aani si to prili§ neuvédomuje. Pojdme si shrnout, v jakych situacich

se manazer béhem své prace musi rozhodovat:

= Bé’né pracovni situace (napf. rozpis sluzeb sester, plan dovole-
nych)

»  Zavadéni zmén

» Pfijimani rizika

= Problémové a konfliktni situace

=  Krizové situace

O béZznych pracovnich situacich neni tfeba dlouze hovorit. Zastav-
me se ale u téch dalsich trochu podrobnéji.

Zavadéni zmén

V dnesni dobé, kdy plati heslo ,,Jedind jistota je stdld zména®, jsou zmé-
ny v nasich Zivotech doslova na dennim poradku a v pracovni sféfe to
pochopitelné plati také. Navic je jich stale vice a odehravaji se ¢astéji,
nez tomu bylo i v pomérné nedavné minulosti. V této souvislosti md
ve zménovém procesu svou nezastupitelnou roli pravé manazer, protoze
je to on a nikdo jiny, kdo musi se svym tymem zmény uvést do praxe.

proc lidé role jak ziskat
Zménu manazera lidi pro
nechtéji pifi zméné Zménu

Obr. 3 Diilezité skutecnosti zménového procesu
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Co manazer déla a koho ridi?

Aby svou roli dobte zvladl, je tfeba si postupné uvédomit skute¢nosti
uvedené na obrazku 3.

Pro¢ se 1lidé zmén boji a pro¢ je nechtéji?

I kdyzZ se postoj lidi ke zménam individualné vyrazné lisi a nékdo
se s nimi vyrovnava lépe a jiny hife, v podstaté je ¢clovék tvor konzer-
vativni. Hlavnimi d@ivody nechuti ke zménam vét$inou byvaji:

= Strach z nejistoty

= Obavy z vlastniho selhdni, nezvladnuti zmény

= Obavy ze ztraty ¢asu pti zavadéni zmény

Z pozice manazera je pak dilezité si uvédomit, ktera z vyse uve-
denych pficin je tou hlavni v pravé aktualni ,,zménové“ situaci, pro-
toze jediné tak je pak mozno spravné reagovat, podtizené pro zménu
ziskat a provést sviij tym zménovym obdobim co nejlépe. Stejné
dulezité je, aby manazer spravné odlisil opravnéné obavy od ne-
opravnénych, a podle toho pak déle argumenta¢né pokracoval pti
prosazovani zmén.

Jaka je role manazera pti zméné?
Celkem prichazeji pro vedouctho tymu v Givahu t¥i mozné role. Uvédo-
muje-li si manazer od zacatku svoji roli spravné, zvys$uje tim vyrazné
pravdépodobnost, ze se mu podafi zménu prosadit efektivnéji.

Které role to jsou, znazornuji obrazky ¢islo 4-6.

1. role = Vykonavatel

V tomto ptipadé byla zména iniciovéna jinde, k manazerovi prichazi
zvendi a on ji ddle na svoje podfizené pfimo nepromitd. I tak by ale
vedouci mél svijj tym o takové zméné informovat, aby se na pracovisti
vytvorila atmosféra duvéry. Podfizeni stejné ¢asto zménu zaznamenaji,

zmény

Al . manazer
prichdzejici z okoli

Obr. 4 Role vykonavatele ve zménovém procesu
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a pokud jim jejich vedouci o ni nefekne, maji dojem, Ze mu takzvané
»nestoji za to“. A to neni dobry pocit.

Priklad: Skupina vrchnich sester se pravidelné ucastni porad u hlavni
sestry. Ta prisla se zménou v tom smyslu, Ze chce své podtizené vrchni
sestry vice zapojit do déni na téchto poradach. Proto jim za¢ina po-
silat program porad pfedem a zada je, aby se na né vice pfipravovaly
a projevovaly se na nich aktivnéji. Tomu se vrchni sestry prizptsobi
s tim, Ze dale tuto zménu ve stylu své prace nepromitaji na své pod-
fizené sestry, a plni zde tudiz roli ,vykonavatele® zmény.

2. role = Prostfednik

Tento typ zmén je vedoucim manazerem, ktery se touto zménou musi
Fidit sdm, jesté dale promitan na jeho podiizené. Rizikem pro mana-
zera v tomto kontextu je, Ze by mohl zustat pasivni, nechal zménu pres
sebe pouze ,,protéci® a praktickou aplikaci zmény by ptili$ nesledoval.
To by vsak jeho nadfizeni a ¢asem jisté i podtizeni chapali negativné
jako manazerské selhani. I v pfipadé této role tedy manazer musi z0-
stat aktivni.

Priklad: Konkrétni situaci, kdy v této souvislosti sestra-manazerka
plni roli prostfednika, je v soucasnosti aktudlni prakticka aplikace
nového zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbéach, platného
od 1. 4.2012. At uz sestra pracuje v jakékoliv vedouci pozici v hierar-
chii zdravotnického zarizeni, musi zajistit, aby se podle nové legisla-
tivni normy chovala nejen ona sama, ale i vSichni jeji podrizeni.

zmény zmény, které
prichdzejici manazer manazer
z okoli promitd dale

Obr. 5 Role prostfednika ve zménovém procesu
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