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At lykkes med forandringer
—er et feelles ansvar for ledere og

medarbejdere

Min pointe er, at hvis vi skal lykkes med forandringer, er det en
absolut npdvendighed, at det sker i et samarbejde mellem le-
dere og medarbejdere. Blandt andet underspgelser fra McKin-
sey og The Economist Intelligence Unit peger pa, at op til 70 %
af alle forandringsprocesser mislykkes, uden dog at veere mere
preecise omkring, hvad der definerer succes. For os er det ikke
en mulighed at mislykkes! Patienterne og opgaven er der fort-
sat bade undervejs og efter. Det, der er opgaven, er at lykkes
bedst muligt inden for de givne rammer og samtidig holde
fastidet gode arbejdsmiljp.

Undersggelse i egen afdeling

Fra mit ledelsesmaessige perspektiv er det i en forandringspro-
ces afgprende vigtigt bade at sikre, at det daglige arbejde ud-
fgres optimalt og samtidig at opretholde energi til omstillin-
gen —ogsé nar den som i vores tilfeelde straekker sig over en
leengere periode. En proces, som for alvor tager fart i 2011 efter
fusionen og formentlig fprst ender, nar de sidste kliniske afde-
linger flytter ud i 2019. Vi har i vores afdeling sat fokus pa net-
op kerneopgaven og opretholder energien ved at arbejde
struktureret med planleegning af de nye fysiske rammer samt
vilkér og preemisser for sammenlaegningen.

[ efteréret 2014 padbegyndte jeg afslutningen af min master-
uddannelse i offentlig ledelse. Med det afsluttende speciale
skriver jeg ind i det forandringsparadigme, som udspiller sig i
forhold til de mange "supersygehus”-projekter, som aktuelt
anleegges i Danmark lige nu. Titlen pa specialet er "Forandring
og bekymring —to sider af samme sag?” Formalet er, i et an-
vendelsesorienteret projekt, at seette fokus pa bioanalytikerne,
blandt andet inspireret af fplgende citat "Mayor change is al-
ways stressful and painful for people, especially when it invol-
ves a prolonged transition period of adjustment, disruption,
and dislocation” (Yukl 2010, kap. 10, s. 315 ). Organisationer be-
star af mennesker, og derfor spiller medarbejderne selvfglgelig
en helt central rolle, ogsd i forandringsprocesser. Jeg tager ud-
gangspunkt i en spgrgeskemaundersggelse blandt afdelin-

gens i alt ca. 230 bioanalytikere. T undersggelsen bliver de
blandt andet bedt om at svare pa spgrgsmal om deres eventu-
elle bekymringer. Hvad de handler om, og om de har nogle for-
slag til, hvad der er vigtigt at seette fokus p& og hvordan.

Resultatet

Konklusionen pa min undersggelse er, at der er en ikke ubety-
delig bekymring blandt bioanalytikerne, og at bekymringerne
primeert handler om uvished i forhold til neere forhold, eksem-
pelvis jobsikkerhed samt forudseetninger og preemisser for
fremtidens arbejde. Et eksempel er udsagnet "Er der overhove-
det et arbejde til mig?”. Det, bioanalytikerne primeert efter-
sporger, er afklaring eksemplificeret ved udsagnet "Afklaring
af, hvor jeg skal veere, og hvad jeg skal lave, og at det bliver sa-
dan i fremtiden”. Det store spgrgsmal er, hvordan dette gnske
om afklaring kan indfris, ndr der samtidig er en raekke uafkla-
rede forhold omkring eksempelvis den endelige bundlinje.

Utryghed kan mindskes ved afklaring

I min efterfglgende teoretisering af underspgelsens resultater
opstér "forandringskonsekvenshjulet”. Hjulet er mit forspg pa
atillustrere, hvad det er, der sker ved forandring, og hvordan
arbejdsgleeden kan genoprettes. Hjulet seettes i gang af en for-
andring og det, at noget eendrer sig fra en tilstand til en anden.
Med endringen fplger en uvished omkring, "hvad skal der
ske”. Det giver utryghed. Uvished og utryghed bliver til bekym-
ring for, "hvad er konsekvenserne”. En bekymring, som kalder
pa afklaring for s& at blive efterfulgt af genskabelse af trivsel/
jobtilfredshed, som kendetegnes af tryghed, sikkerhed, vished,
stabilitet og forudsigelighed.

Ledelse, information og involvering ser ud til at veere vigtige
forudsaetninger for at kunne handtere bekymring. Det ses
bade af de pointer, som bioanalytikerne fremhaever i undersg-
gelsen, og bekreeftes i den eksisterende teori omkring foran-
dringsprocesser, bl.a. Carnall®
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FUSION OG SUPERSYGEHUS
Aarhus Universitetshospital (AUH) er en samle alle matrikler/aktiviteter. Det Nye sterende Skejby Sygehus og reducere
samling af byens gamle sygehuse. Universitetshospital i Aarhus ender op driftsbudgettet permanent med 8 %.

| 2011 fusionerede Aarhus Sygehus med et anlaegsbudget pa 6,35 mia. kr. Aarhus Universitetshospital beskaefti-
(tidligere fusion af Aarhus Kommuneho-  Staten har ved bevillingen af byggeriet ger knap 10.000 medarbejdere og ca.
spital, Aarhus Amtssygehus og Marselis-  palagt AUH en 8 % effektivisering. 1.000 studerende, handterer 100.000
borg Hospital) og Skejby Sygehus. Det Opgaven bestar i al sin enkelhed i fy- indleggelser og 850.000 ambulante
Nye Universitetshospital (DNU-bygge- sisk at samle hospitalerne i Aarhus, ny- besag pr. ar, svarende til 40-50 % af
projekt) vil i labet af de naeste fem ar bygge 216.000 m?, ombygge det eksi- hospitalsaktiviteten i Region Midtjylland.
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PRISOPGAVE

Artiklen om arbejdsmilje i en forandringsproces er skrevet pa baggrund af en
masterrapport, som ledende bioanalytiker Kate Juul Strandgaard, MPG har udar-
bejdet til Danske Bioanalytikere. For opgaven har hun vundet dbio’s prisopgave
pa 10.000 kroner om bioanalytikernes arbejdsmilje. Prisopgaven blev annonceret

i fagbladet og pa dbio’s hjemmeside i september 2014.

Neestformand i dbio Solveig Dein Kjeldgaard overraekker prisen den 28. april pa

Klinisk Biokemisk Afdeling, AUH.

Ikke kun lederens ansvar

Jeg bliver opmeerksom p4, at bade bioanalytikerne og den
gaengse teori pd omradet adresserer et ansvar hos ledelsen
seerligt i forhold til information og afklaring. Denne opfattelse
vi jeg gerne udfordre med fplgende to postulater:

1. Alle har ansvar for, at forandring lykkes

At pétage sig et ansvar kraever involvering. Man kan ikke som
leder tage for givet, at medarbejderne vil involveres og tage
ansvar for helheden. Min undersggelse viser, at det seerligt er
det, der vedrgrer "mig”, som er i fokus hos den enkelte. Her har
lederen for mig at se et szerligt ansvar for at insistere pa invol-
vering, hvilket kraever et staerkt og eegte ledelsesmeessigt fo-
kus. Lederens ansvar er bade at efterspgrge involvering og
saette initiativer i vaerk, som leegger op til involvering. Konkre-
te eksempler p4, hvordan vi som ledelse i KBA har sat fokus pa
involvering i forhold til den konkrete proces, er:
- sikre forankring i LMU
- nedseette en arbejdsgruppe med reference til LMU, som har til
opgave at finde ud af, hvordan medarbejderne gerne vil hgres
- atholde tavlemgder, hvor der indsamles idéer og drgftes ak-
tuelle problematikker
- tage initiativ til en anonym spgrgeskemaunderspgelse
blandt bioanalytikerne

- nedseette diverse arbejdsgrupper, som arbejder med konkre-
te udfordringer, eksempelvis hvordan opgaverne pa Ngrre-
brogade skal Ipses i udflytningsperioden.

2. Information gar begge veje

Det er klart, at ledelsen har et seerligt ansvar for at viderefor-
midle information oppefra. For mig at se skal ledelsen have et
seerligt blik for, hvad der er relevant information og timing, for
at medarbejderne ikke sander til og bliver ungdigt bekymrede.
Omvendt mener jeg ogsd, at den information, som medarbej-
derne ligger inde med, er vigtig. Det er blandt andet informa-
tion om, hvad man bekymrer sig om. Den anonyme spgrge-
skemaunderspgelse blandt bioanalytikerne i efteraret 2014
har vist sig at veere en god metode til at afdeekke denne infor-
mation, men ogsé de tilbagevendende tavlemgder, hvor jeg
som ledende bioanalytiker mgder og drgfter konkrete pro-
blemstillinger med bioanalytikerne, er et godt veerktgj. Med
afseet iden samlede information kan ledelse og medarbejdere
ifeellesskab finde de gode lpsninger.

Jeg vil rigtigt gerne udfordres pd mine pointer og i dialog
med bade medarbejdere og ledere, som ligesom jeg oplever
"forandringsstormenes rasen” lige nu. 0

For yderligere dialog kan jeg kontaktes pa
e-mail: katstran@rm.dk.

DEN S/ZARLIGE UDFORDRING PA KLINISK BIOKEMISK AFDELING

Klinisk Biokemisk Afdeling, Aarhus Uni-
versitetshospital (KBA) rummer omkring
350 medarbejdere, som i dag er placeret
pa fem fysisk adskilte matrikler. Afdelin-
gens kernedriftsopgaver er blodprave-
tagning og analysering af blodprever.

| 2015 star et nyt laboratoriehus faer-
digt pa Skejby-matriklen. Frem mod
2019, hvor de sidste kliniske afdelinger
flytter ud, vil alle KBA's aktiviteter sam-
les hér.

Kompleksiteten i udfordringerne for
KBA er hgj og er kendetegnet af kryds-
pres i form af stigende forventninger og
begraensede ressourcer. Eksemplerne er
mangfoldige:

o effektiviseringer, men med en uklar
bundlinje — nogle mener, at der kan
findes op mod 20-25 % pa laborato-
rieomradet

e en udflytning, som straekker sig over
en lang periode, 2015-2019

e samling af flere kulturer

e kerneopgaver er i spil, idet der har
vaeret en overvejelse om at flytte ekg-
og blodprgvetagningsopgaverne til en
anden faggruppe (sygeplejerskerne)?.

Disse forhold rummer hver isaer poten-
tielt en anledning til bekymring hos
medarbejderne.

[1] CARNALL HAR UDVIKLET EN MODEL SOM BESKRIVER HANDTERING AF BEKYMRINGER. CARNALL ER DIREKT@R PA CBS CITY UNIVERSITY LONDON OG HAR BLANDT ANDET SKREVET BOGEN
MANAGING CHANGES IN ORGANIZATIONS HVOR MODELLEN BESKRIVES.

[2] DEN 6. JANUAR 2015 FORELIGGER EN HOSPITALSLEDELSE BESLUTNING EFTER EN HGRING | MED-SYSTEMET OM, AT EKG OPGAVEN PA INDLAGTE PATIENTER OVERGAR TIL DET KLINISKE PERSO-
NALE PR. 1. SEPTEMBER 2015, MENS OPGAVEN MED BLODPRGVETAGNING FORTSAT SKAL FORETAGES AF BIOANALYTIKERNE.
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