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Wprowadzenie
§rod organizacji pozagospodarczych wyréznia
W sie organizacje publiczne, czyli te organizacje,
ktorych istnienie w panstwie jest obligatoryj-
ne oraz te, ktére moga byé¢ tworzone, jesli obywatele
wyrazg dobra wole w tym wzgledzie, tj. organizacje
spoleczne, pozarzadowe, non-profit [Kozuch, 2005, s.
31]. Organizacje publiczne sa zakladane przez osoby
prawne do realizacji interesu publicznego. Przykladem
tego rodzaju organizacji sa szpitale, ktore sa tworzone
w celu zapewnienia opieki zdrowotnej pacjentom. Jed-
noczesnie szpitale, bedace publicznymi zaktadami opie-
ki zdrowotnej, dziataja w mysl przepiséw prawa jako
organizacje non profit ze wszystkimi konsekwencjami
tego faktu. Sytuacja polskiej stuzby zdrowia sktania do
poszukiwania nowych rozwigzan systemowych oraz me-
tod zarzadzania, ktére okaza sie skuteczne. Zrozumia-
fe i spotykane jest wykorzystywanie rozwiazan, ktore
sprawdzily sie w organizacjach biznesowych.

W artykule podjeto temat planowania strategicz-
nego, ze szczegbélnym uwzglednieniem wykorzystania
kluczowych wartosci w procesie formulowania strate-
gii dzialania organizacji non profit. Przedstawiono
propozycje okreslania stopnia wsparcia strategii przez
zdefiniowane warto$ci organizacyjne. Do egzemplifi-
kacji problemu w opracowaniu wykorzystano informa-
cje zebrane w jednym z t6dzkich szpitali.

Zarzadzanie strategiczne

w organizacjach non profit
tradycyjnym podejsciu do zarzadzania orga-
W nizacje non profit nie byly wskazywane jako
podmioty zarzadzania strategicznego. Proce-
sy analizy strategicznej, formulowania strategii i jej
wdrazania byly utozsamiane z praktykami realizowa-
nymi w duzych organizacjach dziatajacych na konku-
rencyjnych rynkach. Organizacje publiczne, takie jak
szpitale, ze wzgledu na swoj charakter i uregulowania
prawne, nie dzialaja na rynkach o otwartej konkuren-
cji. By jednak uniknaé wylaczenia z obszaru wpltywu
koncepcji zarzadzania strategicznego organizacji non
profit, sa podejmowane rézne proby budowania modeli
strategii konkurencyjnych, ktére miatyby odniesienie
takze do organizacji niedzialajacych na rynkach kon-
kurencyjnych. Jak pokazuja badania®, to wlasnie po-
dejscie strategiczne staje sie warunkiem odnoszenia
sukcesow réowniez w odniesieniu do tych organizacji.
Przykladem préby zaimplementowania takiego
podejscia do organizacji publicznych moze by¢é mo-
del dziatan strategicznych (rysunek 1), w ktorym
wytyczne dotyczace formulowania strategii oparte
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sg na dwéch kryteriach: stopniu zdywersyfikowania
oferty oraz stopniu zréznicowania obstugi (zwiaza-
nej ze skorzystaniem z tej oferty) [Mather, 1988].
Model ten, bazujac na koncepcji trzech strategii ge-
neralnych M. Portera [Porter, 1992, s. 54], stanowi
jego rozwiniecie w obszarze strategii odrézniania sie
(differentiation). Choé sam model zostal opracowany
z my$la o organizacjach komercyjnych, to jego logi-
ka znajduje zastosowanie w budowaniu wytycznych
strategicznych takze dla organizacji non profit.

Strategie organizacji non profit sformutowaé mozna
jako: ,,.Spdjny zbiér ogélnych pomystéw, ktére wyjasniaja,
jak organizacja zamierza dazy¢ do swojej wizji i pozwala
realizowaé jej misje przez lata. Strategia wyjasnia, jak
kluczowe obszary funkcjonalne: generowania przychodu,
obsady etatéw (optacanych i nieoplacanych, tj. wolon-
tariuszy) oraz wplywu jej misji beda realizowane i jak
beda wzajemnie powigzane. Strategia generowana jest
poprzez zobowigzanie organizacji do tego, by realizowaé
jej misje 1 osiagnad jej wizje” [Sheehan, 2005, s. 5].

Takie rozumienie strategii organizacji zgodne jest
z tym, jakie przyjmuje sie dla firm komercyjnych.
W obu przypadkach kluczowa role pelni, charaktery-
styczny dla danej organizacji, system wartosci, ktéry
sklania te organizacje do podejmowania okreslonych
dziatan [Czapla, 2002, s. 14].

Znaczenie wartosci w zarzadzaniu

organizacja non profit

ormulowanie zbioru kluczowych wartosci (core
F values) jest uznawane za istotne dzialanie za-
réwno w organizacjach o charakterze bizneso-
wym [Harmon, 1996, s. 33-96; Collins, Porras, 2003, s.
66-94; Swiatek-Barylska, 2006, s. 23-31], jak i organiza-
cjach non profit [Pattakos, 2004, s. 106-112]. Wartosci
wywieraja wplyw na zachowania czlonkéw organizacji
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Rys. 1. Model dzialan strategicznych organizacji
non profit
Zrédlo: na podstawie [MATHER, 1988].
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i jednoczesnie stanowia informacje dla wszystkich grup
interesariuszy, co dla organizacji jest najistotniejsze. Sila
kluczowych wartosci wywodzi sie z ich trwaloéci. Nabiera
to szczegdlnego znaczenia w czasach dynamicznych zmian,
jakie nastepuja zaréwno w samych organizacjach, jak
i ich otoczeniu. Stabilno$é zestawu wierzen, przekonan
i idei [Ferguson, Milliman, 2008, s. 441] pozwala zaréwno
na wyznaczenie kierunku podejmowanych dziatan, jak i na
zachowanie konsekwencji w realizacji wyznaczonych celow.

Kluczowe wartosci zajmujg istotne miejsce w proce-
sie planowania strategicznego, a ich trwalosé i wptyw
na zachowania pracownikéw powoduja, ze przyczyniaja
sie one do sukcesu lub porazki strategii realizowanej
przez organizacje. Proces planowania strategicznego
powinien uwzglednia¢ zatem system wartosci organiza-
cyjnych. Proponowany przebieg takiego procesu przed-
stawia rysunek 2.

Wstepem do planowania strategii organizacji jest
zdefiniowanie konceptu strategicznego, ktory zawiera
w sobie sformutowanie misji i wizji organizacji. Ko-
lejnym krokiem jest okreslenie kluczowych wartosci
wynikajacych z przyjetego konceptu strategicznego
1 wspierajacych przyjete w nim kierunki dziatan. Pod-
czas gdy misja organizacji wskazuje, jakiego rodzaju
aktywno$¢ organizacja zamierza podejmowaé i Kkie-
runek, jaki zostal obrany przez kadre zarzadzajaca,
kluczowe wartosci wskazuja na to, co jest wazne dla
organizacji. Wiedza ta moze zostaé¢ uzyta do okresle-
nia przewagi konkurencyjnej oraz ksztaltowania za-
chowan pracownikéw. Tak zdefiniowana lista wartosci
staje sie naturalnym wsparciem w realizacji strategii.

Nalezy zwrécié uwage, ze na liScie tej moga znalezé
sie zaréwno kluczowe wartosci (gteboko zakorzenione
w kulturze organizacji), jak i tzw. warto$ci strategiczne,
nazywane niekiedy wartosciami aspiracyjnymi, dodaja-
ce procesowi zarzadzania strategicznego nowej energii.
O ile bowiem kluczowe wartosci pozostaja niezmienne,
to warto$ci strategiczne wynikaja z wymagan otocze-
nia i samej organizacji. Niekiedy stanowia one rozwi-
niecie lub uszczegélowienie wartosci kluczowych?.

Kolejny krok procedury planowania strategicznego
polega na weryfikacji kluczowych wartosci, czyli okre-
§lenia stopnia, w jakim sg one realnie podzielane przez
pracownikow organizacji. Jest to etap bardzo istotny,
a jego wlaczenie w proces planowania strategicznego
pozwala na zbadanie spolecznych uwarunkowan procesu
implementacji strategii jeszcze przed jego rozpoczeciem.
Badania prowadzone na tym etapie pozwalaja okreslié,
w jakim stopniu wartosci organizacyjne stanowia wspar-
cie dla opracowanego konceptu strategicznego.

Nastepnym krokiem procedury jest budowa prze-
wagi strategicznej. Sensem tego etapu jest zdefiniowa-
nie strategii uwzgledniajacej sposoby wspierania klu-
czowych wartosci w codz1ennych dziataniach kazdego
z uczestnikow organizacji. Im mniejsza jest luka mie-
dzy stopniem akceptacji zdefiniowanych kluczowych
wartosci a stanem pozadanym, tym wieksza szansa na
zbudowanie trwatej przewagi konkurencyjne;j.

Publiczne jednostki opieki zdrowotnej jako organi-
zacje non profit sa zorientowane na realizacje zadan
uzytecznosci publicznej. Powstaly i funkcjonuja po to,
aby zapewnié pacjentom opieke medyczng. Taki zakres
dzialania okresla ich sens istnienia i definiuje ramy ich
aktywnos$ci. By wiedziec, jak to zrobié efektywnie, szpi-
tal dzialajacy jako organizacja non profit powinien byé
instytucja majaca czytelna misje, a jej pracownicy po-
winni sie utozsamiaé zaréwno z misja organizacji, jak
i z jej kluczowymi wartosciami®. W dalszej czesci opra-
cowania przedstawiono przyktad pozytywnych praktyk
uwzgledniania badania wartosci organizacyjnych w pro-
cesie planowania strategicznego w jednym ze szpitali.

Kluczowe wartosci personelu medycznego
szpitala jako wsparcie planowanej strategii
dziatania = wyniki badan

roces planowania strategicznego w badanym?

szpitalu przebiegal zgodnie z przedstawionym

weczesniej modelem (rysunek 2). Biorac pod
uwage specyfike badanej placowki, oferowane przez
niego zrdéznicowane ustugi medyczne (kilkanascie
specjalistycznych oddzialéow) oraz sposéb oczekiwanej
obstugi zwiazanej z jego oferta, najbardziej rekomendo-
wang strategia dla badanego szpitala okazal sie system
(por. rysunek 1).

Strategia typu system oznacza, ze szpital po-
winien budowaé wzorce doskonatych praktyk tak
w obszarze doskonato$ci zawodowej (profesjonalizm
lekarzy i pozostalego personelu medycznego i admi-
nistracyjnego), jak i w obszarze zrozmcowanego spo-
sobu oferowania swych produktow i ustug (np. ten
sam proces przyjmowania do szpitala lub informo-
wania paCJenta o wynikach badan moze i powinien
przebiegaé inaczej w sytuacji, gdy pacjent jest osoba
starsza, a inaczej, gdy jest mltoda, aktywna zawodo-
wo osoba). Budowanie takich doskonalych praktyk
nie powinno mie¢ na celu réznicowania pacjentéw
(a w zadnym wypadku nie moze oznaczaé¢ ich dys-
kryminowania), lecz lepsze dostosowanie sposobu,
w jaki dziata szpital, do ich indywidualnych potrzeb.

[ Koncept strategiczny

J

* Sformutowanie zatozen strategicznych obejmujace zdefiniowanie wizji oraz misji

[ Okreslenie kluczowych wartosci

J

» Zdefiniowanie listy oczekiwanych wartosci organizacyjnych

[ Weryfikacja kluczowych wartosci

J

*Rozpoznanie stopnia,w jakim zdefiniowane wartosci uznawane sg w organizacji

[ Budowa przewagi strategiczne;j

J

» Sformutowanie strategii opartej na realizacji kluczowych wartosci

Rys. 2. Model dzialan strategicznych organizacji non profit

Zrodlo: opracowanie wilasne.
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Rys. 3.
Zrédlo: wyniki badan wlasnych.

Przyjecie takiego rozumienia strategii system jest
zgodne z ogblnym ujeciem podejscia strategicznego do
funkcjonowania szpitala, gdzie najwazniejsza wytyczna
strategiczng staje sie to, by uczac sie poprzez dzialanie,
szpital (jako organizacja) podnosit swoje zrozumienie
tego, gdzie jest i dokad chce pdjsé [Thomas, McDaniel,
Anderson, 1991, s. 874]. W ramach prac nad okre-
§leniem konceptu strategicznego zdefiniowano misje
i wizje szpitala oraz liste warto§ci wspierajacych. Na
liscie znalazly sie nastepujace wartosci: wspoétczucie
(empatia), godno$é czlowieka, doskonato$é/jakosé,
jednos$é/wspoélpraca, wrazliwo§é spoleczna, goscinnosé
oraz szacunek.

Postepowanie badawcze miato na celu okreslenie,
w jakim stopniu zdefiniowane wartosci moga stano-
wi¢ wsparcie dla konceptu strategicznego i jaki jest
punkt wyjscia do okreslenia przewagi strategicznej.
Kazda z badanych wartosci zostala opisana za pomo-
ca zachowan, ktore ja odzwierciedlaja, dzieki czemu
mozliwe bylo okreslenie stopnia, w jakim respondenci
dostrzegaja dang warto$é jako uznawang w codziennym
funkcjonowaniu szpitala. Informacje zbierano na podsta-
wie wywiadéw ustrukturyzowanych przeprowadzonych
z personelem medycznym (lekarzami i pielegniarkami)
oraz pacjentami szpitala. Aby okreslié, w jakim stop-
niu warto$ci w badanym szpitalu stanowia podstawe do
budowania przewagi strategicznej, zbadano je z trzech
perspektyw. Kazda wartosé, ktéra badano wsrdd per-
sonelu medycznego byla badana z dwoéch perspektyw:
,ja” 1 ,inni”®. Zebranie opinii wsréd pacjentéw mialo
na celu okreslanie, czy i w jakim stopniu badane war-
tosci znajduja odzwierciedlenie w zachowaniach lekarzy
i pielegniarek. Hospitalizowani pacjenci na co dzien
maja stycznosc z personelem medycznym szpitala, a ich
opinie mialy stanowi¢ weryfikacje deklaracji wartosci
i zachowan opisanych przez lekarzy i pielegniarki. Wy-
niki prezentowane byly w formie syntetycznych wskaz-
nik6w? (rysunek 3).

Na podstawie uzyskanych wynikéw mozna stwier-
dzié, ze w badanym szpitalu najwieksze znaczenie
maja nastepujace wartosci: doskonatosé, sprawiedliwos$é

Wyniki oceny wartos$ci w badanym szpitalu?

giem. Zdaniem ho-

spitalizowanych pa-
cjentéw w zachowaniach
lekarzy 1 pielegniarek
najbardziej ~czytelng”
wartoscig jest jednos§é, co stanowi odzwierciedle-
nie tradycyjnego podzialu na ,my” (pacjenci) i ,oni”
(personel medyczny). Podobnie wysoko, jak to miato
miejsce w przypadku opinii lekarzy i pielegniarek,
zostaly ocenione wartosci doskonalo§é i sprawie-
dliwosé. Co interesujace, najnizej zostaly ocenione
w zgodnej opinii personelu medycznego i pacjen-
téw dwie wartosci: szacunek oraz goscinnos$é. Takze
interesujaco wypada poréwnanie opinii personelu
medycznego w perspektywie odpowiedzi ,ja” i opi-
nii pacjentéow. Najwieksza réznica w tych opiniach
pojawia sie w odniesieniu do godnosci czlowieka.
Wynik taki stanowi¢ powinien wazny przyczynek do
refleksji nad oceng wlasnag - czy stanowi element
wiary w siebie i pewnosci (niezbednych kazdemu le-
karzowi, by mogt wykonywac swa prace), czy tez jest
juz przejawem arogancji i ignorowania coraz wyrazniej
przejawiajacych sie innych (poza jedynie profesjonalng
obstuga) potrzeb pacjentéw.

Najistotniejszym elementem badania bylo okreslenie
stopnia, w jakim poszczegdlne wartos$ci wspieraja kon-
cept strategiczny, a tym samym, na ile jest zasadne budo-
wanie przewagi konkurencyjnej na bazie zdefiniowanych
wartosci. Wskaznik nazwany stopniem wsparcia wyliczo-
no wedtug nastepujacego wzoru:

) Sw=Wo,, x Pz

gdzie:
Sw, - oznacza wartoé¢ wskaznika stopnia wsparcia dla
i-tej wartosci,

Wo . - oznacza wynik oceny i-tej wartosci razem (liczo-
ny jako: 0,5 x opinia ,pacjent” + 0,2 x opinia personel
medyczny ,ja” + 0,3 x opinia personel medyczny ,,inni”),
Pz - oznacza poziom zgodnosci ocen (liczony jako pro-
centowa warto$é bezwzglednej réznicy miedzy opinia-
mi personelu medycznego a opiniami pacjentéw) dla
i-tej wartosci.

W badanym szpitalu wskaznik Sw. ksztaltowatl sie
na zréznicowanym poziomie i dla analizowanych war-
tosci wynosit: szacunek - 3,73, goscinnosé 3,83, wraz-
liwosé spoteczna - 4,02, godno$é cztowieka - 4,02,
wspétezucie - 4,04, wspotpraca - 4,08, sprawiedliwosé
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- 4,09, jakosé - 4,13. Uzyskane wyniki mozna zin-
terpretowaé, przyjmujac nastepujace zasady: wyni-
ki w przedziale wartosci od 2 do 3 oznaczaja stabe
wsparcie dla wartosci. Uzyskanie wynikéw w tym
przedziale pociaga za soba daleko idace konsekwen-
cje, laczace sie z koniecznoS$cig redefinicji przyjetych
zalozen strategicznych. Wyniki w przedziale od 3,01
do 4 oznaczaja Srednie wsparcie dla wartosci. Uzyska-
nie wynikéw w tym przedziale oznacza koniecznosé
podjecia istotnych dzialann wspierajacych akceptacje
danej wartosci tak, by mogla ona staé sie podstawg do
budowania trwalej przewagi strategicznej. Jak widaé,
w przedziale tym znalazly sie dwie wartosci - szacu-
nek oraz goscinno$é. Wyniki w przedziale od 4,01 do
5 oznaczaja wysokie wsparcie dla wartosci. Uzyskanie
wynikow w tym przedziale oznacza, ze wartosci sta-
nowia dobra podstawe do budowania trwalej przewagi
strategicznej. W badanym szpitalu wiekszo§é wartosci
znalazla sie w tym wlasnie przedziale. Warto jednak
zauwazy¢, ze nieznacznie przekroczyly one jego dolny
prég. Tak wiec takze te wartosci wymagaja dalszych
dzialan wzmacniajacych poziom ich akceptacji.

Podsumowanie

przypadku organizacji non profit mamy wciaz

do czynienia z etapem, gdy organizacje te

uczg sie zmiany sposobu myslenia i w efekcie

zmiany swojego podejscia do rynku i sposobu radzenia

sobie z wyzwaniami, jakie on stawia. Zaréwno strategia,

jak 1 wartosci dla wielu organizacji niekomercyjnych

sa pojeciami, ktore nie naleza do obowigzkowego

stownika menedzera. Jednakze jak pokazuje prakty-

ka, rynek, a w szczegoélnosci klienci organizacji non

profit, stawiaja przed nimi coraz wieksze wymagania

i oczekuja coraz wyzszego standardu ich zaspokaja-

nia. W konteks$cie procesu strategicznego zarzadza-

nia organizacja, i stanowigcego naturalng czes$é tego

procesu zarzadzania przez wartosci, przeprowadzone

dotychczas badania moga stanowi¢ punkt wyjscia do

kolejnych dziatarn zmierzajacych do efektywnego wyko-

rzystania zalet, jakie daje zrozumienie i promowanie

oczekiwanych wartosci w zarzadzaniu organizacja ryn-
kowa - non profit, jaka jest szpital.

dr Ilona Swigtek-Barylska

dr Tomasz Czapla

Katedra Zarzadzania

Wydzial Zarzadzania

Uniwersytetu Lédzkiego

PRZYPISY

Y Przyktadem moga byé tu badania zrealizowane w 1200 szpitalach
w Stanach Zjednoczonych, Wielkiej Brytanii, Kanadzie, Francji,
Niemczech, Wloszech oraz Szwecji przez Stephena Dorgana, konsul-
tanta z firmy doradczej McKinsey oraz Johna Van Reenena z Lon-
don School of Economics [,,Economist”, 2010, s. 66].

? Na przyklad, jezeli kluczowa wartos$cia organizacji jest satys-
fakcja klienta, to szybko$¢ czy dokladno$é moga sie staé war-
toSciami strategicznymi, wynikajacymi z aktualnych wymagan
otoczenia.

3 Jak podkresla Pattakos, wielu pracownikéw organizacji non
profit poszukuje glebszego sensu i znaczenia wykonywanej przez
siebie pracy, co czyni ich otwartymi na zarzadzanie przez warto-
$ci [PATTAKOS, 2004, s. 107-108]. Z badan przeprowadzonych
w 130 amerykanskich szpitalach katolickich wynika jednoznacz-
nie, ze w placéwkach, ktore definiujg kluczowe wartosci i dziata-
ja w zgodzie z nimi, pracownicy czuja sie cenieni, bardziej skton-
ni do pozostania w organizacji i oceniajg szpital jako bardziej
efektywny [FASSEL, 2002].

4 Badanie przeprowadzono w jednym z t6dzkich szpitali na po-
czatku 2010 r. Przeprowadzono 238 wywiadéw, w tym 112 z per-
sonelem medycznym (lekarze, pielegniarki) i 126 z pacjentami.
% Perspektywa ,ja” oznaczala udzielanie odpowiedzi na pytania

w odniesieniu do wlasnych wartosci, postaw i zachowan (czy ja
zachowuje sie zgodnie z dang wartoscia). Druga perspektywa -
,inni” - wymagala udzielania odpowiedzi na podstawie opinii
i obserwacji plynacych z codziennej pracy i dokonania oceny, jak
respondent postrzega zachowania innych oséb w szpitalu (czy
inni pracownicy zachowuja sie zgodnie z dana wartoscia).

9 W celu wyliczenia syntetycznych wskaznikéw wynikéw dla ba-
danych warto$ci przyjeto nastepujace wartosci punktowe do od-
powiedzi na pytania zadawane w kwestionariuszach: 5 - stale
dostrzeganie przejawiania sie danej wartosci, 2 - sporadyczne
dostrzeganie przejawiania sie¢ danej wartosci. W przypadku udzie-
lenia odpowiedzi ,nie zastanawialem (-am) sie¢” odpowiedz taka
nie byla brana pod uwage, by nie fatszowaé wartosci wskaznika.
" Zgodnie z metodyka badan realizowanych w formule 360°
poszczegélnym perspektywom badania zostaly przypisane wagi
wedtug nastepujacego klucza: Wartos¢ = 0,5 x opinia ,pacjent”
+ 0,2 x opinia personel medyczny ,ja” + 0,3 x opinia personel
medyczny ,inni’”.
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Summary

The operating of modern business and nonprofits organizations
is related with adaptation to changing environmental condi-
tions. Management by values is considered to be a solution to
the problems associated with the need for constant change while
ensuring the security of operation. Core values are the determi-
nant of the organizational behavior and its individual members.
Values are the basis for formulating strategy, and together with
the vision and mission create the triad which acts as a roadmap.
The article answer the question about the possibility of using
core values in nonprofit organizations (with particular emphasis
on hospitals).





