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Forord

Denne masteroppgaven som er en del av Master of business administration (MBA) ved
Handelshoyskolen 1 Bodg, Nord Universitet kan jeg endelig konstatere er et ferdig produkt,
etter det jeg selv mener, har vert en uendelig lang og krevende prosess. Med tanke pa at

avslutningen ble preget av sykdom er jeg meget stolt og glad for at jeg er kommet 1 mal.

Det har veert en prosess preget av bade glede og iver men ogsa frustrasjoner og tanker om jeg
har veert pa riktig kurs. Jeg har leert utrolig mye, bade pa det faglige og personlige plan. Det
har ogsé vaert en prosess preget av mye engasjement, da temaet for oppgaven er noe som
lenge har vert innenfor mitt interesseomrade. Det har nok gitt meg et ekstra gear nér det har

buttet 1 mot.

Jeg valgte & skrive oppgaven alene, rett og slett fordi det var lettest 4 fa til 1 en hektisk

hverdag, med full jobb og familie og fritidsaktiviteter.

Forst og fremst vil takke Nordlandssykehuset HF som ga meg anledning til & utfere mitt
forskningsprosjekt innenfor det spennende og aktuelle temaet jeg har valgt. En ekstra stor
takk til alle mine informanter som i en travel hverdag satte av tid til 4 la seg intervjue. I tillegg

vil jeg takke gode kollegaer som har stettet meg i denne prosessen.

Jeg vil ogsé veldig gjerne takke min veileder Frode Soelberg for raske og konstruktive

tilbakemeldinger.
En spesiell takk til min tdlmodige og stettende mann Per Trygve, og til min omsorgsfulle og

snille datter Dina Cecilie som tross alt er bare fem ar, men som har hatt stor forstaelse for at

mamma har mattet jobbe med oppgaven.

Bodo, juni 2016

Tove Cecilie Kristensen Ness



Sammendrag

I et arbeidsmarked som er 1 stadig utvikling, vil en organisasjons suksess ofte avhenge av dens
medarbeidere. Omstillinger, behov for rask beslutningstaking, sterre ansvar og strengere
lovverk, stiller krav om kompetente arbeidstakere, spesielt innenfor ledelse. Et arbeidsliv 1
konstant bevegelse setter ogsd betingelser for organisasjoner. For & veare konkurransedyktige,
ma de ta 1 bruk den menneskelige kompetansen som finnes i sine bedrifter. I noen tilfeller
sitter de allerede pa den, i andre tilfeller ma det iverksettes tiltak for & utvikle de ansatte, eller

rekruttere inn nye mennesker som en investering for bedriften.

Denne oppgaven handler om ledelse i helseforetak, hvordan ledere rekrutteres, hvilke
lederkrav som finnes, forstdelsen av lederrollen, og hva trenger lederne 1 form av lederstatte.
Problemstillingen er som folger: Enhetsledere i Nordlandssykehuset HF — Hvilke krav stilles
til godt lederskap og pd hvilken mdte har Nordlandssykehuset lagt til rette for at enhetsledere
skal lykkes?

I helsesektoren ma mellomlederen ikke bare ha fokus péa den ansatte og foretaksledelsen, men
et tredje perspektiv kommer inn her, nemlig det & sette pasienten i fokus og pasientsikkerhet.
Dette gjor at lederrollen blir enda mer kompleks, og jeg ensker & g naermere inn pa dette
temaet og se pa hvordan overordnede strategier innenfor ledelse og lederutvikling er
implementert ned 1 helseforetaket. Innenfor helsesektoren er det laget en nasjonal plattform
for ledelse hvor det er utarbeidet nasjonale lederkrav. I tillegg ensker jeg a se pa hvordan
enhetslederne er rekruttert inn og hvordan det avklares forventinger og forutsetninger for &
lykkes i jobben. Her kan det nevnes tidsbruk og hverdagsorganisering, hvor mye tid gar til
ledelse og hvor mye som gér til administrasjon. Jeg ensker 1 min oppgave a synliggjore
behovet for dyktige og kompetente mellomledere. Dersom mellomledere har den nermeste
kontakten med de ansatte, vil deres kvaliteter og ferdigheter 1 stor grad vare av betydning for

de ansattes trivsel, trygghet og motivasjon.

Jeg har 1 oppgaven valgt en empirisk modell for & svare ut problemstillingen med en
tilherende intervjuguide. Jeg har valgt & benytte et intensiv design, da jeg ensker a gé i
dybden av temaet jeg har valgt. Nar alt datamaterialet var samlet inn, foretok jeg en tematisk
analyse for & se om det var noen felles holdninger, og om det var omrader der informantene
skilte seg fra hverandre. Jeg ble overrasket over hvor like holdninger det var pa de fleste
omradene.
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Ledelse 1 helseforetak styres av en rekke nasjonale, regionale og lokale foringer. Strategi for
leder- og ledelsesutvikling 1 Helse Nord har som satsningsomrdde forstelinjeledere, og det a
lede for forste gang. Spesialisthelsetjenesteloven sier noe om organisering, at sykehus skal
organiseres slik at det er en ansvarlig leder pa alle nivéer. Nasjonal helse- og sykehusplan
legger vekt pa at man er avhengig av kompetente og engasjerte medarbeidere, samt dyktige
ledere. Oppdragsdokumentet fra Helse Nord til sykehusene har klare mal som gar pé leder- og

ledelsesutvikling og det & gi ledere opplering og muligheter til opplaering.

Disse kravene mé innarbeides i maten Nordlandssykehuset legger til rette for at lederne 1
foretaket skal kunne implementere foretaksledelsens strategier i sin enhet, samt det & styre den

daglige driften.

Godt lederskap krever ogsa noe av den enkelte leder, 1 tillegg til at det er gode systemer for
utevelsen av lederrollen. Personlige egenskaper, ferdigheter og motivasjon er viktige faktorer.
Det er veldig fa sekere til ledige enhetslederstillinger, og det rekrutteres ofte fra egne rekker.
Det er ulik kompetanse pa de som rekrutterer i Nordlandssykehuset, som gjor at det ofte

vektlegges ulikt 1 forhold til kvalifikasjoner som lederutdanning og tidligere erfaring.

Konklusjonen ut 1 fra mine funn i denne oppgaven er at Nordlandssykehuset fortsatt har en

vel & gd nar det gjelder & legge til rette for at enhetslederne 1 foretaket skal lykkes!
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1.0 Innledning

I et arbeidsmarked som er 1 stadig utvikling, vil en organisasjons suksess ofte avhenge av
dens medarbeidere. Omstillinger, behov for rask beslutningstaking, sterre ansvar og strengere
lovverk, stiller krav om kompetente arbeidstakere, spesielt innenfor ledelse. Et arbeidsliv 1
konstant bevegelse setter ogsd betingelser for organisasjoner. For & vare konkurransedyktige,
ma de ta 1 bruk den menneskelige kompetansen som finnes i sine bedrifter. I noen tilfeller
sitter de allerede pé den, i andre tilfeller ma det iverksettes tiltak for & utvikle de ansatte, eller

rekruttere inn nye mennesker som en investering for bedriften.

Denne oppgaven vil handle ledelse 1 helseforetak, hvordan ledere rekrutteres, hvilke
lederkrav som finnes, forstdelsen av lederrollen, og hva trenger lederne 1 form av lederstatte.
Jeg vil ogsd komme inn pa hvilke konsekvenser darlig ledelse kan ha pd effektivitet og
arbeidsmilje. For & kunne diskutere dette md man ha et klart bilde av utfordringsbildet
ledelsen stir overfor, og hvilke verdier som star sentralt. Mellomledere generelt har en veldig
viktig rolle, og har fitt tildelt mye ansvar, bade overfor de ansatte og helseforetakets
helhetlige resultater. Det jeg skal se pd 1 denne oppgaven er forstelinjeledere, her kalt
enhetsledere. Deres oppgave er & styre den daglige driften, & implementere foretaksledelsens
strategier 1 sine enheter. Enhetsledere 1 helseforetak mé 1 tillegg til kompetanse innenfor
ledelse, ha en faglig kompetanse innenfor helse. I helsesektoren mé mellomlederen ikke bare
ha fokus pd den ansatte og foretaksledelsen, men et tredje perspektiv kommer inn her, nemlig
det & sette pasienten i1 fokus og pasientsikkerhet. Dette gjor at lederrollen blir enda mer
kompleks, og jeg ensker & gd nermere inn pa dette temaet og se pa hvordan overordnede
strategier innenfor ledelse og lederutvikling er implementert ned 1 helseforetaket. Innenfor
helsesektoren er det laget en nasjonal plattform for ledelse hvor det er utarbeidet nasjonale
lederkrav. I tillegg ensker jeg & se pd hvordan enhetslederne er rekruttert inn og hvordan det
avklares forventinger og forutsetninger for a lykkes i jobben. Her kan det nevnes tidsbruk og

hverdagsorganisering, hvor mye tid gar til ledelse og hvor mye som gér til administrasjon.

Tidligere har det vert vanlig at mellomlederstillinger 1 helseforetak har gatt 1 ”arv”, hvor
erfaring og kjennskap til enheten har vart vektlagt mer enn videreutdanning innen ledelse.
Det har vert ansatte som ikke lenger har kunnet arbeidet turnus, som har blitt "omplassert” 1
slike lederstillinger. Mange mellomledere 1 helseforetak 1 dag har ingen formell

lederutdanning, men lang erfaring pa enheten de er satt til & lede. Jeg ensker a se pd hvordan



dette kan pavirke kvaliteten pa utevelsen av lederskapet 1 form av motivasjon og

forutsetninger for a lykkes 1 jobben.

1.1 Problemstilling

Ansettes feil type mellomledere, kan konsekvensene 1 verste fall vaere darlige resultater, og
misforngyde og demotiverte ansatte, som igjen gar utover pasientene. Det synes opplagt at et
slikt utfall vil veere svaert uheldig for helseforetaket, sé ledelse og rekruttering er derfor
viktige tema som ber tillegges vesentlig oppmerksomhet. I tillegg er det viktig & ha fokus &
utvikle de lederne man allerede har, og ogsé vie oppmerksomhet pa fremtidige

lederkandidater.

Ledelsesforskningen har lenge vaert opptatt av toppledelsen og forholdet mellom toppledere
og medarbeidere. Jeg ensker i min oppgave a synliggjore behovet for dyktige og kompetente
mellomledere. Dersom mellomledere har den narmeste kontakten med de ansatte, vil deres
kvaliteter og ferdigheter i stor grad vare av betydning for de ansattes trivsel, trygghet og
motivasjon. For at organisasjoner skal overleve 1 et sterkt konkurransemarked, er de
avhengige av den menneskelige ressursen som eksisterer 1 virksomheten. Videre forutsetter
det at de ansatte trives for & gjore en best mulig jobb. Det vil derfor vare av betydning at
organisasjoner etterstreber & finne de mest kvalifiserte kandidatene for sine
mellomlederstillinger. I tillegg til dette vil det vare viktig med gode systemer for & stotte sine

ledere 1 sitt lederskap. Dette gjelder ogsa i stor grad for helseforetak.

Ut i fra valgt tema har jeg valgt folgende problemstilling:

“Enhetsledere i Nordlandssykehuset HF — hvilke krav stilles til godt lederskap og pa hvilken

mate har Nordlandssykehuset lagt til rette for at enhetsledere skal lykkes?”

For & svare ut problemstillingen har jeg utviklet folgende spersmél som jeg gjennom

oppgaven tenker a besvare:

1. Hva er god ledelse og hvilke krav stilles?

2. Hvordan er enhetsledere rekruttert inn, hva kreves av kvalifikasjoner?



Jeg har 1 oppgaven valgt en empirisk modell for & svare ut problemstillingen med en

tilherende intervjuguide.

1.2 Avgrensninger og definisjoner

Jeg har valgt & avgrense mitt forskningsprosjekt til & omfatte Nordlandssykehuset HF. Jeg har
videre valgt a avgrense til forstelinjeledere da jeg mener at det er dette ledernivaet som stér
overfor de storste utfordringene i helseforetakene. I Nordlandssykehuset har disse
stillingstittel enhetsledere. Enhetslederne er de som mater de mer operative

problemstillingene i hverdagen, mens ledere pa hagyere niva stdr mer overfor strategiske valg.

Et helseforetak (HF) er en norsk statlig virksomhet som eies av et regionalt helseforetak.
Helseforetak yter spesialisthelsetjenester, forskning, undervisning og andre tjenester som star
1 naturlig sammenheng med dette. Virksomheten til helseforetak reguleres av

helseforetaksloven av 2001.

Et helseforetak er et eget rettssubjekt med egen handlingsevne, rettslig og ekonomisk, og
med arbeidsgiveransvar for sine ansatte. P4 mange mater ligner helseforetakene pa
aksjeselskaper, med den vesentlige forskjell at staten hefter ubegrenset for foretakets

forpliktelser. Helseforetakene kan sdledes ikke ga konkurs.

Hvert helseforetak ledes av et styre og en administrerende direkter oppnevnt av styret 1 det
regionale helseforetaket. Det er de regionale helseforetakene som selv fastsetter hvordan de
ensker a fordele tjenesteytelsen mellom sine underliggende helseforetak. Organiseringen av

disse og arbeidsdelingen mellom dem kan derfor endres pa kort tid.

Et helseforetak kan besté av flere sykehus og andre institusjoner, men hver av disse

representerer ikke egen virksomhet etter helseforetaksloven.

1.3 Ledelse i helseforetak

Historisk sett har sykehusene vart styrt av leger, men etter hvert som kompleksiteten i
helsevesenet har gkt har legene maéttet gi slipp pa mange av de tradisjonelle
ledelsesposisjonene. Enhetlig, profesjonsneytral ledelse ble innfert pé alle nivaer i sykehus i
1999, med virkning fra 2001. Dette innebar at sykepleiere og andre med ikke-medisinsk

bakgrunn kunne sgke pa lederstillinger pd lik linje med leger.



Toppledelsen ved helseforetak har nd mer generell lederutdanning med fokus pé strategier,
gkonomi og administrasjon. Ledere pa lavere niva har fortsatt & vektlegg fagkompetansen.
Forsteamanuensis Ivan Sephar ved avdeling for helseledelse og helsegkonomi ved
Universitetet i Oslo har skrevet en doktorgradsavhandling om ledelse 1 sykehus, og i denne
avhandlingen beskriver han en modell hvor det har oppstatt en dekobling og fristilling av
toppledernivéet og det pasientnare nivaet (mellomledernivaet) 1 sykehus. Her beskrives at
strategier og budsjettstyring de daglige aktivitetene pa det kliniske niviet pa sykehuset, mens
nye rutiner og behandlingsprosedyrer ikke nedvendigvis pavirker de strategiske

beslutningene pa som tas pa toppledernivaet.

1.4 Nasjonal plattform for ledelse i helseforetak

Helse- og omsorgsdepartementet ga gjennom foretaksprotokollene 2011 de fire regionale
helseforetakene 1 oppdrag a fastsette og forankre en nasjonal plattform for ledelse 1
helseforetak. Mai 2012 ble rapporten ferdigstilt med en rekke anbefalinger til helseforetakene

for a styrke lederskapet i spesialisthelsetjenesten til det beste for pasienten og for de ansatte.

Helse- og omsorgsdepartementet ga gjennom foretaksprotokollene 2011 de fire regionale
helseforetakene 1 oppdrag a fastsette og forankre en nasjonal plattform for ledelse i
helseforetak. Mai 2012 ble rapporten ferdigstilt med en rekke anbefalinger til helseforetakene

for a styrke lederskapet i spesialisthelsetjenesten til det beste for pasienten og for de ansatte.

Nasjonal plattform for ledelse har utviklet nasjonale lederkrav, en oversikt over hva ledere
trenger samt en rekke anbefalinger. De nasjonale lederkravene er:

* Ansvarlig og helhetstenkende — som noe man er

* Endringsvillig og handlekraftig — som noe man gjor (adferd)

* Kommuniserende og inspirerende — som mate man gjor det pa

Videre stér det 1 rapporten at lederne ma sikre seg nedvendig stette i sin hverdag, bade
personlig og administrativt. En av anbefalingene 1 denne rapporten er at de regionale

helseforetakene videreutvikler og styrker lederutviklingstiltak for ferstelinjeledere.

1.5 Hva er ledelse og hvilke krav stilles?

Ledelse er en spesiell atferd som mennesker utviser 1 den hensikt & pavirke andre menneskers

tenkning, holdning og atferd (Jacobsen og Thorsvik, 2013). Det er 1 litteraturen utformet
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mange definisjoner pa ledelse, men mange av disse omfatter maloppnaelse, utnyttelse av
menneskelige ressurser og det & ha en innflytelse pd andre mennesker gjennom atferd og

personlighet.

Mellomledere star, som ordet tilsier i midten, og ma inneha flere roller i ulike kontekster.
Dette kan vere krevende, da de mé kunne inneha rollen som underordnet, sideordnet og
overordnet ut 1 fra ulike situasjoner og sammenhenger. Mellomlederrollen er pd denne méten
vanskelig & balansere, og det krever en rekke egenskaper som ledere for & handtere dette.
Dette onsker jeg a fa belyst gjennom denne oppgaven. Hvordan sikre seg gode ledere som
best mulig kan balansere kravene bade fra foretaksledelsen og de ansatte, og som gjor at de
kan opptre som en brobygger og oversetter “oppover” og “nedover” i foretaket? Hvilke
egenskaper/kompetanse kreves? Hva kreves av systemer 1 helseforetaket for at dette skal

vaere mulig?



2.0 Teoretisk referanseramme

Jeg skal 1 dette kapittelet gi en oversikt over den teoretiske referanseramme som bererer
problemstillingen som jeg skal svare ut 1 denne oppgaven. Det finnes mye teori om ledelse,
rekruttering, kommunikasjon og motivasjon. Det vil vare dette som danner grunnfundament i

det videre forskningsarbeidet i denne oppgaven.

Jeg vil starte med & gi ulike definisjoner ledelse, og ulike teoretiske perspektiv pd hva som
karakteriseres som en god leder, og hva som pavirker miten man leder pa. Jeg vil utdype
dette videre med & se pa ledelse og kommunikasjon, og se pa hvordan ulike méter a
kommunisere pa kan pavirke lederskapet. Mellomlederen er den jeg vil ha fokus pa her. For &
finne de beste lederne er det viktig & ha gode systemer for rekruttering. Jeg vil videre
presentere teoretiske perspektiver pa rekruttering, og vil her komme inn pa bade intern og

ekstern rekruttering.

Kommunikasjon og motivasjon er viktige faktorer ndr man skal diskutere ledelse, en god
leder mé ha evnen til & motivere sine ansatte og kommunisere i ulike kontekster. Et teoretisk

perspektiv pa dette er “Positivt lederskap” som jeg vil presentere til slutt i dette kapittelet.

2.1 Ledelse og lederstil

Begrepet ledelse handler om & skape oppslutning fra folk som 1 prinsippet kunne ha valgt &
gjore noe annet. Dette skiller ledelse fra begrepene styring, makt og autoritet. Lederen
mobiliserer innsatsvilje og samarbeid mot et felles mal. Eller som tidligere general og
president Dwight D. Eisenhower har sagt det: “En leder er en som far andre til 4 gjore noe de

ellers ikke ville ha gjort, og like det”.

Lederrollen kan besta av to delvis overlappende elementer: 1)Atferdsmenstret lederen utviser
for 4 fylle sine lederforpliktelser. 2)Forventninger som stilles til lederen av andre. Disse
elementene kan vere sammenfallende eller i1 konflikt med hverandre. Eksempelvis kan det
vaere uoverensstemmelse mellom hvordan lederen utferer sin rolle og hvilke forventninger
andre stiller. Vi snakker gjerne om rolleuklarhet, nar det oppstar usikkerhet med hensyn til

hva en leder forventes & gjore (Jakobsen og Thorsvik, 2013).



2.1.1 Den gode leder

Det finnes ulike teorier om hva som kjennetegner den gode leder. Gode ledere har noen
egenskaper som skiller dem fra andre personer. Denne teorien kalles «ledertrekk-teori» og
har som ambisjon & finne ut om det finnes spesielle personlighetstrekk som kjennetegner

gode ledere.

Femfaktormodellen er en modell hvor de fem sentrale personlighetstrekkene og deres

relasjon til ledelse er som folger:

1. Nevrotisme. Gode ledere utviser lite nevrotisme, og lar seg dermed ikke stresse si lett.
Folelsesmessig moden og tenker for de handler.

2. Ekstroversjon. Gode ledere er ekstroverte, trives sosialt med mange mennesker. De
har ogsé forholdsvis hay selvtillit.

3. Apenhet for erfaringer. Gode ledere er generelt mer dpen for nye erfaringer enn ledere
som gjor det darlig.

4. Omgjengelighet. Gode ledere er omgjengelige og mestrer situasjoner hvor det er
behov for nerhet og empati. Seker etter makt og innflytelse.

5. Samvittighetsfullhet. Gode ledere scorer hayt pa denne faktoren og er grundige,
ryddige, mélrettet, hoyt aktivitetsnivd og er opptatt av a lykkes. Opptatte av a fa gjort
ting.

Forskning viser at punkt nr 2 er den faktoren som er sterkest relatert til ledelse. Sosial
intelligens dreier seg om & evnen til 4 forstd hva en bestemt situasjon krever for & handtere
andre mennesker og handle slik det trengs. Denne er viktig med tanke pa & mestre
interpersonelle roller. Emosjonell intelligens dreier seg om evnen til & forstd og mestre

folelser.

Det er blitt vanlig & supplere med & studere ferdigheter som ledere har, for & se p hvordan de

fungerer som ledere (Jacobsen og Thorsvik, 2013).

Wetten & Cameron (1998) beskriver tre hovedkategorier av ferdigheter som kan vere mest

hensiktsmessig:



1. Personlige ferdigheter. Disse omfatter selvinnsikt, evnet til & lose problemer og vere
kreativ, og evnen til & mestre stress. Her kommer ogsé tekniske ferdigheter som dreier
seg om a forstd metoder og prosesser for & lase oppgaver, samt analytiske ferdigheter
som gar pd evnen til & forsta informasjon og lese problemer.

2. Mellommenneskelige ferdigheter. Denne typen ferdigheter omfatter evnen til &
kommunisere med andre og lytte og gi stette, evnen til & kunne motivere og pavirke
andre, og evnen til & handtere konflikter.

3. Gruppeorienterte ferdigheter. Disse gar pa at man evner & delegere myndighet og

bygge team som fungerer godt.

Flere forskere argumenterer for & fa inn en fjerde kategori som gar pd administrative,

strategiske ferdigheter (Yukl, 2013).

2.1.2 Teorier om lederstil
En av retningen innen ledelsesteori er opptatt av hvordan en leder kan oppna hay ytelse 1 en

gruppe gjennom a innta ulike lederstiler.

Lederstil dreier seg 1 korte trekk om hvordan ledere opptrer, hva de er opptatte av og hvordan
de forholder seg til sine medarbeidere. Gjennom en rekke empiriske studier har det blitt

identifisert to grunnleggende lederstiler (Jacobsen og Thorsvik, 2013):

1. Demokratisk eller relasjonsorientert ledelse.

Forseker & oppna gode relasjoner med sine underordnede gjennom & veere oppmerksom,
hensynsfull, stettende osv. og ved & involvere medarbeiderne 1 beslutningsprosesser knyttet
til arbeidet. Lederen brukte mye tid pa a involvere & reflektere problemer med de ansatte.
Delegerer beslutningsmyndighet og oppmuntrer de ansatte til & ta del 1 utformingen av sin

egen arbeidsplass.

2. Autoriteer eller oppgaveorientert ledelse(diktatorisk).
Her er ledere mer opptatte av produksjon, effektivitet og fokus pa a fa alle til 4 jobbe med a
realisere mélene til organisasjonen. Mye mer selvstendige beslutninger og lite inkludering av

de ansatte 1 prosessen. Sentraliserer beslutningsmyndigheten.



De to lederstilene er ikke gjensidig utelukkende og kan kombineres. Dette gjor at leder kan
legge opp til en lederstilsom faller inn langs en skala som reflekterer 1 hvilken grad
medarbeidere kan vere aktivt med pa beslutningen i spersmal som bererer deres egen

arbeidssituasjon.

Medarbeidernes innflytelse

*t &+ 4+ 9

Autoritaer Velmenende Konsulterende Demokratisk
autoritaer

Figur 1: Hvordan lederstiler kan klassifiseres langs en skala som angir grader av autoriter og

demokratisk lederstil (Jacobsen og Thorsvik, 2013).

Situasjonsbetinget ledelsesteori legger vekt pa hva som kjennetegner de ansatte nar man
skal ta stilling til hvilken lederstil som vil vaere mest hensiktsmessig (Hersey & Blanchard,

1998).

Ansattes "modenhet"/beredt, bestar av to komponenter: Kompetanse og vilje. Ved &
kombinere disse to far vi fire ulike nivaer for ansattes modenhet. Dette blir illustrert i figuren
nedenfor. I tillegg ved & kombinere de to lederstildimensjonene kan vi utlede fire typer
lederstiler. Figuren nedenfor viser hvordan medarbeidernes modenhet kan relateres til de
ulike lederstilene. Den bla skisserte linja gjennom modellen, skal vise den mest foretrukne

lederstilen, avhengig av modenheten til de ansatte. Ps. Modenhet = Kompetanse og Vilje!



Deltakende lederstil Overtalende lederstil
Sterk Svak styrende Sterk styrende
Sterk stgttende Sterk stgttende
Stottende
atferd . .
Delegerende lederstil struerende lederstil
Lav vak styrende Sterk styrende
Svak stgttende Svak stgttende
Lav Styrende atferd Sterk

Ansattes modenhet

Hey Moderat Lav
Kompetent og Kompetent, men | lkke kompetent, | Ikke kompetent
villig ikke villig men villig og ikke villig

Figur 2: Hersey & Blanchards situasjonsbetingende ledelsesteori

2.2 Verdibasert ledelse

Empirisk forskning pd karismatiske og suksessfulle ledere opp gjennom historien har avslert
at verdier har vart sentrale verktay for & oppna ensket atferd og nd ambisigse mal (Kirkhaug,
2013). Det er en erkjennelse av at lover og regler bare styrer en del av menneskers liv, mens

verdier er overalt og pavirker atferd, prioriteringer og mal 1 stor grad.

For offentlige organisasjoner fremheves verdier som sarlig viktige fordi maten offentlig
sektor blir drevet pa 1 de fleste land utgjer en norm for hvordan resten av samfunnet oppforer

seg (Kirkhaug, 2013).

Dagens organisasjoner utfordres gjennom krav og betingelser stilt fra flere hold. De ma
tilpasse seg profesjonelle medarbeideres krav til autonomi og faglig utvikling, evrige sosiale
og teknologiske prosesser internt 1 organisasjonen, samt konstante ytre endringer. Parallelt
med dette har kravene til effektivitet og kvalitet okt, hvilket innebaerer at kravene til styring
og kontroll ogsa har gkt og samtidig endret seg. Dette skaper kompleksitet, uoversiktlighet og
paradokser. Denne utviklingen gjor at man er nadt til & finne et overordnet lederkonsept som

kan takle disse utfordringene, og som favner om hele organisasjonen (Kirkhaug, 2013).
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Verdibasert ledelse kan vare en méte 4 lose dette pa (Kirkhaug, 2013). Verdibasert ledelse
har fellestrekk med de tradisjonelle tilnaerminger til ledelse som har som formél & oppna
kvalitet, effektivitet, styring og kontroll, men avviker ogsd da denne formen for ledelse
ensker a favne om bade helhetene og detaljene, samt utvikling og belenning av de ansatte og

kontroll over dem samtidig.

Verdier kan ha positive effekter for ansatte sa vel som for organisasjonen og dens ledere. De
positive effektene verdier kan ha for ansatte, kan ogsa gi utfordringer for organisasjonen. Det
er derfor viktig at verdier kan kobles til kritiske og konkrete funksjoner og oppgaver som &
vare maktgrunnlaget for ledere, samt & kunne bisté organisasjonen i a oppné ekstern og
intern tilpasning, stette utvikling, motivasjon, identitet og omdemme. I offentlige
organisasjoner har verdier spesielt betydning gjennom 4 stadfeste hvilke standarder som skal

gjelde for adferd, saksbehandling og relasjoner mellom forvaltning og innbyggere.

I hvilken grad er det mulig & anvende verdier som styringsverktey for ledere flest, vil
avhenge om ledelsen har de kunnskaper, ferdigheter, evner og holdninger som kreves. I
tillegg pa det tas stilling til om verdier fremstér som et naturlig svar pa de behov som til
enhver tid er tilstede bade blant ansatte og ledere. Verdibasert ledelse handler om & ivareta
overordnet styring og detaljstyring samtidig, samt gjore malstyringen og regelstyringen

bedre. I noen tilfeller vil imidlertid verdier kunne erstatte mél og regler. (Kirkhaug, 2013)

2.3 Mellomlederen — den i midten

2.3.1 Ledelse og kommunikasjon

Uten kommunikasjon kan ikke ledelse finne sted. Ledelse og kommunikasjon er si tett
sammenvevd at ledelse kan sies & vere en egen form for kommunikasjon (Arnulf, 2013).
Kjernen i ledelse er & skape oppslutning. Det er ogsé arsaken til at s& mange ledere
mislykkes. Det er pd mange madter lett 4 sette seg mal, men det er langt vanskeligere & fa folk
til & enske og nd dem. Siden mange autoritetspersoner egentlig ikke er “ledere”, men “sjefer”,
statter de seg gjerne til makt, styring og autoritet alene. En som tar mal av seg til 4 lede, ma

fullfere sin ambisjon gjennom kommunikasjon.

Det er altsd ikke tilstrekkelig for ledere & tenke store, kloke tanker om fremtiden. De mé ogsa
evne og kommunisere og fremfere budskapet pa en overbevisende méate. De mest vellykkede

lederne er med pé a gjore sine organisasjoner mer kommuniserende. (Arnulf, 2013).
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2.3.2 Mellomledere og kommunikasjon

Som mellomleder er utfordringen & tilfredsstille bdde ledere og medarbeidere. Mellomlederen
har vanligvis ansvar for personalledelse, administrativ koordinering og avgrenset
budsjettstyring innenfor sin avdeling. Mellomlederens misjon blir s& a koordinere

og planlegge den operative virksomheten, men ogsd a8 megle” mellom topp og bunn 1
organisasjonen. Mellomlederen mé derfor i det daglige arbeidet ofte forholde seg til
kryssende interesser og ensker. Mellomlederens jobb er mindre abstrakt, men desto mer

praktisk, detaljert og mer fokus pa selve arbeidsflyten (Mintzberg, 1983)

Rollekonflikt og rolle uklarhet kan derfor vare en stor utfordring blant mellomledere. God
kommunikasjon badde ned og opp i organisasjonen vil i mindre grad gjore at mellomledere
kjenner seg mellom barken og veden. Mellomlederen mé ofte balansere mellom ulike roller
som under-, side- og overordnet. For 4 tilfredsstille den ene gruppen, kan han komme til &

nedprioritere en av de andre (Uyterhoven, 1972).

Kommunikasjon er ngkkelen til lederskap, og fa til samarbeid for 4 realisere organisasjonens
mal (Arnulf, 2013). Kommunikasjonsproblemer er dessverre ikke uvanlig. Ofte gar kritikken
pa at det er altfor dérlig kommunikasjon mellom leder og ansatte. Ansatte opplever ofte at de
ikke blir tatt med pa rad og at beslutninger blir tatt over hodene pa dem. Dérlig
kommunikasjon mellom ansatte er ogsa vanlig, og ofte skyldes det at man vet alt for lite om
hverandres arbeid. Generelt kan man si at kommunikasjonsproblemer innebarer at ledere
eller ansatte ikke mottar den informasjon de mener de har behov for, og derved hindres 1 sitt
daglige arbeid av usikkerhet. Ofte gar kommunikasjonsproblemene ut pa at de ansatte ikke

mottar nok informasjon.

Mellomlederen er viktig i1 utviklingen av arbeidsmiljeet, spesielt med tanke pé
kommunikasjonsdelen. Mellomlederen kan bade avdekke utfordringer i arbeidsmiljeet og
selv vaere med a pavirke det gjennom a vere et godt eksempel. Skal arbeidsmiljeet utvikles
ma det vaere bevissthet om hva som pavirker arbeidsmiljeet og 1 hvilken retning det skal
pavirkes. I min oppgave 1 faget "Positivt lederskap” hasten 2014 konkluderte jeg med at
maten man kommuniserer pa kan ha stor effekt pa arbeidsmiljeet. Jeg kom frem til at valg av
kommunikasjonsstiler en leder benytter i informasjonen har stor betydning for hvordan
informasjonen blir oppfattet av de ansatte. Det er viktig at leder bruker disse kanalene pa

riktig méte slik at de ansattes kompetanse, kreativitet og energi blir styrket. Dette gir okt
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motivasjon og okt folelse av mestring for den enkelte ansatte. God kommunikasjon vil i

tillegg til det som er nevnt over her, forebygge konflikter og eke tilfredsheten hos de ansatte.

2.4 Rekruttering av ledere

Rekruttering og utvalg av medarbeidere er en av organisasjonens viktigste oppgaver. Den
ansattes kvalitet og kompetanse er avgjerende for hvordan organisasjonen vil lykkes med &
realisere sine visjoner, mélsettinger og hovedoppgaver. Arbeidssgkere pa sin side stiller i
okende grad krav til stillingen som de gér inn i. De onsker & bruke sin kompetanse og utvikle
sitt potensiale, og 1 rekrutterings og utvalgsarbeidet ma begge parters interesser ivaretas.

begge forhold gjer dette arbeidet viktig, men vanskelig (Grimsg, 2005).

2.4.1 Motivasjon

Like viktig som 4 tiltrekke seg og holde pa kompetanse er det for organisasjoner & utnytte
denne kompetansen (Jacobsen og Thorsvik, 2013). Motiverte medarbeidere betyr at de ensker
a yte noe ekstra for organisasjonen, og at de ensker a ta i1 bruk sine ferdigheter, og at de
ensker & gjore det som er bra for organisasjonene. Organisasjoner som klarer & motivere sine
ansatte til 4 yte maksimalt, vil hgyst sannsynlig kunne oppné bide operative og ekonomiske

fordeler.

Motivasjon er noe som stér sentralt i arbeidslivet, man skal foele at jobben er verdt noe. Hver
enkelt skal kjenne en indre drivkraft som fér oss til & handle og som gir retning for
handlingen og opprettholder og forsterker handlingen. Motivasjon er antatt &4 vere betinget av
bade individuelle behov og trekk ved den sosial tilherigheten som den ansatte er en del av.
Motivasjonen forer til at den ansatte retter oppmerksomheten mot hva som mé gjores og gjor
seg tanker om & handle. Ytelse og prestasjon kan vere antatt & vaere et resultat av bade faktisk
adferd og hvilke forventninger individet selv stiller til resultater og hvordan resultater

evalueres og belonnes av organisasjonen.
I dagens arbeidsmarked, der organisasjoner i stadig sterkere grad ma konkurrere om de «beste

hodeney, star den enkelte organisasjon overfor tre utfordringer, jf Jacobsen og Thorsvik

(2013):

13



1. A rekruttere de riktige menneskene; Organisasjoner ma fremstille seg som attraktive, slik
at de riktige menneskene sgker seg dit. Det ma ordnes systemer som for & velge ut de riktige

personene. Dette faller inn under organisasjoners rekrutteringspolitikk.

2. A motivere medarbeidere i organisasjonen til hoy ytelse og sosial positiv adferd;

Med det menes at medlemmer i1 organisasjonen arbeider hardt for & lese en oppgave uten at
de nedvendigvis har fitt ordre om det, eller at de tar et ekstra tak nar det trengs uten at det er
nedfelt i jobbeskrivelser, avtaler eller stillingsinstrukser. Sosial adferd knyttes til at
medarbeidere og ledere uoppfordret opptrer pa en mate som er positiv for kollegaer og
organisasjonen. Dette kan vare at man hjelper andre uoppfordret eller hjelper andre til &

komme inn 1 organisasjonen pa en positiv mate for eksempel nyansatte.

3. A f4 medarbeidere som verdsettes til 4 bli vaerende i organisasjonen; Med de store
kostnadene det er & rekruttere ansatte og gi opplering, er det viktig & tenke pa at disse
ressurspersonene skal man beholde. Det er viktig & tenke pa jobbtrivsel, dette for & fi ansatte
til & yte maksimalt mens de er pa jobb. Dette er ikke nedvendigvis et mél, men et virkemiddel
for 4 fa hoyest mulig ytelse av sine ansatte og fa verdifulle ansatte til & bli 1 organisasjonen.
Tilknytning til arbeidsplassen defineres ut fra om den ansatte synes det er en god plass &
vare, en plass en foler seg hjemme og trives. Klarer den ansatte a identifisere seg med
arbeidsplassen og dens verdier og velger a bli, selv om det skulle dukke opp et tilbud fra en

annen organisasjon.

2.4.2 Teorier som motiverer mennesker
Det finnes mange teorier hva som motiverer mennesker, men ikke sa mange av disser er
opptatte av hva organisasjoner kan gjere for & skape motivasjon. Det har vaer mye fokusert pa

belonningssystemer for & skape motivasjon.

I Forventningsteori antas det at motivasjon og vilje til & yte oppstar nar en person forventer

at det kan bli mulig & oppna noe — en belonning.
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@nsker og behov | — Innsats |—> Resultat | —»| Belenning

t Pt t

Forventning | ’Instrumentalltet

Valens (verdi knyttet til belenning)

Figur 3: De sentrale elementer i forventningsteori

Teorien bygger pa at belenning er noe man ensker seg. Begrepet "Valens" beskriver styrken 1
en persons gnske. Begrepet "Forventning" relateres til hvor mye personen tror pa
sammenhengen mellom innsats og mottatt belenning. Begrepet "Instrumentalitet" refererer til

personens tro om & oppna resultatet vil gi ensket belenning

Valens >< Instrumentalitet (forventning om
(Verdi knyttet til belgnning) at det man gjor vil fore til belgnning)

— | Motivasjon

Figur 4: Motivasjonsformelen i forventningsteori

Sentralt 1 forventningsteorien stir begrepet “valens”, man kan ikke forvente at mennesker vil
yte noe ekstra for & fa noe de ikke er interessert i. Nokkelen til effektive belonningssystemer

er 4 avklare hva den enkelte gnsker, og sa tilby dette som belenning.

Maslows behovsteori gir ut pd at mennesker handler for a dekke behov. Maslow

argumenterer for ar alle mennesker har fem grunnleggende behov:

1. Fysiologiske behov som sult, terst, savn osv

2. Sikkerhetsbehov som omfatter bade fysisk og folelsesmessig sikkerhet

3. Sosiale behov, som for eksempel behov for vennskap, tilherighet 1 sosiale grupper og
folelsesmessige band til andre mennesker

4. Behov for anerkjennelse, for eksempel 1 form av status og prestisje

5. Behov for selvrealisering, som handler om hvorvidt den enkelte fir utnyttet evnene

sine og realisert sitt potensial
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De ulike behovene vil motivere den enkelte for & fa tilfredsstilt sine behov.

Herzbergs motivasjons- og hygieneteori pa 1960 tallet, er et av de mest innflytelsesrike
bidrag som har lagt grunnlaget for moderne tenkning om motivasjon. Teorien viser at ansattes
tilfredshet 1 arbeidet viste seg & vare sterkt knyttet til arbeidsoppgavenes karakter, mens
mistrivsel 1 arbeidet derimot var knyttet til arbeidsmiljoet, og hvordan de ansatte ble

behandlet.

Motivasjonsfaktorer Hygienefaktorer
1.  Prestasjoner og tilfredshet ved 1. Bedriftens personalpolitikk og
a gjgre en god jobb. administrative systemer.
2. Anerkjennelse fra andre for 2. Lederens kompetanse og mate a
vel utfgrt arbeid. lede underordnede pa.
3. Arbeidsoppgavenes karakter, at 3. De mellommenneskelige forhold
de er utfordrerne, interessante og mellom overordnede og
varierte. underordnede.
4. Ansvar for eget arbeid, og kontroll 4. Arbeidsforholdene rundt oppgavene
over egen arbeidssituasjon. som skal lgses.
5. Forfremmelse 5. Lenn
6. Vekst 6. Status
7.  Sikkerhet i jobben
8. Forhold ved arbeidet som pavirker
fritiden og privatlivet

2

Trivsel Mistrivsel

i den grad de er tilstede, i den grad de IKKE er tilstede,
men ikke Mistrivsel i den men ikke Trivsel i den

grad de ikke er tilstede. grad de er tilstede.

Figur 5: Herzbergs motivasjonsfaktorer og hygienefaktorer

Herzbergs poeng kan presiseres 1 tre punkter:
1. Ulike forhold vil pd den ene siden skape trivsel som vil motivere arbeiderne, mens pa
den andre siden vil skape mistrivsel.
2. De ansatte vil ikke fa trivsel/bli tilfreds dersom man endrer pd forhold som skaper
mistrivsel, men det vil hverken bli trivsel eller mistrivsel.
3. Bare trekk ved arbeidsoppgavene kan fremme trivsel og motivasjon blant

medarbeiderne.
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Motivasjon kan ogsd oppnas gjennom arbeidsorganisering. Richard Hackman og Greg
Oldham har utviklet en teori om hvordan jobber ber utformes hvis de skal legge til rette for

at mennesker kan anvende sine ferdigheter.

Teorien innebarer en tankegang som kan bli oppsummert slik:
1. Ytelse og tilfredsstillelse vil avhenge av at man oppndr visse kritiske psykologiske
tilstander.
2. De kritiske psykologiske tilstandene avhenger av trekk ved arbeidsoppgavene.

3. Arbeidsoppgaver kan organiseres pa ulike mater.

Organisasjons-  Kjennetegn ved Kritiske Resultater
struktur oppgaven psykologiske
tilstander
Variasjon i Krav til variasjon Hay vilje til
oppgaver i kunnska \ else
PPE Wik p Opplevd n yt
- : - | # meningsfull jobb
Naturlige . | Identifikasjon _V e ) Stor tilfreds-
enheter med oppgaven f stillelse av
f Opplevd ansvar | | vekstbehov
Kontaktmed |/ ' | Oppgavens for resultat
klienter betydning Hay jobb-
Delegering \_*[ Autonomi Faktisk kunnskap i
om resultatene |
/| av det man gjor Hoy ytelse
Kanaler for - Tilbakemelding /
. . — /

tilbakemelding fra oppgaven

“Moderatorers:

*  Kunnskap og ferdighet

*  Styrke pa vekstbehov

*  Hvor godt man er forngyd med andre arb.forhold

Figur 6: Hackman & Oldhams motivasjonsmodell

2.4.3 Betydningen av kompetanse
Behovet for kompetanse er storre enn noen sinne. Med ekt konkurranse 1 privat sektor, store
endringer 1 det offentlige, raskere teknologisk utvikling og ekt nasjonalt samarbeid stilles det

store krav til s& vel arbeidstakere son arbeidsgivere (Skorstad, 2015).

Espen Skorstad har skrevet boken Rett person pa rett plass — psykologiske metoder for
rekruttering og lederutvikling” som presenterer en rekke arbeidspsykologiske metoder 1
personalutvelgelse og lederutvikling som kan bidra til & heve kvaliteten pd avgjerende

rekrutteringsbeslutninger og lederevalueringer. Skorstad hevder at kompetanse handler om
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mestring 1 jobben, og at det ma vere samsvar mellom oppgavene mann star overfor og eget

handlingsrepertoar.

Vi kan skille mellom formell og uformell kompetanse. Skorstad definerer formell
kompetanse som utdanning, yrkeserfaring og annen erfaring som har relevans for vare
prestasjoner 1 arbeidslivet. Uformell kompetanse er det som ofte blir omtalt som ”personlige
egenskaper”, og denne kompetansen kan veare av vel sa stor betydning som den formelle
kompetansen. Slik det er nd er det ikke lenger nok for en jobbseker & ha en utdanning eller

karriere bak seg, man mé kunne omsette denne til handling og skape resultater.

McClelland publiserte en artikkel i 1973 ”Testing for compentece rather than for
intelligence” som hadde fokus pa at andre egenskaper enn intelligens og akademisk bakgrunn
kan vere avgjerende for & lykkes om som leder. Han fant ut at det var en rekke spesifikke
kompetanser som skiller gode ledere fra de som er mindre gode. Disse studiene satte 1 gang

en helt ny tradisjon for maling av personlige egenskaper.

Skorstad definerer kompetanse som adferd som resulterer 1 en effektiv utferelse av en jobb,
det er noe vi kan se og observere. I tillegg har vi et potensial for vare handlinger som kalles
“kompetansepotensialet”. Dette potensialet er underliggende karakteristika og kan vare:
personlighet, motivasjon, evner og kunnskap. Det er disse fire omrddene som sier noe om

hvilken potensial som ligger 1 den enkelte.

Hvem vi er, og hvordan vi oppfattes av andre, har stor betydning for hvordan vi utferer
jobben vér. Dette handler om var personlighet, og sier noe om hva vi foretrekker & gjore. En
persons evner forteller oss noe om hva en person faktisk er 1 stand til & gjore. Motivasjon er

viktig, hvis den er fraveerende hjelper det lite at man har evner.

Relevant kunnskap vil 1 stor grad vare av betydning for utferelsen av en jobb. Kunnskap vil
ligge tettere opp mot formell kompetanse, da den vil vare jobbspesifikk. Den som vil ha de
beste forutsetningene for & vite hvilken kunnskap som kreves, vil vare personer som kjenner
jobben godt. Alle handlinger utspiller seg 1 et miljo, en kontekst som er de omgivelsene vi
befinner oss 1. Ndr det er snakk om kompetanse 1 denne sammenhengen vil det alltid knyttes

opp mot et resultat.
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2.4.4 Rekruttering av mellomledere

I en ansettelses prosess er det stadig viktigere for organisasjoner a tiltrekke seg «de beste». Et
sentralt element er hvor attraktiv organisasjonen fremstar som for de aktuelle menneskene
som eventuelt vil sgke stilling. Det er derfor viktig hvordan organisasjoner behandler sitt

«omdemme» eller «imagey.

Studier hva arbeidstakere vektlegger nar de skal sgke jobb, tegner et relativt klart bilde med
hensyn til hva jobbsegkere legger mest vekt pd ved valg av arbeidsgiver. Viktigst er folgende

kriterier, jf Jacobsen og Thorsvik (2013):

1. Trekk ved arbeidsmiljeet, noe som inkluderer:
a. En variert og interessant jobb
b. Gode faglige utviklingsmuligheter
c. Frihetijobben
d. Godt sosialt arbeidsmilje
2. Organisasjonens omdemme, noe som inneholder blant annet:
a. At organisasjonen er synlig i omgivelsene
b. At organisasjonen oppfattes som “moderne” og ’innovativ”’
c. At organisasjonen oppfattes som a ta et sosialt og miljgmessig ansvar
(samfunnsansvar)
3. Konkurransedyktig lenn og karrieremuligheter
a. Like gode eller bedre lonnsvilkdr enn 1 sammenliknbare organisasjoner

b. Muligheter til ulike karrierestiger (hierarki, faglig, jobbvariasjon)

Flere forhold kan trekkes frem, men det er interessant a se at det er ikke lenn som er det mest
avgjerende for valg av jobb, men trekk ved arbeidsoppgavene og organisasjonen. I det
offentlige er det for mange helt klart ikke lonn som er den avgjerende motivasjonsfaktor. En
rekke forhold pavirker rekruttering av ledere til en organisasjon. Det dreier seg om alt fra
typen foretak (produksjon, tjeneste eller kunnskapsforetak), organisasjonens strategivalg,
organisasjonsform, bedriftskultur, lederstil, bedriftsstarrelse, ekonomi og fysisk og psykisk
arbeidsmiljg, til de arbeidstidsordningene den praktiserer. Ikke minst har faktorer som
bedriftens varierende behov for arbeidskraft, optimal bruk av lokaler og utstyr og
arbeidstakernes egne skiftende behov for & omdisponere sin tid friere bidratt til at ulike

arbeidstidsordninger spiller en rolle nar en vil tiltrekke seg arbeidskraft.
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Rennomme og utviklingsmuligheter er ogsa en meget viktig faktor. I en undersekelse gjort av
AC Nielsen 1 199, pa oppdrag av Hewlett Packard. Gjort blant hundre ledere og hva de ansa
som viktigst i de n@rmeste fem drene med hensyn a tiltrekke seg og beholde gode
medarbeidere, mente 90 % av lederne at personlige utviklingsmuligheter ville bli den
viktigste parameter for & tiltrekke seg gode medarbeidere. 66 % mente ogsé at virksomhetens
rennomme, ville vare en viktig faktor, mens lenn kom helt ned til tiende plass (Grimsg,

2004).

2.4.5 Intern eller ekstern rekruttering

Det er en personalpolitisk beslutning om rekruttering skal skje eksternt eller internt (Grimsg,
2004). Intern rekruttering er en lukket form for rekruttering, hvor sekere fra det eksterne
arbeidsmarked ikke har tilgang til stillingene. Stillinger oppover 1 systemet sgkes besatt med
folk som allerede finnes i1 organisasjonen. Det sikrer en stabil arbeidsgruppe av medarbeidere.
Det gir ogsé de ansatte storre folelse av trygghet og mulighet for karriere enn nar de til
enhver tid ma konkurrere med eksterne sekere om opprykks stillinger. En
rekrutteringspolitikk som er basert pa intern rekruttering, inneberer ikke bare at en fyller en
stilling som uventet blir ledig, men en person som allerede er 1 organisasjonen men ogsa at en
planlegger for stillinger som skal besettes 1 lopet av de neste arene. Det krever aktivt
engasjement fra organisasjonens side med hensyn til opplaring, utvikling, jobbrotering,
arbeidsutforming o.1. det mé likevel understrekes at ren intern rekruttering unntaksvis er
mulig og ogsd noe bedriftene pa et stadig mer turbulent arbeidsmarked- nedig forplikter seg

til.

Ved ekstern rekruttering er stillingene dpne bade for bedriftens egne ansatte og sekere
utenfra. Det forutsetter at den ledige stillingen gjeres allment kjent utenfor bedriften, men kan
ogsa innebaere en mer begrenset, direkte bekjent gjoring for en eller flere aktuelle
stillingskandidater. En henvender seg primert til sgkere som allerede har den kompetansen

den utlyste stillingen krever.

2.5 Positivt lederskap

I boken “Positivt lederskap — Jakten pa de positive kreftene” har forfatterne Jon-Arild
Johannessen og Bjorn Olsen hentet inspirasjon fra tenkningen rundt transformasjonsledelse.

Forfatterne sier:
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"positivt lederskap, er bygd pd og representerer en syntese av positiv tenkning, positiv

psykologi og systemtenkning”.

Johannessen og Olsen mener virksomheter vil kunne tjene stort pa “’d mobilisere den

kompetansen, kreativiteten og energien de ansatte besitter”.

De gir uttrykk for at hvis dagens organisasjoner skal lykkes, ma de vaere mye mer bevisst pa
at ressursene som de ansatte og organisasjonens ledelse har, utnyttes bade bedre og

annerledes. Den beste maten & oppna dette pa mener de er gjennom positivt lederskap.

Lederens rolle vil da vaere "d styrke de ansattes opplevelse av mestring og kontroll over egne
liv, gi rom for kreativitet og empati, og skape en arbeidsplass preget av toleranse og god
arbeidsmoral”. Lederen ma da legge til rette for sterkere selvledelse, og det mé fokuseres pa
ledelse av samhandlingskompetanse, av sosial og emosjonell kompetanse og ledelse av
kreativitet. Lederens oppgave innenfor positivt lederskap handler blant annet om 4 lede de
ansatte til 4 lede seg selv (selvledelse). Det stilles krav til at de ansatte kan lede sine
relasjoner gjennom sosial og emosjonell kompetanse og gjennom samhandlingskompetanse.
Det & kunne lede sin sosiale og emosjonelle kompetanse er grunnlag for ledelse av

samhandlingskompetanse, som igjen gir grunnlag for & kunne lede sin kreativitet.

Med selvledelse sikter forfatterne til “metoder, ferdigheter og strategier som individer kan
benytte for d styre egne aktiviteter i retning av egne malsettinger”. Leders oppgave blir a
lede de ansatte til 4 kunne lede seg selv til & na sine mél. Dette for at de ansattes ressurser og
evner skal benyttes mest og best mulig til fordel for bade organisasjonen, kundene og de

ansatte selv.

Ledelse av sosial og emosjonell kompetanse og av samhandlingskompetanse handler begge
om & lede sine relasjoner til andre, enten det métte vere i forhold til andre ansatte, til kunder
eller andre mennesker. Kreativitetsledelse handler om hvordan lederen kan lede bade sin egen
og ansattes kreativitet. Disse fire hovedelementene innenfor positivt lederskap pavirker

hverandre gjensidig.
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2.5.1 Kommunikasjonsstiler

Godt lederskap 1 dag forutsetter at ledere behersker ulike kommunikasjonsstiler. Visse
kommunikasjonsstiler er mer hensiktsmessig enn andre avhengig av hva vi ensker & oppna.
Vi har ogsé en tendens til & overbruke noen kommunikasjonsstiler og underbruke andre,
avhengig av evner og tidligere erfaringer. Kommunikasjonsatferd kan endres dersom vi er
klar over dette. Innsikt 1 hvordan vi oppfattes av andre er en nedvendig forutsetning for &

kunne kommunisere godt.

Johannessen og Olsen hevder at ledelsesstil og kommunikasjonsstil henger sammen. Som
leder skapes resultatene gjennom god kommunikasjon og ledelse. Det er mange typer av

kommunikasjon, som ledere kan tilegne seg for 4 mestre vanskelige situasjoner.

2.5.2 Problemlosende kommunikasjon

I folge Johannessen og Olsen finnes det fem typer kommunikasjonsadferd som folk benytter.
Det er dette de kaller problemlosende kommunikasjon. Disse kan omtales som den
autoriteere, den visjonere, selgeren, fortelleren og lytteren. 1 litteraturen kan en finne ulike
navn pa disse fem typene av kommunikasjonsadferd. I det folgende skal jeg se pd hva som

karakteriserer disse og hvordan man ber forholde seg til hver enkelt av dem.

Den autoriteere typen: autoriter, kravstor og belenning. Utsagnene som kjenne tegner denne
typer er: jeg gjor A, hvis du gjer B. Hvis du konfronteres med en slik person, s& ber
strategien din vere & snakke om belgnninger, motivasjon og insentiver, fordi du da kopler an

til den andre og forankrer personens veremate.

Den visjoncere typen: visjon, fremtid, lojalitet og stolthet. Utsagnene som kjennetegner denne
typen er: Vi ma gripe mulighetene. Hvis du meter en slik person, ber du utbrodere verbale
bilder og metaforer om dine ideer, fordi dette forankrer og kopler an til en fremtid hvor den

visjonare befinner seg.

Selgeren: Mal, resultat og fordeler. Utsagnene som kjennetegner selgeren er: jeg forteller
dem hvordan dette kan vare til nytte for dem. Hvis du ensker & komme 1 kontakt med
selgeren, ber du preve a finne ut av deres mél, ensker og behov og sd kople dine ideer til en

eller flere av disse fordi det skaper en felles forstaelse mellom deg og selgeren.

Fortelleren: er koplet til a ville forklare, & ville bevise, & benytte logikk, fakta og data.

22



Utsagnene som kjennetegner fortelleren er: det er logisk at... eller fakta taler for seg selv.
Hvis du blir utsatt for fortelleren, og det gjor du alltid 1 vart rasjonelle system, er det
hensiktsmessig a benytte tall, statistikk eller andre faktiske data for a stette dine utsagn fordi

det gir en folelse av samherighet som den andre har stor forstaelse for.

Lytteren: er relatert til det & forstd, det & respektere andres meninger, & fortolke utsagn 1 ulike
retninger. Det klassiske utsagnet til lytteren er. Jeg forstar hva du mener. Hvis du kommer ut
for lytteren, ber du vaere empatisk og formulere setninger hvor du viser engasjement, noe som

knytter an til den andres tenkemate.

De strategiene som er nevnt ovenfor, kan oppfattes som strategiske og instrumentell adferd.
Det er det ikke. De er kun en apningssekvens for & skape den forste relasjonen til den andre,

slik at det bli lettere & lose de problemene som matte oppsta.

2.5.3 Joharis vindu

Joharis vindu er en psykologisk modell for & karakterisere ulike sider ved kommunikasjon.
Modellen ble utviklet pa 1950 tallet ved University of California av psykologene Joseph Luft
og Harrington «Harry» Ingham. Navnet Johari kommer av en sammensetning av

opphavsmennenes fornavn.

Modellen beskriver hvordan dpenhet 1 mellommenneskelig kommunikasjon eker nér vi er
tydelige og lyttende til hverandre og hvordan dette minker nar vi ikke er det. Gjensidig
feedback er en sentral prosess 1 alt samarbeid. Evnen til 4 ta 1 mot feedback og lytte til
innspill er grunnleggende for & kunne danne seg et bilde av hvordan en blir oppfattet av

andre.

Joharis vindu nyttes for & oppné okt selvinnsikt og for & optimalisere samarbeid og
effektivitet 1 grupper og organisasjoner. Dette gjores gjennom a gke apenheten 1 samspillet
med andre. En kombinasjon med egen dpenhet og tydelighet, og samtidig fokus pé & vare
lyttende og iakttakende medvirker til at arenaen for apenhet vokser, og de andre vinduene blir
mindre. Ved a redusere fokus pé fasade og gjennom ekt bevissthet pa egen blind
kommunikasjon vil det dpne feltet bli storre. Fasaden kan bli redusert gjennom gkt apenhet,
og det blinde feltet kan bli redusert gjennom 4 ta seg tid til 4 lytte og tilpasse seg innspill fra

andre.
En vurdering av sterrelsen 1 de fire feltene 1 Joharis vindu vil besté av forholdsvis subjektiv
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vurderinger, enten vurderingen er for egne eller andres kommunikative egenskaper. Joharis

vindu er en firefeltskvadrant fremstilt som et vindu.

Det apne feltet, ogsa kalt arena, representerer det dpne jeg'et; det jeg vet om meg selv (kjent

av jeg'et) og det andre vet om meg (kjent av andre).

Det blinde feltet, representerer det blinde jeg'et; det jeg ikke vet om meg selv (ukjent av
jeg'et) men det andre vet om meg (kjent av andre). Fasade representerer det skjulte jeg et;

det jeg vet om meg selv (kjent av jeg'et) men det andre ikke vet (ukjent av andre).

Det ukjente feltet representerer det ukjente jeg et; det jeg ikke vet om meg selv (ukjent av

jeg'et) det andre ikke vet (ukjent av andre).

JOHARIS VINDU

Kjent for meg | Ukjent for meg

Kjent for BLINDPUNKT

andre

Ukjent BAK UKJENT
for andre | FASADEN

Figur 7: Joharis vindu. Bildet hentet fra http://www kulturskolebanken.no (lesedato 26.04.16)

2.5.4 Kommunikasjonsmatrisen

Kommunikasjonsprosessen kan i folge Johannessen og Olsen illustreres pa folgende mate:
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D i
| Kommunikasjons-

matrisen
N S . i [ L
Informasjons- .
Personer Budskap baerer Vlrknl‘ng
Hvem Sender hva Over hvilke Med hvilken
virkning
Kanaler
—— - ’ S . - —
| 1. Mentale 1. Informasjon | 1. Kanal 1. Dnsket
modeller (Koding) virkning
| 2. Kontekst
| 2. Intensjon 2. Relasjoner 2. lkke gnsket
3. Kultur virkning
3. Mening 3. Hen-
vendelsen

Figur 8: Kommunikasjonsmatrisen (Johannessen/Olsen, 2008) ﬂ

En del av kommunikasjonsprosessen er hvordan budskapet blir forstitt av mottaker.

Johannessen og Olsen sier:

“Den relasjonen vi har til andre personer, pavirker sterkt hvordan budskapet fortolkes. Hvis
det er en grunnleggende vennskapelig relasjon, blir vart budskap etter all sannsynlighet
fortolket i et annet lys enn om relasjonen er basert pd for eksempel mistillit og konkurranse.
Dette betyr at et budskap ogsd md forstds i lys av de relasjoner vi inngdr i nar vi

kommuniserer.”
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3.0 Metodisk tilnzerming

I dette kapittelet vil jeg presentere og diskutere metodevalget jeg har benyttet for & svare ut
problemstillingen 1 oppgaven. Jeg vil redegjore av valg av forskningsdesign, og videre
redegjore for hvordan jeg har valgt ut informanter og hvordan datainnsamlingen og analysen

av dataene er gjennomfort.

For 4 svare ut problemstillingen har valget falt pa det kvalitative forskningsintervju. Dette for
a fa en dybdeforstielse for det temaet jeg har valgt 1 oppgaven. Denne typen intervju har til
hensikt & forstd verden sett fra informantenes side, og fokuset ligger pa deres personlige
erfaringer og opplevelser av verden framfor vitenskapelige forklaringer (Kvale, 2009).
Forskningsintervjuet er en samtale hvor den som er interessert 1 & f vite mer om
informantens kunnskap og synspunkter. Jeg kunne i intervjusituasjonen komme med
tilleggssporsmaél, og om informantene oppfattet spersmalene mine som utydelige ville jeg fa

anledning til & omformulere spersmélene pa en mer forstéelig méte.

Avslutningsvis vil jeg redegjore for etiske refleksjoner rundt kvalitativ forskningsmetode.

3.1 Hva er metode?

Samfunnsvitenskapelig metode er ifelge IT-grunder Kjetil Sander "d samle inn, organisere,
bearbeide, analysere og tolke fakta om sosiale individer, -grupper, -relasjoner og -prosesser
pa en sd systematisk mdte at vi kan skaffe oss ny kunnskap om variabelens underliggende
manster og fore bevise for hvordan resultatene er fremkommet”. Undersgkelser kan bringe
frem ny, lokal kunnskap, det vil si hvordan kunnskap om fenomener ser ut og ting henger
sammen i en spesiell situasjon, pé et bestemt tidspunkt eller 1 en bestemt gkonomisk
situasjon. Slike empiriske undersegkelser ber derfor ikke underkastes noe krav om at resultatet

skal vaere banebrytende nytt (Jacobsen, 2013).

Kvalitativ metode handler om & karakterisere (Repstad, 1987). Selve ordet kvalitativ viser til
kvalitetene, det vil si egenskapene eller karaktertrekkene ved fenomener. Det er teksten som
er det sentrale uttrykk og arbeidsmateriale for kvalitative metoder. Med kvalitative metoder
sier man gjerne at de gir i dybden, og ikke bredden, det vil si at den kvalitative forskningen
legges det vekt pé et naert og tett forhold mellom forsker og det miljo eller de personer som

utforskes.
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Hensikten med kvalitative undersekelser er a4 generere overforbar kunnskap, samt & fa en mer
utfyllende kunnskap om fenomenet (Johannessen og Tufte, 2002). Det er dette som er

grunnen for at jeg anvender kvalitativ metode 1 denne oppgaven.

Slik som metoden benyttes i denne oppgaven er a beskrive hvordan jeg har gétt fram for a
innhente informasjon om virkeligheten, og hvordan vi skal analysere denne informasjonen
slik at den gir ny innsikt som kan ha samfunnsmessig interesse. Tolkning er en sentral del av
samfunnsvitenskapelig metode, og det er dette som er forskningens siste fase (Jacobsen,

2013).

3.2 Forskningsdesign

Forskningens forste fase er & definere problemstillingen, og den har jeg presentert i kapittel 1.
Fase to i et forskningsprosjektet mitt er & beskrive hvilket forskningsopplegg som er benyttet
for & svare ut problemstillingen. Forskningsdesign er alt som har med forskningen & gjore,
enten det er for & utvikle et produkt, teste et produkt eller et fenomen (Johannessen og Tufte,

2002).

Forskingsdesignet folger oppgaven fra start til md som en overordnet plan for prosjektet og

dette skal redegjore for hva, hvem og hvordan og hvorfor (Johannessen og Tufte, 2002).

Jeg har valgt & benytte meg av det kvalitative forskningsintervjuet fordi jeg ensker & fa en
dybdeforstielse av det temaet jeg har valgt i denne oppgaven, og fordi jeg sa dette som mest

hensiktsmessig.

3.2.1 Intensivt design

Jeg har valgt & benytte et intensiv design, da jeg ensker a gé i dybden av temaet jeg skal
forske pa. Jeg mener at dette designet gjor at jeg & far en sa helhetlig beskrivelse av temaet
som mulig. Intensivt design gar 1 dybden pa et problem og forseker & avdekke sd mange

forhold (variabler) som mulig i ett eller noen f2 tilfeller (Jacobsen, 2013).
3.2.2 Beskrivende design
Jeg har 1 denne oppgaven benyttet meg av beskrivende (deskriptivt) design. Jeg har i

problemstillingen utviklet to spersmal som jeg har provd a besvare 1 analysedelen.
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I deskriptive studier forseker man & beskrive virkeligheten uten & gi forklaringer, slik man
gjor 1 analytiske studier som forsgker & avdekke arsak-virkning-forhold eller kausale forhold.
Deskriptiv brukes ogséd i motsetning til normativ. Da beskriver deskriptivt hvordan ting er,
mens normativ beskriver hvordan ting ber vare. I en deskriptiv eller beskrivende studie er
formélet & beskrive fordelingen av ulike faktorer, for eksempel utbredelsen av kreftsykdom
etter kjonn, alder og bosted, uten & identifisere arsaker og/eller teste hypoteser. (Det store

norske leksikon).

3.3 Datainnsamling

Jeg skal 1 dette kapittelet redegjore for hvilken mate jeg har innhentet den informasjon jeg

trenger for & kunne svare problemstillingen 1 forskningsprosjektet mitt.

3.3.1 Kvalitativ tilncerming

Jeg har 1 oppgaven valgt & benytte det kvalitative forskningsintervjuet basert pa en tematisk
tilnerming. Denne metoden tar gjerne utgangspunkt i intervjuguiden og dens ulike temaer
(Dalen, 2011). Dette fordi jeg onsket dpenhet for nye innspill og overraskende informasjon.
Jeg onsker med dette & kunne gi en mer nyanserte beskrivelser av det temaet jeg har valgt,
som kan vare med pa & gi en allmenngyldighet over mine konklusjoner. Jeg onsket ogsé en
starre fleksibilitet, det at jeg 1 de fleste intervjuer ikke brukte intervjuguiden slavisk. Det slik
at ved denne tiln@rmingen er temaet i hovedsak klart, man felger ikke noe detaljert skjema,
svar falges opp, slik at informanten oppmuntres til & utdype og begrunne sine svar (Repstad,

1993).

Jeg har 1 analysedelen benyttet bdde primeardata og sekundaerdata. I tillegg til intervjuer
(primardata), har jeg ogsé skaffet informasjon om hvilke formelle foringer 1 helseforetaket,
det vil si at jeg hvilke overordnede strategier og nasjonale krav som ligger til grunn for

ledelse 1 helseforetaket.

Jeg har benyttet individuelle dpne intervju 1 metoden. Dette mener jeg har vart
hensiktsmessig siden det er relativt f enheter jeg har undersekt, og fordi jeg har vert ute
etter hva den enkelte informant sier og hvordan de har fortolket og legger mening i det temaet

jeg har valgt 1 oppgaven. Jeg har vektlagt apenhet, samt detaljer og det & fa frem nyanser.
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Dette har vert en ressurskrevende prosess, for intervjuene har tatt relativ lang tid, og det har

vert mye etterarbeid og analysefasen har vart krevende.

En kvalitativ tilneerming som regel vil ha problemer med den eksterne gyldigheten (Jacobsen,
2013) da jeg bare kan rekke over et fatall personer. Dette gjor at jeg ved denne tilnermingen
vil kunne f4 problemer med representativiteten til de vi sper. Idealet om narhet kan ogsé bli
en ulempe hvis jeg ikke greier & distansere meg, men det mener jeg at jeg har klart. Kommer

jeg for naert kan det gi uenskede effekter som gjor at jeg mister evnen til refleksjon.

Det & fa frem nyanser er noe jeg ser pa som en fordel, men det har ogsa vart ulempe da

dataene er veldig komplekse, og dermed vart vanskelig a tolke.

3.3.2 Populasjon og utvalg
Jeg har valgt & benytte det &pne, individuelle intervjuet, og dette er den vanligste
datainnsamlingsmetoden i kvalitative undersekelser. I litteraturen er det papekt at ved

kvalitative metoder er det ikke hensiktsmessig 4 undersgke s@rlig mange personer.

Ut 1 fra min kjennskap til Nordlandssykehuset har jeg valgt & konsentrere meg om tre
klinikker; kirurgisk og ortopedisk klinikk, medisinsk klinikk og akuttmedisinsk klinikk. I
utgangspunktet hadde jeg tenkt & konsentrere meg om sengeenhetene pa medisinsk klinikk og
kirurgisk og ortopedisk, men siden problemstillingen endret seg underveis 1 prosessen valgte

jeg & utvide til akuttmedisinsk klinikk og poliklinikker ved de andre to klinikkene.

Jeg innhentet godkjenning fra HR sjef samt klinikksjefene ved de ulike klinikkene.
Responsen fra disse var utelukkende positiv. Jeg kontaktet samtlige pa e-post hvor jeg sendte

med informasjonsskriv og samtykkeerklering.

3.3.3 Metode for datainnsamling

Jeg har benyttet sakalte pre-strukturerte intervjuer, hvor intervjuguiden inneholder noen
forhandsdefinerte spersmél, men hvor det ogséa apnes opp for at informanten har kunnet prate
fritt, men under visse rammer. Dette var hensiktsmessig for & komme i dybden i intervjuet.
Jeg har foretatt de fleste intervjuene ansikt — til — ansikt, men det ble noen pa Skype/telefon

da noen av avdelingene er 1 Lofoten og Vesterdlen. Det var viktig for klinikkledelsen 4 fa
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disse med. Det ble lagt opp til at informantene selv fikk bestemme sted for intervju og det

aller fleste var pa informantens arbeidssted.

3.3.4 Intervjuguide

Jeg har 1 intervjuguiden forsegkt a benytte apne og neytrale spersmal, for & legge til rette slik
at ikke det ene svaralternativet ikke utelukke det andre, men at informantene har fitt mulighet
for & velge retning. Min rolle har vert a styre intervjuet slik at informantene har kunnet fa

snakke relativt fritt.

Jeg har laget en intervjuguide som er basert pa fire tema, som er definert ut i fra
problemstillingen og forskningsspersmalene. Spersmalene har variert ut 1 fra hvilket
ledernivd jeg har intervjuet, men med lik temainndeling. De fire temaene er ledelse,

rekruttering, kommunikasjon og motivasjon.

3.3.5 Intervjusituasjonen

Jeg startet alle intervjuet med & forklare hensikten med intervjuet samt en beskrivelse av
hvem jeg er, hva som er hensikten med undersgkelsen, samt hvordan informasjonen som
fremkommer i undersegkelsen skal benyttes videre 1 forskningsprosjektet. Denne fasen brukte
jeg god tid pa med den hensikt & oppna tillit hos informanten. Temaet jeg har valgt er et tema

som opptar mange, og jeg folte at jeg hadde god dialog med alle informantene.

Jeg har 1 intervjuguiden lagt opp til feerrest mulig spersmal som gir klare ja- eller nei-svar, og
heller benyttet meg hva-, hvordan- og 1 hvilken grad spersmal. Dette muliggjorde i storre

grad a be informanten om a utdype tema som jeg ensket & g naermere inn pa.

Alle informantene tillot meg & benytte bandopptaker, og det gjorde at jeg kunne konsentrere
meg om samtalen og vaere mer tilstede 1 intervjusituasjonen. Det var viktig for meg 1
intervjusituasjonen for a vaere sikre pa a fa med alt som blir sagt. Dette er noe ogsa de fleste
erfarne forskere og metodeskribenter anbefaler (Repstad, 1993). Jeg synes det var bare
fordeler med bruk av bandopptaker, jeg fikk konsentrere meg om det informantene sa, og
slapp a bruke tid pa & skrive notater. Jeg noterte litt underveis, men det var hvis jeg skulle ta

opp traden pa noe som ble sagt, pa et senere tidspunkt.
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Informantene var vennlige, engasjerte og imetekommende, og var veldig positive til det
temaet jeg har valgt for oppgaven. Jeg folte vi hadde en avslappet og naturlig dialog, selv om
det 1 forste intervju var noe uvant a bruke bandopptaker. Det var mer meg som synes det enn

informanten, 1 min uerfarenhet i rollen som intervjuer.

Tidsrammen var pa mellom en og en og en halv time. Det har vare vert gjennomfort ett
intervju per informant, og jeg hadde ingen oppfelgingsintervjuer. Jeg folte at det ikke var
nedvendig, og at jeg hadde fatt den informasjonen som var nedvendig til & gd videre med mitt

forskningsprosjekt.

3.4 Dataanalyse

A analysere data gar ut p4 4 tolke, evaluere og systematisere informasjon. Tolking av data er
a legge mening 1 resultater, eller & sette resultater inn i en storre sammenheng, enten gjennom

sammenlikning eller gjennom bruk av teori (Jacobsen, 2013).

Jeg vil 1 det folgende gi en redegjorelse hvordan jeg har analysert datamaterialet. Dette er en
tekstanalyse, det vil si at jeg har sammenliknet de forskjellige intervjuene for & se pa likheter
og ulikheter, om det er noen menstre eller andre regulariteter som gjor seg gjeldende. Jeg
ensker at den analysen jeg na gjor skal tilfere noe, derfor har jeg provd & se pa detaljer,
samtidig som jeg har ensket & fokusere pa helheten (hermeneutisk metode). En hermeneutisk
prosess er en fortolkende prosess. Den innebarer at vi leser allmenne trekk og sammenhenger

inn 1 de konkrete observasjoner vi gjor (Repstad, 1993).

3.4.1 Beskrivelse og dokumentasjon
Forste steg 1 prosessen var & renskrive intervjuene, og det er dette som dannet grunnlaget for
det som er radataen for analysen. Jeg har som nevnt tidligere benyttet bAndopptaker som et

hjelpemiddel slik jeg kan registrere alt som blir sagt, i tillegg til egne notater.

Jeg har valgt & transkribere alle intervjuene i sin helhet, da jeg tenker at det er lettere & fa en
god oversikt nar man har datamaterialet visuelt foran seg. Dette har tatt ta noe tid, men jeg
mener at gevinsten blir mye storre enn tiden jeg brukte pa dette. P4 denne maten fikk jeg et

tettere forhold til innholdet 1 intervjuene som gjorde analysearbeidet litt lettere.
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3.4.2 Kategorisering

Jeg har valgt & lage en intervjuguide som er basert fire tema, som er definert ut i fra
problemstillingen og forskningsspersméilene. Det er dette som danner grunnlaget for det
forste settet med kategorier. Jeg har videre forsekt & definere innholdet i1 de ulike kategoriene.

Det er dette som er blitt til oppgavens struktur, som har sitt utgangspunkt i problemstillingen.

3.5 Datakvalitet

Undersekelser skal alltid prove & forseke & minimere problemer knyttet til gyldighet
(validitet) og palitelighet (reliabilitet) (Jacobsen, 2013). Kvalitative metoder méd underkastes

en kritisk drefting om konklusjonene er gyldige og til & stole pa.

3.5.1 Validitet

Validitet dreier seg om 1 hvilken grad en metode faktisk maler det den er ment & méle (Kvale,
2009). Vi ma forholde oss kritisk til kvaliteten pa de data som er samlet inn. Har vi fatt tak i
det vi gnsket & fa tak i (intern gyldighet)? Kan vi overfore det vi har funnet til andre

sammenhenger (ekstern gyldighet)? (Jacobsen, 2013).

Det er svaert vanskelig & oppna full validitet 1 kvalitativ metode da denne baserer seg pa
subjektive tolkninger. Fordelen med & ha apne intervjuer var at jeg kunne oppklare eventuelle
misforstdelser underveis. Ved a benytte bindopptaker med tilherende intervjuguide mener jeg
er med pa 4 heve validiteten noe. I tillegg har jeg benyttet meg av sekundaerdata som ogsa er
med pd & gi en viss gyldighet av de data som er samlet inn. Problemstillingen er knyttet opp
mot Nordlandssykehuset og deres ledere, men det jeg kommer fram til her kan vaere av
interesse for andre helseforetak, sa en viss ekstern gyldighet vil jeg pasté at dette prosjektet

har.

3.5.2 Reliabilitet

Reliabilitet handler om troverdighet, bekreftbarhet og overferbarhet (Thagaard, 1998).
Troverdighet handler om studien er gjennomfort pa en tillitsvekkende maéte. Dette kan man
bevise ved & gjore rede for hvor data er funnet og hvordan data er samlet inn. Bekreftbarhet
handler om data som er samlet inn kan bekreftes av andre studier. Overferbarhet handler om

det er mulig & gjore funnene og konklusjonene gjeldende 1 andre sammenhenger.
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Min hensikt er at resultatene jeg har kommet frem til, skal fremsta sd pélitelige som overhode
mulig, sa jeg har 1 lopet av prosessen vare veldig bevisst pa at metoden kan pavirke
resultatene. Det kan oppsta gjensidige pavirkninger som kan veere med pé a pavirke
resultatet, og jeg er klar over at jeg som intervjuer kan en effekt pa det fenomenet som
studeres. Dette kan gjelde bade i intervjusituasjonen og i hvilken sammenheng informasjonen
blir samlet inn pa. Det var enskelig & fremstd profesjonell 1 intervjusituasjonen slik at
pavirkningene ble minst mulig, da jeg er klar over at den som intervjues ofte kan pavirkes av
den som intervjuer. Jeg har forsegkt at intervjuene skal vare 1 en naturlig og planlagt kontekst,

da jeg tenker at dette vil vaere mest hensiktsmessig for & skape tillit hos informantene.

3.6 Etiske refleksjoner

I dette kapittelet presenteres noen etiske refleksjoner rundt kvalitativ metode. Jeg mener det
er viktig med apenhet om hensikten med undersekelsen, og vere klar pd at den
informasjonen som blir gitt ikke er et ledd 1 "henge” noen ut 1 s& méite. Informanter skal
oppleve ved a delta i undersegkelsen at de er med pa a belyse et viktig tema som betyr noe for

dem og den konteksten de er i.

Det vil videre veare viktig & tenke over hvor felsom den informasjonen som samles inn er for
den enkelte, og ta hayde for om det er muligheter & identifisere enkeltpersoner ut i fra data

som er samlet inn. Dette er hensyn som jeg har forsekt ivareta gjennom analysen.

Det stilles krav 1 forhold til riktig presentasjon av de dataene som er samlet inn, sa det er
viktig & gjengi dataene fullstendig og 1 riktig sammenheng. Dette kan vere utfordrende i seg

selv, sa dette har jeg vert bevisst pad gjennom mitt analysearbeid.

I tillegg til de etiske aspektene som nevnt over her, som gjelder etiske dilemmaer mellom
forsker og den som blir undersgkt, vil det vaere veldig sentralt for oss & se pa de etiske
dilemmaene mellom meg som forsker og Nordlandssykehuset. Jeg vil ikke kalle dette
oppdragsforskning, men undersokelse av et bestemt tema. Jeg har mdtte ta hensyn til de
etiske retningslinjene som allerede finnes 1 disse foretaket. Det vil ogsé her vare viktig med

apenhet rundt hensikten med undersekelsen.
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3.6.1 Krav om informert samtykke

Informert samtykke, er serlig aktuelt 1 forbindelse med forskning pd mennesker. Slik
forskning krever alltid at den det forskes pa, avgir samtykke til deltakelse. Det er helt
avgjerende at informantene er informert om alle konsekvenser, fordeler og ulemper ved det
aktuelle forskningsprosjektet. Samtykke til & delta i et forskningsprosjekt gis formelt ved
forsekspersonens underskrift, som vanligvis ogsé er en erklaering om at informasjon er

mottatt.

Dette har jeg gjort 1 forbindelse med mitt forskningsprosjekt, og har lagt vekt pa felgende
krav som er presentert i leereboka til Dag Ingvar Jacobsen:

1. Kompetanse: Den som undersegkes skal vare 1 stand til — frivillig- om han eller hun vil
delta 1 undersokelsen.

2. Frivillighet: Den som undersokes far velge fritt om han eller hun vil delta 1
undersokelsen.

3. Full informasjon: Den som undersgkes ma ha full informasjon om hensikten med
undersokelsen, hvilke ulemper og fordeler den kan medfere for dem, og hvordan data
skal benyttes.

4. Forstaelse: Den som undersokes skal ha forstitt den informasjonen han eller hun har

fatt.
Alle informanter er anonymisert 1 oppgaven, ingen blir navngitt eller at det er hentydet

hvilken enhet de jobber pé. De transkriberte intervjuene er ogsa anonymisert, og slettet fra

bandopptaker sa snart de ble transkribert.
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4.0 Analytiske betraktninger

Jeg skal 1 dette kapittelet gi en presentasjon av mine informanter, samt redegjore for mitt
datamateriale. Pa bakgrunn av dette vil jeg komme med analytiske betraktninger i forhold til

temaet jeg har valgt for  svare ut problemstillingen 1 oppgaven.

Alle mine atte informanter kommer fra Nordlandssykehuset HF, fire er avdelingsledere og
fire er enhetsledere. Det er tre menn og resten kvinner blant informantene, og to av mennene
jobber som avdelingsledere og en som enhetsleder. Jeg har i undersgkelsen min valgt &
fokusere pé tre klinikker, medisinsk klinikk, kirurgisk ortopedisk klinikk og akuttmedisinsk
klinikk. Tre av informantene jobber i poliklinikker, mens tre jobber pa vanlige sengeposter og

to jobber ved Akuttmedisinsk klinikk.

Akuttmedisinsk klinikk skiller seg ut fra de andre to, fordi det er en spesialavdelingen innen
intensiv, operasjon og intensiv som krever spesialutdannet personell innenfor de nevnte

fagomrader.

Jeg har ikke fokusert pa alder 1 denne oppgaven, men pa hvilken bakgrunn den enkelte
informant har. Relevant for meg har vert og sett pa hvilken utdanning den enkelte har, samt

hvor mange ar de har vart ansatt 1 Nordlandssykehuset og hvor mange ar de har vert leder.

De fleste har lang erfaring og har jobbet lenge 1 Nordlandssykehuset. Noen har 1 hele sin
karriere jobbet 1 foretaket, mens andre har prevd litt andre ting for de tok utdanningen som
sykepleier. Alle informantene er sykepleiere 1 bunn, og seks av informantene er
spesialsykepleiere innenfor ulike fagomrdder. Det er varierende blant informantene hvor
lenge de har vaert ledere, det varierer fra 1 ar til 30 ar. Det varierer ogsd hvor mange ansatte
enhetslederne har personalansvar for, fra 3 til ca 50 ansatte. Av de fire enhetslederne er det
tre av de som har jobbet som assisterende enhetsleder for de ble enhetsleder, og det er de som
jobber pa ordinare sengeposter, og det er ogsa disse som har flest ansatte de har

personalansvar for.

Nar det gjelder annen relevant utdanning, har alle fire avdelingslederne relevant

videreutdanning innen ledelse, men pé ulike nivd, mens to av enhetslederne har det.
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4.1 Presentasjon av funn

Det & jobbe som enhetsleder 1 Nordlandssykehuset kan oppleves veldig ensomt, ”du styrer

din egen butikk”, som en av informantene sé fint sa det.

4.1.1 Hvilke egenskaper en god enhetsleder bor ha?

I tillegg til formelle ferdigheter, som utdanning og tidligere erfaring er det en rekke andre
personlige egenskaper en enhetsleder ber ha for & kunne lykkes som leder. De a kunne
kommunisere med sine ansatte, ha en god og apen kommunikasjon er noe som alle trekker
frem som en av de viktigste egenskapene. En av avdelingslederne sa dette: ”Enhetsleder er
nzermeste leder for pasientbehandlingen pa pleiesiden, det er viktig at enhetsleder er
neert pa de ansatte og kan felge opp de ansatte, en viktig del av jobben er 4 handtere
personellmessige sporsmal, det er det jo masse av hele tiden, spersmal om fri, alt mulig
mellom himmel og jord. Du er aldri si genial pA mange ting hvis du ikke er der nir man

trenger det, det a veere tilstede er veldig viktig.”

Det er viktig a vaere strukturert og tilstede for de ansatte. Som en av informantene sa: ”For
det forste ma man veere strukturert eller sa har man ikke sjangs, det er alt for mye a
gjore. En god enhetsleder ma vzere tilstede, ma vises, ikke sitte inne pa et kontor for seg

selv.”

Man ber ogsa ha evnen til & vaere rettferdig, som en av informantene sa: ”Du ma tale 4 ikke
veere populzr, men folk er opptatt av rettferdighet, sa lenge du Kklarer a vare rettferdig
da klarer du ganske mye, og ogsa forklare de ansatte grunnen til at du gjer som du

gjor.”

Det a torre & ta tak i konflikter er ogsé en viktig egenskap som trekkes frem: ”Man ma vaere
tydelig, terre a ta tak i ting, for det er evig nok av halvkonflikter som kan utvikle seg, sa
det er mye upopulare avgjorelser man ma ta, og samtaler man ma ta, men der kan man

ikke veere feig rett og slett, man ma bare ta det!”

I tillegg til & ha kontroll 1 egen enhet ber ogsa enhetsleder han et blikk opp 1 systemet, en av
avdelingslederne sa: ”En god enhetsleder har forstaelse for hva foretaket holder pa med

og hva som er mélene for foretaket, og ikke bare som enhet”.
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4.1.2 Forholdet mellom administrasjon og ledelse

Jeg onsket videre & se pé ledelse, og hvor mye av tiden som gér til administrative oppgaver.
Tilbakemeldingen fra informantene er at mye av tiden gér til administrative oppgaver i
forhold til personal, gkonomi og andre lepende driftsoppgaver, og det oppleves lite tid til
ledelse. De opplever at det er mye “brannslukking”, at det er det mye av hverdagen handler
om: ”Du flytter tingene fra dag til dag, og til neste uke, fordi du hele tiden ma ta det
viktigste”

For enhetslederne kan det oppleves veldig frustrerende at de ikke far fulgt opp de ansatte godt
nok, som en av informantene sier: ”Man far ikke fulgt opp de ansatte godt nok, kanskje
de er misforneyd, kanskje de slutter. Ogsa i forhold til rekruttering, spesielt i forhold til
sykepleiere sa sliter vi egentlig med det. At man har for darlig tid til de, at det er

grunnen til at de slutter er veldig trasig. Man trenger de man har.”

4.1.3 Lederstatte, lederoppleering og lederutvikling
For at enhetslederne skal kunne gjore en god jobb, er det viktig at foretaket legger til rette for

dette gjennom lederstotte, lederopplaring og lederutvikling.

Lederstotten som stabene gir, oppleves greit, selv om dette kunne vart bedre. De opplever at
de fér svar pé det de lurer pa, men at det ofte tar tid. Det er frustrerende nar de stdr midt i en
problemstilling og trenger hjelp der og da, som en av informantene sier:

”Man kan jo oppleve at det kan vzere litt vanskelig a fa hjelp nar du trenger det,
behovet kommer gjerne litt akutt, sa far du ikke hjelp der og da, s kanskje glemmer du
det, og sa gar tida og sa far du en konsekvens av at det ikke er ordnet. Den ansatte har
ikke fatt riktig lenn eller riktige tillegg, og det verste du kan gjere med dine ansatte er &

klusse med slike ting”

Det er veldig mange administrative system en leder ma kunne, og det savnes et opplegg for
nye ledere som kommer 1 forhold til lederopplering 1 disse systemene. I tillegg kommer
opplering 1 ulike temaer innenfor det ansvaret lederne har innenfor personal, gkonomi,

pasientsikkerhet og andre omrader.
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Lederopplaringen er i dag ikke satt 1 noe system og det er mange akterer pd banen. Det er en
rekke ferdigheter og kunnskaper en enhetsleder ber inneha for & kunne gjore en god jobb.
Opplevelsen blant enhetslederne er at dette mé de finne ut av selv, bdde gjore seg kjent med

de administrative systemene og hva det inneberer & vaere leder.

De som har jobbet i Nordlandssykehuset en stund husker et lederutviklingsprogram om het
”Praktisk ledelse”, som ble utviklet og gjennomfert at tidligere Seksjon for
organisasjonsutvikling og ledelse. Denne seksjonen finnes ikke lenger, og slik
Nordlandssykehuset er organisert i dag ligger dette ansvaret hos HR sjef. Dette opplegget
opplevdes positivt hos de som har deltatt pd dette, men at det savnes en kontinuerlig prosess

pa dette.

4.1.4 Rekruttering av enhetsledere

Avdelingsledere er de som rekrutterer enhetsledere, sa derfor har det vert interessant for meg
a intervjue disse for & fa et bilde av hva som vektlegges 1 rekrutteringsprosessen. Det er slik at
det er fa sgkere til ledige enhetslederstillinger, de fleste er interne, s& man har ikke s mange

avelge 1.

Det som kom frem er at det fortsatt er slik at det rekrutteres fra egne rekker, og at det
nedvendigvis ikke er den beste kandidaten som ansettes, men den som har lengst erfaring fra
enheten. Nar man skal ansette en enhetsleder ber man ha en formening om hva som er

motivasjonen for & sgke en slik stilling.

Det er viktig 1 en slik prosess a skille ut de som virkelig ensker en slik jobb og de som bare
onsker seg en dagstilling, sd motivasjon er viktig a kartlegge. En avdelingsleder sa: ”Det har
nok veert tradisjon pa at hvis du for eksempel ikke har hatt helse til & gi i turnus si er
det na din tur til 4 ta lederjobben”. Det er jo ogsa slik at det er fa sokere til disse
stillingene. En annen avdelingsleder sa: ” Vi har jo ikke veldig mange sokere til vare
enhetslederstillinger, og ofte er det interne sekere. Og da er det folk vi kjenner som vi
har a velge i, og det er jo veldig viktig er at det er folk som er motiverte, som vet hva de

kommer til 4 sti i slike situasjoner”
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Hva er de viktigste momentene, er det at personen er en god fagperson eller har gode
lederegenskaper? En avdelingsleder sa: ”Tenker jo a veere egnet, &4 ha de egenskapene som

trengs for a veere leder, mer enn a veere fagperson”.

Det er viktig 1 en slik prosess a skille ut de som virkelig ensker en slik jobb og de som bare
ensker seg en dagstilling, s& motivasjon er viktig & kartlegge. En avdelingsleder sa: ”Det har
nok veert tradisjon pa at hvis du for eksempel ikke har hatt helse til & gi i turnus si er
det na din tur til 4 ta lederjobben”. Det er jo ogsa slik at det er fa sokere til disse
stillingene. En annen avdelingsleder sa: ” Vi har jo ikke veldig mange sokere til vare
enhetslederstillinger, og ofte er det interne sekere. Og da er det folk vi kjenner som vi
har a velge i, og det er jo veldig viktig er at det er folk som er motiverte, som vet hva de

kommer til 4 sta i slike situasjoner.”

Den beste kandidaten er den som kjenner faget og enheten, har gode lederegenskaper, samt
formell lederutdanning. Disse er det veldig fa av, sa det er viktig finne kombinasjoner av
dette som gjor at man finner den beste kandidaten. ”Det er mye mer 4 veere leder i dag enn

at du kjenner avdelingen godt.”, sa en enhetsleder i denne sammenhengen.

4.1.5 Motivasjon og kommunikasjon
Motivasjon og kommunikasjon er viktige momenter nar man skal diskutere ledelse. Det 4 ha
motiverte medarbeidere er kanskje den viktigste ressursen man har, og dpen kommunikasjon

kan bidra til dette. Like viktig 1 denne sammenhengen er & ha motiverte ledere.

Det er en kjent situasjon at helseforetak ikke er lennsledende nar det gjelder ledere pa
enhetsnivd, sd det var ingen av informantene som sa at lenn var en motivasjonsfaktor for a
soke en enhetslederstilling, men heller mer utfordrende arbeidsoppgaver, som en enhetsleder
sa: ”Jeg har jo gatt pa PK studiet, hadde lyst til andre typer oppgaver og mer

utfordringer, holde pa med ledelse og den biten der”.

Enhetslederne har en utfordring nar det gjelder kommunikasjon, de er den i midten, som ma

kommunisere badde opp og ned 1 systemet.

”God kommunikasjon er bide den uformelle og formelle kommunikasjonen. At vi kan

ha god kommunikasjon i lunsjpausene, og at man blir informert om ting som skjer i var
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klinikk, det er bade enhetsledermeoter og driftsmeter og sann. Ting som vedkommer de

ansatte. Samtidig ar vi har en naturlig og positiv kommunikasjon”.

4.2 Ledelse i helseforetak

4.2.1 Nasjonale krav

Anbefalingene fra nasjonalt hold er & satse pa enhetsledere, og at disse skal ha sterre fokus pé
kvalitet og pasientsikkerhet. Enhetslederne er laveste lederniva i helseforetaket -
forstelinjeledere, og har kanskje den mest utsatte lederposisjonen. Det stilles store krav at de
skal levere pa alle niva, derfor er god ledelse pa dette nivaet er veldig viktig og bgr etter min
mening fa stgrre fokus. Nasjonal plattform for ledelse anbefaler akkurat dette, at foretakene
utvikler og styrker lederutviklingstiltak for fgrstelinjeledere. At man har fokus pa rekruttering

og lederutvikling.

Nar nye enhetsledere skal rekrutteres inn vil det veere naturlig at man har dette i tankene nar
man skal ansette en ny enhetsleder. Jeg har i neste del av oppgaven hatt fokus pa hvilke
egenskaper en enhetsleder bgr ha for a vaere rustet til 8 imgtekomme de kravene som stilles,
samt hva som kreves av formelle kvalifikasjoner. Videre er det interessant & diskutere
hvordan Nordlandssykehuset legger til rette for at lederne pa mest mulig mate skal kunne
innfri disse kravene. Ut i fra de nasjonale fgringene som foreligger, har toppledelsen en plikt

a legge til rette for dette i eget foretak.

4.2.2 Hvilke egenskaper bor en god enhetsleder ha?
Det a lede en enhet eller avdeling i hvilken som helst organisasjon krever mye av den som

innehar den posisjonen. I Nasjonal helse- og sykehusplan (2016-2019) star det:

”Ledere ma stille krav til d fplge med pad arbeidet med kvalitet og pasientsikkerhet innenfor
sine ansvarsomrdder. Det mad oppleves trygt a melde fra om ugnskede hendelser og veere
dpne om egne feil. Apenhet er en forutsetning for tillit fra pasientene og befolkningen.
Lederne ma stgtte den enkelte ansatte og gi konstruktive tilbakemeldinger. Lederne md ogsa

sikre tiltak for bedre kvalitet, pasientsikkerhet og pasientopplevelse eies av de ansatte”

Det er dette som etter min mening gjgr at ledere i et helseforetak har en mer kompleks
lederposisjon enn mange andre. I tillegg er det endringer i sykdomsbildet og begrensede

gkonomiske rammer, samt gkende fokus pa kvalitet og pasientsikkerhet. For a kunne
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héndtere dette, vil det nok vare en del egenskaper som kan vere nyttig a ha, eller ha evnen til

a kunne videreutvikle nar man gar inn i en lederrolle.

I Nordlandssykehuset er det store variasjoner pa hvor mange ansatte enhetslederne har
personalansvar for, det kan variere fra et par til 50-60 personer. De har personalansvar,

gkonomiansvar og fagansvar i tillegg til det som er nevnt over her.

De ansatte er den viktigste ressursen man har, og det er viktig a kunne utnytte den
kompetansen og erfaringen de ansatte besitter. Derfor er det viktig & det det ansvaret pa alvor,
det a legge til rette for, og motivere de ansatte til a gjgre en best mulig jobb ut i fra de

rammene man har.

Maten man kommuniserer pa kan ofte ses i sammenheng med lederstil (Johannessen og
Olsen, 2008). Som leder skapes resultatene gjennom god kommunikasjon og ledelse. Det er
mange typer av kommunikasjon, som ledere kan tilegne seg for & mestre vanskelige
situasjoner. Godt lederskap forutsetter at ledere behersker ulike kommunikasjonestiler.
Samtlige informanter nevner at 4pen kommunikasjon er viktig, det a vere tilstede for de
ansatte og vere nart pa 1 ulike situasjoner. For & imagtekomme dette ma du beherske ulike
kommunikasjonsstiler ut i fra hvilken kontekst du er i. Som leder ma du terre a sté 1
situasjoner, selv om du kan bli oppfattet som upopulert blant enkelte, men til syvende og sist
er de fleste ansatte opptatt av rettferdighet og det er det som ma veare det viktigste. Man mé
heller ikke vaere konfliktsky som leder, man m4 kunne ta tak 1 "halvkonflikter” for & hindre at
det utarter seg. Flere av informantene fremhever at det er viktig som leder at du viser at du tar

ansvar og har engasjement.

En del av kommunikasjonsprosessen er hvordan budskapet blir forstitt av mottaker.

Johannessen og Olsen sier:

”Den relasjonen vi har til andre personer, pavirker sterkt hvordan budskapet fortolkes. Hvis
det er en grunnleggende vennskapelig relasjon, blir vart budskap etter all sannsynlighet
fortolket i et annet lys enn om relasjonen er basert pad for eksempel mistillit og konkurranse.
Dette betyr at et budskap ogsd md forstds i lys av de relasjoner vi inngdr i nar vi

’

kommuniserer.’

Dette er noe som flere av informantene fremhevet i intervjusituasjonen, at det er viktig med
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tanke pa hvilken relasjon man har til de ansatte. Flere av informanten sier at de ikke har
private relasjoner med sine ansatte, og anser dette som en viktig i utgvelsen av

ledergjerningen.

I tillegg til dette fremhever informantene viktigheten av at man som leder er strukturert og
pliktoppfyllende. Det & kunne takle stress og ha mange baller i lufta samtidig er ogsa

egenskaper som er viktig.

Som leder ma du ogsa ha evnen til & sette deg inn i ulike administrative systemer, rutiner og
retningslinjer og annet lovverk. Det er viktig ar man har denne kunnskapen og holder seg
oppdatert. Dette gjelder bade det ansvaret lederne har innenfor personal, gkonomi og fag.
Som leder ma man ogsa ha evnen til a lgfte blikket og ha forstaelse for hva som er malene for

foretaket, og ikke bare den enheten man er satt til a lede.

4.2.3 Kvalifikasjoner — ledererfaring og lederutdanning

Endringer i sykdomsbildet, begrensede gkonomiske rammer og gkende forventninger til
kvalitet stiller krav bade til helsefaglig- og ledelsesfaglig kompetanse. I Nordlandssykehuset
er det ikke krav til ledelsesfaglig utdanning ved rekruttering av enhetsledere, i de fleste
tilfeller er det satt som en gnsket kvalifikasjon, men ikke et krav. I kapittelet som omhandler
rekruttering vil jeg komme inn pa at det er fa sgkere til lederstillinger i sykehuset, det er ikke
et stort antall kandidater & velge mellom. Da stiller jeg spgrsmalet: ”Hvorfor er det sa fi
spkere til lederstillinger i Nordlandssykehuset?” . Dette vil jeg diskutere nermere i kapittel

43.

Det er bred enighet blant informantene at bade ledererfaring og lederutdanning er viktige
elementer ved ansettelser av enhetsledere, men slik situasjonen er i Nordlandssykehuset er
dette lite realistisk. Det er fa sgkere til enhetslederstillinger, og det er heller ikke satt noe krav
om dette. Ofte rekrutteres det fra egne rekker. Spesielt ser vi dette i spesialavdelinger hvor

det kreves spesialistutdanning, og det er ikke sa mange a velge mellom.
Ledererfaring fra andre enheter i foretaket kan vare nyttig da disse vil vaere mer forberedt pa

hva som venter dem i en slik type stilling. Pa den andre siden kan det vere en fordel a

komme ny som leder og se ting med andre gyne.
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Lederutdanning er gnskelig, men ofte er det at man rekrutterer fra egne rekker og det er ikke
sa mange som innehar den kompetansen. Personlig egnethet er ogsa en viktig faktor, for selv
om man har formell lederutdanning, betyr det ikke at man har de egenskapene som gjgr at

man passer som leder av den grunn.

4.2.4 Tilrettelegging for ledere

Lederopplaring, lederutvikling og lederstgtte er viktige faktorer for at ledere skal kunne
lykkes. For & kunne vere leder i en kunnskapsorganisasjon som Nordlandssykehuset er, er
det viktig at lederne far de rammebetingelsene som gjgr det mulig a ivareta sine oppgaver pa
en god mate. Det er utfordrende a vere leder i en organisasjon hvor det er begrensede
gkonomiske rammer, men stadig gkt fokus pa pasientsikkerhet og kvalitet. Handlingsrommet

til enhetslederne er begrenset.

Lederopplering i denne sammenheng definerer jeg som a fa ngdvendig, og kontinuerlig
oppl@ring i administrative- og pasientadministrative system og andre lederverktgy, samt lov
og avtaleverk, rammer og krav. Med lederutvikling mener jeg tiltak som skal styrke den
enkeltes leder personlige og faglige utvikling i sin rolle som leder. Lederstgtte er hvordan
Nordlandssykehuset legger til rette for at stab- og stgttefunksjoner som HR, lgnn, gkonomi
og andre stabsfunksjoner er organisert slik at lederne far den stgtten de har behov for i den

daglige driften.

Det er bred enighet blant informantene at Nordlandssykehuset ikke har gode systemer for
lederopplaring og lederutvikling. De lederne som har veart lengt i foretaket har gjennomfgrt
et lederprogram som heter ”Praktisk ledelse” som far gode tilbakemeldinger fra de som har
deltatt pa det. Den lederopplaringen som er i foretaket i dag er ikke satt i noe system og det
er heller ikke noe kontinuitet i det. Det & vaere enhetsleder i Nordlandssykehuset kan fgles

ganske ensomt, du er mye overlatt til deg selv og ma finne ut av det meste selv.
Nar det gjelder lederstgtte er opplevelsen noe variabel, det oppleves ofte at ting tar tid og at

saksbehandlere kan vere vanskelig a fa tak i. Ofte nar de tar kontakt er det noe man trenger

avklaring pa umiddelbart, da fgles det frustrerende & ikke fa tak i noen.
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4.2.5 Nordlandssykehusets hovedoppgaver

Nordlandssykehusets hovedoppgaver er a utdanne helsepersonell, forskning og opplering av
pasienter og pargrende, jf spesialisthelsetjenesteloven §3-8. Som nevnt tidligere sé er det
ledelsens ansvar a sgrge for at sykehuset er ledet slik at oppgavene kan ivaretas pa en god
mate innenfor de rammene som er gitt. Dette gjelder alle lederniva i sykehuset, ogsa pa

enhetslederniva.

Enhetslederne er de som er nermest pasientbehandlingen og det hviler derfor er stort ansvar
pa disse. Derfor er det viktig at det er gode systemer som legger til rette for at de skal kunne
utgve sitt lederskap pa en god mate for a sikre god pasientbehandling. For & sikre god
pasientbehandling er det viktig og ha tilstrekkelig personell med riktig kompetanse, i tillegg
til at det ma veere gode systemer for kvalitet- og pasientsikkerhetsarbeid. Ikke bare ma man

ha tilstrekkelig personell med personellet ma ogsa vere motiverte slik at de yter maksimalt.

Flere av informantene forteller at de opplever at mye av deres tid gar til & administrere
personell og skaffe vikarer, samt andre administrative oppgaver i ulike systemer.
Sykefravearet i Nordlandssykehuset er hoyt, har vaert opp mot 10 % siste kvartal og
sengepostene er nok de som kjenner dette best pa kroppen. Det vurderes kontinuerlig behov
for vikarinnleie pa grunn av de skonomiske rammene, men aktiviteten kan varierer fra time
til time, sa det som sé bra ut pa morgenen ser ikke fullt sa bra ut pa ettermiddagen. Dette kan
ga ut over det personellet som faktisk er pa jobb, de blir slitne, misforngyde og lite motiverte.
Flere opplever at de ikke far utove lederrollen slik de ensker fordi de mé hele tiden "ta
toppene” og gjere alle de administrative tingene de ma, slik at det blir lite tid til ledelse. De

foler at de har for darlig tid til & ivareta de ansatte pa en slik méte de ensker.

Likevel ser man at det & drive en enhet eller en sengepost 1 Nordlandssykehuset er mye preget
driftsoppgaver, og at det finnes ledelsesaspekter 1 det & administrere en enhet péd beste méte
for 4 imetekomme det oppdraget sykehuset har. Det vil blant annet vaere det man gjor i det
daglige, det & motivere og ivareta de ansatte pa best mulig mate slik at man far det beste ut av

hver enkelt.

Konsekvensene kan bli store dersom ledelsesbiten far for liten plass, de ansatte kan fole at de

ikke blir sett, det kan bli kaos 1 avdelingene som kan resultere i sykemeldinger.
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Ut i fra de skonomiske rammene de har, opplever jeg at lederne har fokus pé sine ansatte,
viktigheten av et godt arbeidsmilje, og at de prover a legge til rette sa langt det er mulig for

nytenkning og faglig pafyll.

4.2.6 Diskusjon
Ledelse 1 et helseforetak handler om ledelse pé alle niva, for & lykkes er det mange brikker
som ma vare pa plass. Det er toppledelsen som har det gverste ansvaret, og som ber ha gode

strategier og systemer slik at det legges til rette for ledelse pé alle niva.

Nasjonale foringer og krav til ledelse ma implementeres, og gjeores kjent pa alle lederniva 1
helseforetaket pé en slik mate at alle er kjent med disse, og hva konsekvensene blir hvis man

ikke oppfyller disse.

I tillegg til det som er nevnt over her, er det en rekke forutsetninger som ma ligge til grunn
for god ledelse. En leders egnede faktorer kan besta av ulike faktorer som for eksempel
personlige egenskaper, utdanning og tidligere erfaring spiller inn ved utgvelse av lederskap. I
tillegg bar foretaket legge til rette for lederstgtte, lederutvikling og lederopplering slik at

lederne far de rammebetingelsene de trenger for a utgve god ledelse.

Det er slik i dag at det er fa sgkere pa enhetslederstillinger, og det er fa kandidater som har
bade lederutdanning og ledererfaring. Dette gjgr at man i stgrre grad ma fokusere pa
personlige egenskaper. Det er likevel gnskelig med lederkompetanse, sa jeg mener at
foretaket her kan legge til rette for at nye ledere som ikke har formell lederutdanning
forplikter seg a ta denne ved siden av jobben som enhetsleder. Det kreves da at det legges til
rette for at dette er mulig fra arbeidsgivers side. Her kan man ogsa luke ut de som ikke er
motiverte for en slik jobb. Det er utfordrende a rekruttere fra egne rekker, sé dette bgr

vektlegges stgrre fokus i rekrutteringsprosessen.

I tillegg mener jeg at foretaket ma ha stgrre fokus pa lederstgtte, lederutvikling og
lederopplering for fgrstelinjeledere. Ulike tiltak som kan vere aktuelt her er:
- lederstgtte flyttes ut i klinikkene

- lage arshjul for lederopplaering med fokus pa fgrstelinjeledere
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- lage program for lederutvikling med fokus pa fgrstelinjeledere

Jeg mener at dette kan vere tiltak som kan settes i et system, og at dette er en kontinuerlig

prosess med tanke pa ledelse i foretaket.

Tidligere seksjon for organisasjonsutvikling og ledelse ved Nordlandssykehuset utviklet i
2010 et lederhjul som skulle gi en oversikt over hvilke ferdigheter og kunnskaper en leder i
sykehus bgr ha. Dette lederhjulet er i utgangspunktet utviklet av britiske National Health
Service (NHS) som rammeverk for utdanning av ledere i helsevesenet og er basert pa blant
annet litteraturgjennomgang, sammenlikning av andre rammeverk, intervjuer og innspill fra
fokusgrupper. Jeg synes at hensikten med dette hjulet er i trdd med det som etterspgrres fra
ledere i dag. Hensikten er som fglger:

- Fa oversikt over ngdvendige kunnskaper og ferdigheter en leder i sykehus bgr ha

- Tydeliggjgre lerings- og utviklingsbehov

- Sette leringsmal

- Danne grunnlag for dialog om videre opplering og utvikling med n@rmeste leder

Denne oppgaven ligger na til HR avdelingen ved sykehuset, og det er denne avdelingens
ansvar 4 fa dette pd agendaen igjen. Det er viktig & se pa ledelse som en kontinuerlig
forbedringsprosess, hvor man som leder legger til rette for nyskapning, skape forbedring og
at man ser systemene, prosessene, kulturen og pasientene. Forbedring betyr endring, og det er
nedvendig a ha fokus pa dette 1 en organisasjon som stadig er i endring og stir overfor mer og

mer komplekse utfordringer og krav.

Teorien beskriver en rekke modeller som gér pé personlighetstrekk og ferdigheter som
beskriver gode ledere. Dette mener jeg er viktige elementer, men like viktig 1 et helseforetak
er at ledere pa alle nivé er bevisste sin rolle og hva som forventes av dem. Foretaksledelsen
ma serge for at bade de nasjonale og lokale kravene er kjent ned i1 systemet. God ledelse

krever ogsa motiverte ledere, man skal fole at jobben er verdt noe.

Enhetsledere skal bade tilfredsstille de ansatte og toppledelsen, og slik det er organisert 1

Nordlandssykehuset er enhetslederens rolle mer praktisk, detaljert og har mer fokus pa selve
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arbeidsflyten. Dette stottes ogsa av teorien. Rollekonflikter og uklarhet 1 forbindelse med

rollen kan ofte oppsta hvis det er uklare forventninger til lederen.

Verdibasert ledelse fremheves som serlig viktig for méten offentlig sektor pa drevet pa.
Nordlandssykehusets verdier er kvalitet — trygghet — respekt. Det som er beskrevet 1 teorien
er 1 hvilken grad det er mulig &4 anvende verdier som styringsverktey vil avhenge av om

ledelsen har de kunnskaper, ferdigheter, evner og holdninger som kreves.

4.3 Rekruttering

De siste 12 manedene er det utlyst 27 lederstillinger i Nordlandssykehuset (Rapport hentet
fra rekrutteringsverktgyet Webcruiter). Snittet er 4 sgkere per stilling. Av disse var det 19
enhetslederstillinger. Vi ser at det er flest sgkere pa merkantile stillinger. Hva er det som gjgr
at Nordlandssykehuset sliter med a rekruttere ledere? Det kan vare mange arsaker til det;
For lav Ignn i forhold til ansvar, for mye ansvar, uklare forventninger, du fgler deg overlatt til

deg selv etc. Jeg mener at det ogsa kan ha noe med omdgmme & gjgre.

4.3.1 Omdomme, samfunnsansvar og medarbeiderskap

Omdgmme og rekruttering er to begreper som etter min mening henger sammen. Det er ingen
enkel definisjon pa omdgmme, men Fomrun (1996) beskriver summen av flere interessenters
forestilling av organisasjonen. Han mener ogsa at det er like mange oppfatninger av en

bedrift, som en har interessenter.

En organisasjon som sliter med omdgmmet vil nok med stor sannsynlighet slite med
rekrutteringen ogsa. De ansatte er kanskje den beste ambassadgren nar det gjelder omdgmme,
sa jeg mener at det er viktig at det finne gode systemer for a ta vare pa de ansatte som
allerede er i foretaket. Jeg mener at dette er noe Nordlandssykehuset bgr ta pa alvor, ogsa i
lys av det samfunnsansvaret foretaket har. NHO om samfunnsansvar: “Handler om hvordan
verdier skapes, og hvordan bedriften pavirker mennesker, miljg og samfunn. A arbeide med
samfunnsansvar i bedriften innebzrer a integrere samfunns- og miljgmessige hensyn i

strategi og daglig drift.”

Jeg tror ogsa at i framtiden vil medarbeiderskap vere en av lederens stgrste utfordring, det a

skape en kultur for godt medarbeiderskap vil bli viktig. Medarbeiderskap handler om
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medarbeidernes innstilling til arbeidsgiveren, til kollegaene og arbeidsoppgavene (Velten

m.fl, 2008).

4.3.2 Ekstern eller intern rekruttering

Hovedregelen i Nordlandssykehuset er at alle faste stillinger skal utlyses eksternt, jf
Nordlandssykehusets tilsettingsreglement. Dette betyr at alle lederstillingene i hovedsak lyses
ut eksternt, men likevel ender man opp med sa a si bare interne sgkere. Interne sgkere her

mener jeg ansatte i Nordlandssykehuset, og ikke bare fra den enheten som lyser ut stillingen.

Av de fire enhetslederne jeg intervjuet er alle rekruttert inn internt fra foretaket. En kom fra
en annen avdeling, mens de andre tre er rekruttert fra egne rekker. Tre av enhetslederne har

veart assisterende enhetsleder far de ble enhetsleder.

I Nordlandssykehuset stilles det ikke krav til at HR skal delta i rekrutteringsprosessen pa
enhetslederniva, men de bistar i rekrutteringsprosesser pa klinikksjef niva og andre
lederstillinger pé et hgyere niva. HR skal vare spesialister pa dette omradet, i form av rad og
veiledning og bringe inne nye perspektiver i prosessene. Deres rolle er ogsa a utarbeide
verktgy som lederne ute kan benytte seg av i prosessen, og da tenker jeg ikke bare pa den
administrative delen men ogsa mer strategisk tenkning med a velge rett kandidat. Flere av
informantene savner at HR bistar i prosessen, slik at det er like forutsetninger nar det skal

rekrutteres inn ledere.

Det er bade positive og negative sider ved a rekruttere fra egne rekker, og det er ulik
motivasjon for & sgke en enhetslederstilling. Ved intern rekruttering tar man i bruk de
ressursene man har i enheten, samt at de kjenner kulturen og de ansatte godt. Den forstaelsen
jeg har fatt, s har det i Nordlandssykehuset vert en kultur for at man har rekruttert ansatte
som av for eksempel helsemessige grunner ikke kan ga turnusstilling til enhetslederstillinger.
Det er derfor viktig at man i intervjusituasjonen stiller gode spgrsmal for 4 avdekke hva som

er motivasjonen for & sgke en lederstilling.

Det som man ser i Nordlandssykehuset er at det er veldig krevende a gér fra a veere kollega til

leder. Det krever den ansatte har de rette egenskapene for & kunne handtere dette, og ikke
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minst stgtte og veiledning fra lederne over seg. Dette burde vare et eget tema i et

lederprogram, og ma fa mye stgrre fokus enn det har i dag.

4.3.3 Motivasjon for a soke en enhetslederstilling

Jeg har tidligere 1 oppgaven nevnt at det er ulik motivasjon for & seke en enhetslederstilling,
og dette er kanskje veldig synlig i et sykehus. Alle mine informanter opplyser om at de var
motivert til & seke lederjobben pa grunn av at de ensket noe mer, gnsket mer ansvar enn de
hadde som assisterende enhetsleder. Ingen av informantene hadde lonn som

motivasjonsfaktor.

4.3.4 Rekrutteringsprosessen i Nordlandssykehuset HF

I Nordlandssykehuset benyttes Webcruiter som rekrutteringsverktey, og det er klart definert
hva som er leders oppgave og hva som er HR's oppgave. Det er leder pa den enkelte
klinikk/avdeling/enhet som har ansvaret for & utforme utlysningstekst, gjennomfere intervjuer
og velge ut kandidater. Dette gjelder ogsa for utlysning av lederstillinger pa enhetslederniva.
HR kontrollerer og lyser ut stillingen, og sender tilbudsbrev til den som fér tilbud om
stillingen. Det er leder som har ansvar & avslutte saken, og sende avslagsbrev til de de andre

sgkerne.

Dette gjor at rekrutteringsprosessene oppleves ulikt, da det er ulik kompetanse hos de som
rekrutterer. I tillegg er det ulike kvalifikasjoner og egenskaper som vektlegges. Det er ogsa
ulik kompetanse pé bruk av rekrutteringsverktayet. Det at mange ledere ikke avslutter saken
ndr avgjorelsen er tatt, gjor at mange sokere ikke fir beskjed om at stillingen er besatt. Dette
er ikke bra for omdemmet. Jeg mener at dette kan loses ved at HR avdelingen tar et storre
ansvar 1 rekrutteringsprosessen, fra det oppstér et behov for a lyse ut en stilling til stillingen

er besatt. Dette er spesielt viktig med tanke pa lederstillinger.

Det at rekrutteringsprosessen opplever ulikt, gjenspeiler ogsa at det er ulike kvalifikasjoner
og egenskaper som vektlegges nér det skal ansettes nye enhetsledere. Det kan vaere trygt &
ansette noen som man vet kjenner enheten godt, og som man selv kjenner godt. Det er da
viktig at man har klare forventninger til vedkommende slik at de kan bli trygge i rollen som
leder. Det er dette jeg tror er den sterste utfordringen med & ansette noen fra egne rekker, det

a endre rolle fra kollega til leder er veldig krevende. Det vil derfor vaere behov for at
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sykehuset har systemer som har fokus pé dette. Spesielt nar man vet at det er veldig mange
enhetsledere som rekrutteres fra egne rekker, og at det er mange eksempler 1 foretaket

at dette ikke har fungert sd godt.

I tillegg til formelle kvalifikasjoner som utdanning og erfaring, er personlige egenskaper
viktig nar man skal velge rett kandidat. Dette har mye med de neste temaene 1 oppgaven &

gjore, nemlig motivasjon og kommunikasjon.

4.3.5 Diskusjon

Nar det gjelder rekruttering av enhetsledere er det mange faktorer som spiller inn. Det er fa
sgkere til stillingene, og mange har ikke de gnskede kvalifikasjoner som lederutdanning eller
ledererfaring. Ofte ender man opp med a rekruttere fra egne rekker. Det som blir viktig da er
a ha gode systemer for & velge den kandidaten som har de rette egenskapene samt motivasjon

for stillingen.

Jeg mener at HR i stgrre grad bgr bista i rekrutteringen pa enhetslederniva, pa lik linje som pa
lederstillinger pa hgyere niva. Spesielt med tanke pa objektivitet og hva det vil si a lede. Det
bgr utarbeides klare profiler pa hvilke egenskaper en enhetsleder i Nordlandssykehuset bgr
inneha, slik at det blir likt i hele foretaket. HR vil vare den som kvalitetssikrer prosessen,

men det er leder som til syvende og sist beslutter.

Jeg har ogsa vert inne pa omdgmme og samfunnsansvar, og hevder at en organisasjon som
liter med omdgmmet vil mest sannsynlig slite med rekrutteringen. Jeg trekker ingen klare
konklusjoner pa at det er tilfelle ved Nordlandssykehuset, eller om det er interne faktorer som

spiller inn. Det er nok mest sannsynlig en kombinasjon av disse.

Det at ingen av informantene trakk frem lonn som mest avgjerende for at de sokte en
enhetslederjobb, men trekk ved arbeidsoppgavene stotter opp hva teorien sier om de viktigste

kriterier for & seke ny jobb. Dette stottes ogsa av teorier om motivasjon.

4.4 Kommunikasjon og motivasjon

Det finnes ulike mater & kommunisere pa ut i fra hva man ensker & oppna. Hovedfokuset 1
denne delen av oppgaven er kommunikasjon mellom ledelsen og de ansatte, hvordan

kommunikasjon kan pavirke ledelse, effektivitet og arbeidsmilje. I tillegg vil jeg se pa
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enhetsledere som er den som ”stdr i midten”, og som er avhengig av god kommunikasjon

bade opp og ned i systemet.

Det & ha samhandlingskompetanse er en av de viktige egenskapene en leder ber ha, det & ha
evner til 8 kommunisere med de ansatte pé en slik mate som kan fremme effektivitet,

motivasjon, maloppnaelse og et godt arbeidsmilje.

4.4.1 Formidling av informasjon

Kommunikasjonsmatrisen beskrevet 1 kapittel 2.5.4 beskriver hvem som sender hva gjennom
hvilke kanaler med hvilken virkning. Jeg synes dette er et godt utgangspunkt i nér jeg na skal
drofte og analysere kommunikasjon som et virkemiddel for at enhetsledere i
Nordlandssykehuset skal kunne lykkes, og ha en positiv virkning som gjer at de nasjonale

kravene til ledelse oppfylles 1 forhold til kvalitet og pasientsikkerhet.

Det budskapet som vi vil formidle har en informasjonsdel som vi sgker & overfere til den
andre ved kommunikasjonen. Det er denne delen i kommunikasjonsprosessen de fleste
vektlegger 1 folge forfatterne Johannessen og Olsen. Dette mé sees 1 sammenheng med
hvilken relasjon vi har til de andre personene og pa hvilken médte man henvender seg til den

eller de andre pa. Disse elementene kan i stor grad pavirke hvordan man oppfatter et buskap
pa.

Det jeg har fokus pé 1 denne oppgaven, er at det er enhetslederne som er formidlere av
informasjon ned 1 systemet, og at det er de som har definert hva det skal informeres om. Men
et viktig poeng her, er at enhetslederne ogsé er avhengig av informasjon fra sine ledere igjen
for a kunne informere til sine ansatte. Dette kan vere informasjon pa flere nivaer. Det kan
vare strategisk informasjon som gér pd informasjon om overordnede mél og
satsningsomrader, og det kan vere informasjon som gér pa interne prosesser og
ansvarsfordeling internt 1 avdelingen eller enheten man jobber i. Det kan ogsa vare den

daglige dialogen mellom enhetslederen og ansatte.

Alle mine informanter er opptatt av god og dpen kommunikasjon med sine ansatte, og har et
stort fokus pd den daglige dialogen med sine ansatte. I en travel hverdag oppleves veien fra
enhetsleder til klinikk- og toppledelsen lang, og opplevelsen av & fa nedvendig strategisk
informasjon er liten. Mangel pd informasjon kan etter min menig vere edeleggende for

arbeidsmiljeet, som igjen pavirker effektivitet og motivasjon til de ansatte.
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Flere av informantene unnskylder dette med a si at klinikk- og toppledelsen ogsa har det
travelt, men dette skal ikke hindre dem 1 & ha gode systemer for at informasjon skal ga ut til
dem som behgver det. Det krever ogsé at enhetslederne tar sitt ansvar, og legger til rette for &
kommunisere nadvendig informasjon ut til sine ansatte. Jeg mener ogsa at som enhetsleder er

du pliktig sa langt det er mulig, &4 innhente den informasjonen som er nedvendig.

4.4.2 Relasjoner enhetsleder har til sine ansatte

Mine erfaringer viser at relasjonen man har til andre, avgjer i stor grad hvordan budskap
tolkes. Relasjonen er ofte koblet til personlige forbindelser og holdninger til hverandre.
Relasjonene i denne sammenhengen kan se ut som om de er mer eller mindre gitt, det er
ledelsen som skal formidle et budskap til de ansatte ved enheten. Det kan likevel vare et
problem at noen har en mer personlig relasjon til enhetslederen, eller at noen har vart for
eksempel 1 konfliktsituasjon med sin leder som gjor at budskapet kan fortolkes 1 et annet lys
enn det som opprinnelig er ment. Det kan ogsa vere et problem at en leder henvender seg
ulikt til sine ansatte 1 den daglige dialogen og den informasjonen som blir gitt direkte mellom
ledere og ansatt. Denne informasjonen kan bli gitt til flere ansatte men oppfattes ulikt, ut i1 fra

pa hvilken mate lederen har henvendt seg til den ansatte pa.

Det er dette som jeg mener er en av de sterste utfordringer en enhetsleder star overfor nar det
gjelder kommunikasjon. Siden vi vet at de fleste enhetslederne rekrutteres internt og fra egne
rekker, vil det kreve mye & legge private relasjoner til side ndr man gér over 1 en lederrolle.

Dette mener jeg er noe som ber fi storre fokus ved rekruttering og ansettelse av enhetsledere,

det ber vere et eget tema.

4.4.3 Kontekst og kultur i kommunikasjonen

Johannessen og Olsen definerer kontekst som det psykologiske rammeverket som omgir en
handling eller hendelse, og kultur som systemet av vare tanke- og handlingsmenstre. I en
avdeling vil det vaere grad an informasjon 1 ulike kontekster, for eksempel 1 et personalmete
eller at det er en-til-en dialog. Jeg mener at det er viktig at en enhetsleder er bevisst sin rolle i
en hver kontekst. Min erfaring er at organisasjonskultur kan vare vanskelig & endre pa, og
dette kan vaere med pa a prege kommunikasjon og méaten informasjonen blir formidlet pa 1
sykehuset.

4.4.4 Motiverte ledere gir motiverte ansatte

Hva som motiverer den enkelte er ikke like enkelt & fa frem, da vi motiveres av sd mye

forskjellig. Noen vil ha heyre lonn, noen vil ha mer fritid, andre seker avansement mens
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andre er opptatt av faglig utvikling. Motivasjon er viktig for bade effektivitet og trivsel.
Motivasjon handler om indre faktorer som styrer adferd, men det gjor ogsa vér personlighet.
(Skorstad, 2015). Forholdet mellom motivasjon og personlighet er dermed veldig tett, og det

finnes ikke sa mange tester for & male motivasjon som det finnes & mile personlighet.

De enhetslederne jeg snakket med var opptatt av & motivere sine ansatte for a gjore en best
mulig jobb 1 hverdagen. Det jeg var opptatt av var & finne ut hva som motiverte disse til &
soke enhetslederstilling nar jeg vet at det er sd fa sgkere pa slike stillinger. Det var

arbeidsoppgavene og sterre utfordringer som var motivasjonen for a soke.

4.4.5 Diskusjon

Det & ha evner til god kommunikasjon er en av de viktigste egenskapene en enhetsleder 1
Nordlandssykehuset ber ha. God kommunikasjon vil kunne forebygge konflikter, oke
tilfredshet og motivasjon hos de ansatte, som igjen har positiv effekt pd effektivitet, kvalitet

og pasientsikkerhet.

Hvordan en enhetsleder formidler et budskap pa er viktig for hvordan informasjonen blir
oppfattet pa av de ansatte. Like viktig er det at enhetslederen er bevisst i1 forhold til hvilke

relasjoner den har til sine ansatte, og pa hvilken mate man presenterer et budskap pa.

Jeg ser en klar sammenheng mellom méten & kommunisere pé og hvilken lederstil eller
lederadferd en leder har. Godt lederskap 1 dag forutsetter at ledere behersker ulike
kommunikasjonsstiler ut i fra hvilken kontekst man er i. Dette stotter ogsa en rekke teorier
om kommunikasjon. Enkelte hevder at kommunikasjon er ngkkelen til lederskap, og det

understatter det jeg har kommet frem til.

4.5 Analyse av sekundcerdata

4.5.1 Strategi for leder-og ledelsesutvikling i Helse Nord
Styret 1 Helse Nord RHF har 1 styresak 134-2014 Strategi for leder- og ledelsesutvikling i
Helse nord 2015-2018 satt fokus pé at Helse Nord skal ha et livslopsperspektiv pé ledelse
hvor det skal bygges pé tre hovedfaser:

- Hvordan faser inn ledere 1 deres ulike roller?

- Hvordan jobber vi med lederne underveis 1 lederrollen/deres rolleutevelse (utvikling

og motivasjon for & beholde)?
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- Hvordan faser vi ledere ut av lederrollen (karriereskifter)?

Denne strategien er utarbeidet som en oppfelging av sluttrapport etter arbeidet med Nasjonal
plattform for ledelse. Satsningsomréde her er forstelinjeledere og det a lede for forste gang.
Det skal i1 folge strategien utvikles en plan for utvikling og stette til disse slik at de utvikler en

identitet til lederrollen. Man ser spesielt at overgangen til medarbeider til leder er krevende.

Det er i denne strategien utviklet 5 tiltaksomrdder med forslag til tiltak.
1. Utvikling av lederkandidater

Utvelgelse og innfasing

Utvikling av ledere og ledergrupper

Motivere og beholde

wok N

Utfasing

Styret 1 Helse Nord sluttet seg til de anbefalingene som ble gitt:
- Helse Nord og foretakene bygger leder- og ledelsesutvikling pa denne strategi, det vil
si at man videreutvikler det man har og utvikler det man har behov for
- Det anbefales videre et samarbeid 1 foretaksgruppen for raskest mulig a realisere tiltak

1 foretakene 1 trdd med denne strategien

4.5.2 Spesialisthelsetjenesteloven §3-9

Spesialisthelsetjenesteloven §3-9 omtaler ledelse 1 sykehus:

”Sykehus skal organiseres slik at det er en ansvarlig leder pad alle nivder. Departementet kan
i forskrift kreve at lederen skal ha bestemte kvalifikasjoner. Dersom kravet til forsvarlighet

gjor det nodvendig, skal det pekes ut medisinskfaglige rdadgivere”

Formalet med bestemmelsen er & sorge for at sykehusene etablerer klare ansvarslinjer og
ansvarsforhold for ledere pa alle nivaer 1 sykehusorganisasjonen. I forarbeidene til
spesialisthelsetjenesteloven uttales at: ”Klare ansvarsforhold er en viktig premiss for at

sykehus skal fylle kravene til forsvarlighet og sykehusets gvrige malsetninger”.
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Bestemmelsen regulerer organiseringen av ledelsesansvar i sykehus og fastsetter prinsippet
om at det skal vaere én ansvarlig leder pa alle nivéer. Det er sdledes ikke anledning til & dele

det formelle ansvaret pé flere.

Det er den gverste ledelsen 1 sykehuset som ivaretar tjenesteansvaret og arbeidsgiveransvaret
utad. Ledelsen kan delegere oppgaver og beslutningsmyndighet til ledere pa lavere nivéer,
men gverste ledelse beholder likevel ansvaret for at oppgavene blir utfert pa en

tilfredsstillende og forsvarlig mate, og er ogsa den som kan stilles til ansvar utad.

Loven stiller ikke, med unntak av forsvarlighetskravet, serskilte krav til den enkelte leders
kvalifikasjoner. Det betyr at det er arbeidsgiver som med utgangspunkt i det grunnleggende
kravet om forsvarlig virksomhet, ma stille kompetansekrav til ledere i1 sykehusene.
Kompetansekravet ma vurderes konkret i den enkelte situasjon. Ogsé personer uten

helsefaglig utdannelse kan lede sykehus.

4.5.3 Nasjonal helse- og sykehusplan 2016-2019
Regjeringen har lagt fram en Nasjonal helse- og sykehusplan (Meld.St. 11) for utvikling av
spesialisthelsetjenesten. Det legges vekt pd at god styring og planlegging er en forutsetning

for gode helsetjenester.

Meld.St.11 s.49:

”Gjennomforing av Nasjonal helse- og sykehusplan er avhengig av kompetente og engasjerte
medarbeidere og dyktige ledere. Spesialisthelsetjenesten og sykehusene er komplekse
kunnskapsorganisasjoner som utfordrer styrer og lederne pa alle nivaer i god ledelse. God

og tydelig ledelse er viktig for helse, miljo og sikkerhet bdde for pasienter og medarbeidere”.

Som et resultat av denne planen stilles det nye krav til ledelse 1 sykehus. Ledernes
oppmerksomhet ma rettes mot hvordan pasientene opplever behandlingen og hvordan man
far til helhetlige pasientforlep pa tvers av profesjoner, avdelinger og nivaer i helsetjenesten.
Det rettes spesielt mot ledere som stir naermest det pasientrettede arbeidet, at fokuset ma
vare kvalitet og pasientsikkerhet. Det er dette ledernivaet som er enhetslederne i denne
oppgaven. Enhetslederne skal i1 praksis uteve lederoppgaver som er sentrale for a sikre god
pasientbehandling. I Rundskriv 1-2/2013 star det at det er viktig at virksomheten organiseres
slik at disse lederne far rammebetingelser som gjor det mulig 4 ivareta sine oppgaver pd en

god mate.
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4.5.4 Hvordan er de overordnede strategier og nasjonale kravene til ledere implementert i
Nordlandssykehuset?

Strategien gir en rekke forslag til tiltak, og det vil vare naturlig at de nasjonale kravene til
ledelse som er beskrevet 1 Nasjonal plattform for ledelse, samt de feringer som ligger i
Nasjonal helse- og sykehusplan og spesialisthelsetjenesteloven legger foringer for hvilke
tiltak som aktuelle pé de ulike ledernivéene i sykehuset. Nordlandssykehuset har etter min
mening i dag en rekke tiltak, men dette er ikke satt i noe system, hvor fokuset er ledelse 1 et

livslopsperspektiv.

Anbefalingene fra nasjonalt hold om & satse pd enhetsledere, og at disse skal ha sterre fokus
pa kvalitet og pasientsikkerhet er ikke noe mine informanter kjenner til. Syv av informantene

hadde ikke heort om lederkravene som er utviklet av Nasjonal plattform for ledelse.

Iverksettelse innebarer normalt en grad av endring 1 forhold til den eksisterende situasjon

Her kan det vere utfordringer 1 form av kultur og hvordan ting har veert gjort tidligere.

Det som ber gjeres er & analysere grad av endringer, hva ma til for 4 na det enskede mélet
man har satt seg. I Nordlandssykehuset vil det veere nedvendig & kartlegge hvilke endringer
en slik strategi vil medbringe, samt hvordan foretaket skal kommunisere dette ut. Her er det

viktig med kompetente folk som leder slike prosesser.

4.5.5 Lokale foringer i Nordlandssykehuset
Oppdragsdokumentet Helse Nord RHF til helsefortakene er en svert viktig del av den totale
styringen for 4 nd de mél som er satt i helseregionen. Oppdragsdokumentet for 2016 har helt
klare mal for personell, utdanning og kompetanse, og har spesifikke mal som gér pé ledelse:
* Riktig kompetanse pa rett plass til rett tid, tilstrekkelig helsepersonell og god
utnyttelse av personellressursene.
* Bidra til riktig og god bruk av de samlede ressurser 1 foretaket til beste for pasienter,
medarbeidere og foretaket.
* Bidra til 4 utvikle leder- og ledelsesutvikling som fér frem det beste i medarbeiderne

og som legger grunnlag for godt arbeidsmilje, samarbeid og kvalitet.
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* Arbeide for et inkluderende arbeidsliv gjennom & redusere sykefraver, arbeide for en
heltidskultur, bidra til gkt mangfold og en god personalpolitikk i alle faser av
medarbeidernes karriere.

* (i alle ledere opplering og muligheter til utvikling gjennom kurs og meteplasser som
dekker den basiskompetanse ledere skal ha.

e @i lederstotte ved a ta 1 bruk Helse Nords lederhandbok.

4.5.6 Diskusjon
Det finnes altsé en rekke strategier, planer og lover som legger foringer for hvordan legge til

rette for best mulig ledelse 1 Nordlandssykehuset.

Strategi for leder- og ledelsesutvikling 1 Helse Nord har som satsningsomrade
forstelinjeledere, og det a lede for forste gang. Spesialisthelsetjenesteloven sier noe om
organisering, at sykehus skal organiseres slik at det er en ansvarlig leder pé alle nivéer.
Nasjonal helse- og sykehusplan legger vekt pa at man er avhengig av kompetente og
engasjerte medarbeidere, samt dyktige ledere. Oppdragsdokumentet fra Helse Nord til
sykehusene har klare mél som gar pa leder- og ledelsesutvikling og det & gi ledere opplaring

og muligheter til opplaering.
Toppledelsen ved Nordlandssykehuset har ansvar for & synliggjere dette og implementere de

strategier og lokale foringer, slik at ledere pa alle nivéd vet hva som forventes av dem i sin

lederrolle.
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5.0 Avslutning

Jeg har 1 denne oppgaven bidratt med 4 sette lys pa betydningen av enhetsledernes rolle 1
helseforetak. Enhetslederne er forstelinjeledere, og har etter min mening den mest utsatte og
komplekse lederposisjonen i et helseforetak. Det har etter min mening vert for mye fokus pa
a utvikling og rekruttering av ledere pa heyere niva sykehuset, men alt for lite pa
enhetslederniva. Det er disse lederne som har den nermeste kontakten med de ansatte og
deres motivasjon, kvaliteter og ferdigheter har 1 stor grad betydning for de ansattes trivsel,
effektivitet, trygghet og motivasjon. Det er derfor viktig & bruke ressurser pa rekruttering og
stabilisering av enhetsledere for at sykehuset skal na sine mal. Nordlandssykehuset ber
etablere gode systemer for & kunne rekruttere de best kvalifiserte til sine enhetslederstillinger,

og legge til rette for at de skal kunne lykkes 1 jobben.

For 4 svare pa problemstillingen i kapittel 1.1 har jeg innhentet bade sekundaerdata og
primardata. Jeg sa det nedvendig & innhente informasjon om hvilke nasjonale, regionale og
lokale foringer som finnes for ledelse 1 helseforetak for & kunne diskutere problemstillingen

med tilherende forskningspersmal.

5.1 Konklusjon

I kapittel 1.1 presenterte jeg folgende problemstilling med tilherende forskningsspersmal:

“Enhetsledere i Nordlandssykehuset HF — hvilke krav stilles til godt lederskap og pa hvilken

mate har Nordlandssykehuset lagt til rette for at enhetsledere skal lykkes?”

1. Hva er god ledelse og hvilke krav stilles?

2. Hvordan er enhetsledere rekruttert inn, hva kreves av kvalifikasjoner?

Det & finne en entydig svar pa hva god ledelse er, er ikke enkelt og det har heller ikke jeg som
hensikt 1 denne oppgaven. Det jeg har provd, er & synliggjore er at det er mange forhold som

spiller inn, og flere aktorer som har ansvar for god lederskap 1 et helseforetak.

Det finnes en rekke nasjonale krav til ledelse 1 sykehus nér det gjelder god og tydelig ledelse,
og kvalitet og pasientsikkerhet. Det stilles store krav til at toppledelsen legger til rette for at
det skal veere en ansvarlig leder pa alle niva og at det etableres klare ansvarslinjer og

ansvarsforhold, jf. Spesialisthelsetjenesteloven §3-9. Ansettes det feil type ledere kan det ha
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store konsekvenser med at man far misforneyde og demotivere ansatte, som gér ut over bade
resultater og ikke minst pasientene. I tillegg til Nasjonal helse- og sykehusplan og Nasjonal
plattform for ledelse 1 helseforetak, er det regionale strategier og lokale foringer 1

Nordlandssykehuset som lager foringer for utferelsen av lederskap i foretaket.

Nasjonal plattform for ledelse som jeg presenterte i kapittel 1.4 var det ingen av
enhetslederne som var kjent med, og heller ikke de nasjonale lederkravene. Av
avdelingslederne var det bare en av de fire som kjente til plattformen. Dette bekrefter mine

antakelser om at de nasjonale kravene ikke er implementert godt nok foretaket.

Det er lovpalagt at toppledelsen skal legge til rette for dette, at det er ansvarlig leder pa alle
niva og at det etablerers klare ansvarslinjer og ansvarsforhold. Det er viktig at toppledelsen
gjor disse nasjonale kravene kjent pa alle lederniva 1 foretaket pa en slik mate at alle er kjent

med disse, og hva konsekvensen blir hvis man ikke oppfyller disse.

A vare enhetsleder i Nordlandssykehust kan oppleves veldig ensomt, du er mellom barken og
veden og skal levere pé alle niva, bade 1 forhold til ekonomi og i forhold til
pasientbehandling. I tillegg skal du motivere dine ansatte til &4 gjore en best mulig jobb. Mye
av tiden gar til “brannslukking”, administrere personell, skaffe vikarer og andre
administrative oppgaver i ulike systemer. Det oppleves at de ikke far uteve lederrollen slik de
ensker fordi de hele tide ma ’ta toppene” og at det 1 tillegg blir liten tid til & ivareta de
ansatte. Likevel ser vi at det & drive en enhet eller sengepost i Nordlandssykehuset er mye
preget av driftsoppgaver, og at det finnes ledelsesaspekter i det & administrere en enhet pa
best mulig méte for & imegtekomme det oppdraget sykehuset har. Ut 1 fra de stramme
gkonomiske rammene enhetsledere har opplever jeg at de har fokus pé sine ansatte,
viktigheten av et godt arbeidsmilje, og at de prover a legge til rette sa langt det er mulig for

nytenking og faglig pafyll.

For at enhetsledere skal kunne gjore en god jobb, er det viktig at Nordlandssykehuset utvikler
gode systemer for lederstotte, lederopplaring og lederutvikling. Den daglige lederstatten de
tar ndr de kontakter de ulike stabene innenfor de ulike fagomradene oppleves greit, men ting
tar veldig lang tid. Lederopplering finnes innenfor mange omrader, men er ikke satt i noe
system, og det oppleves litt for tilfeldig, det er ikke noe kontinuitet i det.

Lederutviklingsprogram er det ingen som kjenner til eller har ftt tilbud om den senere tid.
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Det er veldig fa sekere til enhetsledertillinger ved Nordlandssykehuset. Dette er noe som jeg
mener at Nordlandssykehuset ber ta pa alvor, og preve a finne arsaken til det og prove &
legge til rette for at disse stillingene kan bli attraktive slik at man fér de beste kandidatene. Vi
ser fortsatt det rekrutteres mest fra egne rekker, og det er bade positive og negative aspekter
ved det. Motivasjon er nekkelordet her, det er viktig at man i rekrutteringsprosessen
kartlegger dette, 1 tillegg til & avklare forventninger og hva det innebzrer 4 ha en lederjobb.
Det kan vere veldig krevende a gé fra & vere kollega til leder, sé dette er noe jeg mener

Nordlandssykehuset ber ha sterre fokus pa.

I Nordlandssykehuset er det klinikkene som har ansvar a rekruttere sine ansatte. HR
avdelingen bistar ikke 1 disse rekrutteringsprosessene pa enhetslederniva, men er med ved
behov pé lederstillinger pa heyere niva. Det er enskelig at HR tar et storre ansvar ogsa 1
prosessen med & ansatte enhetsledere, slik at det er like forutsetninger. Det er ulik
kompetanse hos dem som rekrutterer, og vi ser ogsa at det er ulike kvalifikasjoner og

egenskaper som vektlegges.

Som nevnt over er veldig {4 segkere til enhetslederstillinger og det rekrutteres ofte fra egne
rekker, og derfor er det ikke mange kandidater & velge mellom. Det er derfor lite realistisk at
det til alle enhetslederstilliger er sokere med béde ledererfaring og lederutdanning, noe som
selvsagt er onskelig. Nar man kommer 1 en slik situasjon vil motivasjon og personlige
egenskaper vare viktig a kartlegge nar man skal velge rett kandidat. Jeg mener at det for
Nordlandssykehuset kan vare nyttig & gjore en grundig analyse av hvorfor det er sa fa sekere

til disse stillingene, er det interne forhold eller har det noe med omdemme & gjore?

Min oppfatning er at det er veldig mange dyktige, motiverte og engasjerte enhetsledere 1
Nordlandssykehuset, men at Nordlandssykehuset ikke har gode nok systemer for & jobbe med
lederne underveis 1 lederrollen, badde nér det gjelder utvikling og det & skape motivasjon for &
beholde de som er. I tillegg mener jeg det vil vare viktig & lage systemer pa hvordan nye
ledere fases inn i rollen. Ved a ha slike systemer pé plass, vil det virke rekrutterende og slike
stillinger ville kanskje blitt mer attraktive. Enhetsledernes kvaliteter og ferdigheter er viktige

aspekter for de ansattes trivsel, trygghet og motivasjon.
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Jeg mener at anbefalingene fra nasjonalt hold om & ha fokus pa & utvikle og styrke
lederutviklingstiltak for ledere og rekruttering, er noe Nordlandssykehuset ikke lykkes med sa
langt. Ut i fra mine funn s& har Nordlandssykehuset enda en vei & ga for a legge til rette for at

enhetsledere skal kunne lykkes i rollen som leder.

Teorier innen ledelse har tradisjonelt vert opptatt av hvilke egenskaper som skiller gode
ledere fra andre personer. Dette er viktige aspekter, men i et stort foretak er det viktig at
finnes gode systemer som gjor at lederen har rom for & uteve sin lederrolle, og som gjer at
vedkommende faktisk kan nyttegjore seg av de egenskapene vedkommende har og som gjor
vedkommende til en god leder. Hvis en ikke har tid til ledelse, men tiden blir spist opp av

administrative oppgaver og andre mé-oppgaver” hjelper det ikke hvilke egenskaper en har.

Kanskje det i denne sammenhengen burde vert sett pd mater a organisere ansvars- og
arbeidsflyten pa, og heller se pa hvem gjor hva 1 en enhet/avdeling/klinikk. Er det slik at en
enhetsleder skal gjore alle de administrative oppgavene, eller kan disse gjores av noen andre?
Pé hvilken mate kan enhetslederen skaffe seg handlingsrom for & yte god ledelse 1 henhold til

de kravene som er?

I tillegg onsker jeg & synliggjore forskjellen mellom & vere en god leder og en god fagperson,
og jeg mener at dette bar ha sterre fokus nir man ser pa oppgavefordelingen ved en enhet.
Tradisjonelt sett s har enhetsledere 1 Nordlandssykehuset helsefaglig bakgrunn, de fleste

som sykepleiere. Kan andre typer yrkesgrupper rekrutteres inn i slike stillinger?

P& bakgrunn av denne studien reiser det seg en rekke sporsmél som jeg ikke féar svar pd i

denne oppgaven, men som kan vare med pa 4 sette nytt fokus pé dette temaet.
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Vedlegg 1: Intervjuguide

Oppvarmingsspgrsmal (like for begge ledernivaene):

l.

2.

3.

Navn, hvilken stilling, hvilket helseforetak og avdeling/enhet er du ansatt ved?

Bakgrunn — utdannelse (fagutdanning og/eller lederutdanning), yrkeserfaring, antall &r

1 helseforetaket, antall ar som leder?

Hva gjorde du for du begynte her?

Jeg ensker a intervjue bade avdelingsledere og enhetsledere sykehuset. Avdelingsledere er de

som rekrutterer enhetsledere (her kalt rekrutteringsansvarlig), og det vil derfor vere

interessant & intervjue disse vedrerende de fire tema som vil vare den rade traden 1

forskningsprosjektet. Fokuset 1 intervjuene med avdelingsledere vil vere

rekrutteringsprosessen.

Hva legger rekrutteringsansvarlig vekt pa? (avdelingslederniva)

Ledelse:

AR

Hva er hovedoppgavene til en enhetsleder ved din avdeling?

Beskriv en god enhetsleder, hvilke egenskaper ber denne ha? Betyr ledererfaring eller
lederutdanning noe 1 denne sammenheng?

Har helseforetaket tilrettelagt lederoppleering for ledere?

Har helseforetaket gode systemer for lederstatte?

Hvordan er forholdet mellom administrasjon og ledelse ved enhetene?

Hva er konsekvensen hvis ledelsesbiten fér for liten plass?

Rekruttering:

. Hva vektlegges i en rekrutteringsprosess? En god og beskrivende utlysningstekst?

Fokuset pd & velge rett kandidat med de riktige kvalifikasjonene og/eller motivasjon
for stillingen?

Hva slags tidligere erfaringer legges det vekt pd? Lenge innenfor faget,
ledererfaringer, eller formell lederutdanning?

Hvem deltar 1 utvelgelsen av kandidater ved din avdeling? Finnes det klare
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retningslinjer pa dette 1 helseforetaket?

4. Opplever du at rekrutteringsprosessene foregar likt i helseforetaket?

5. Hva kreves for & gjennomfere en god rekrutteringsprosess?

6. Hvor viktig er ledererfaring og lederutdanning til enhetslederstillinger nér du skal
rekruttere en ny enhetsleder?

7. Hvor viktig kandidatens kjennskap til avdelingen, enheten, sykehuset? Er dette
viktigere enn formell lederutdanning? Fordeler og ulemper med intern og ekstern
rekruttering?

8. Hvor viktig er referansesjekk?

9. Ved interne sgkere, hva vektlegges i intervjusituasjonen? Er det annerledes ved
intervju av eksterne sokere?

10. Etter din mening, hva er den vanligste feilen man gjor i rekrutteringsprosesser?

Kommunikasjon:

1. Hvalegger du i ordet kommunikasjon? Hva er god kommunikasjon?

2. Opplever du at du har god kommunikasjon med dine enhetsledere?

Motivasjon:
1. Hvordan motiverer du dine enhetsledere?

2. Hva motiverer deg i din jobb som avdelingsleder?

Sporsmal til enhetsledere
Enhetslederne er laveste lederniva i helseforetaket, og har kanskje den mest utsatte
lederposisjonen. Det stilles store krav at de skal levere pa alle niva, derfor er god ledelse pa

dette nivaet er veldig viktig og bgr etter min mening fa stgrre fokus.

Ledelse

1. Hva er hovedoppgavene til deg som enhetsleder ved din enhet? Hvor mange har du
personalansvar for? Fordelingen mellom deg og ass.?

2. Beskriv en god enhetsleder, hvilke egenskaper ber denne ha? Betyr ledererfaring eller
lederutdanning noe 1 denne sammenheng?

3. Har helseforetaket tilrettelagt lederopplering for ledere?

4. Hvordan er forholdet mellom administrasjon og ledelse ved din enhet? Har foretaket
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tilrettelagt gode staber som bistdr med den administrative delen med & vere leder?

5. Hva er konsekvensen hvis ledelsesbiten fér for liten plass?

6. Hva vektlegger du som leder? Som for eksempel kompetanseheving, nytekning, legge
til rette for mulighet for utvikling, ekonomisk ryddighet,

7. Suksessfaktorer?

Rekruttering
1. Hvordan ble du rekruttert til stillingen? Intern eller ekstern rekruttering?
2. Ble du oppfordret til & sgpke? Fra hvem?
3. Hva motiverte deg til a sgke stillingen som enhetsleder?

4. Hva mener du bgr vektlegges i rekrutteringsprosessen ut i fra den erfaringen du har?

Kommunikasjon
1. Hvalegger du i ordet kommunikasjon? Hva er god kommunikasjon?
2. Opplever du at du har god kommunikasjon med dine ansatte? Hva med

avdelingsledelsen? Beskriv n@rmere.

Motivasjon

1. Du er tidligere blitt spurt om hva som motiverte deg til a sgke, ble det slik du hadde
sett for deg?

2. Hvordan motiverer du dine ansatte, og opplever du at din n@rmeste leder motiverer

deg i din jobb?
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Vedlegg 2: Samtykkeerklaering

Samtykkeerkleering for deltakelse i forskningsprosjektet
«Mellomledere i helseforetak

Jeg samtykker med dette at jeg har lest vedlagte informasjonsskriv, og er villig til delta 1
forskningsprosjektet ” Mellomledere 1 helseforetak”.

Dato Underskrift

Andre opplysninger:

Avdeling/enhet:

Stilling/tittel:
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Vedlegg 3: Informasjonsskriv til informanter

Foresporsel til deg om deltakelse i forskningsprosjektet
«Mellomledere i helseforetak

I anledning min MBA- Master i gkonomi og administrasjon ved Nord Universitet,
Handelshogskolen 1 Bode ensker jeg & intervjue mellomledere ved ulike avdelinger ved
Nordlandssykehuset HF.

Undersegkelsen er en del av min avsluttende master 1 gkonomi og administrasjon. Forskningen
vil bli basert pé en intervjuguide, hvor alle intervju objekter vi fa de samme spersmalene. Jeg
som intervjuer stiller spersmal og du som intervju objekter svarer. Jeg vil stille 4pne
spersmal, men vil styre intervjuene 1 den grad jeg ensker eller ved avsporinger. Hele
intervjuet vil ta maks 1 time.

Dette er en henvendelse til deg som jobber ved NLSH som avdelingsleder eller enhetsleder
ved medisinsk klinikk, kirurgisk ortopedisk klinikk og Akuttmedisinsk klinikk, med spersmal
om du vil delta 1 mitt kvalitative forskningsprosjekt. Hvor jeg vil kartlegge prosessen ved
ansettelse av mellomledere, og hva de ulike lederne vektlegger 1 sin ledergjerning. I tillegg vil
jeg fokusere pé lederstotte og lederutvikling. Jeg er videre opptatt av hvordan
Nordlandssykehuset legger til rette for ledere pa ulike niva.

Hva innebarer deltakelse i undersokelsen?

Spersmaélene jeg stiller vil kartlegge din avdeling/enhet, yrkesbakgrunn, alder, antall ar ansatt
ved sykehuset, hva du vektlegger som leder og hva du som leder fokuserer pa gjennom
lederskap. Jeg vil ta for meg fire hovedtemaer: ledelse, rekruttering, kommunikasjon og
motivasjon.

Hva skjer med informasjonen om deg?

Informasjonen som registreres pd deg skal brukes som en del av mitt forskningsprosjekt, hvor
hensikten er a kartlegge prosessen rundt ansettelse av mellomledere, samt ha fokus pa
ledelse. Det vil ikke bli registrert navn/ fadselsnummer eller andre direkte gjenkjennende
opplysninger. Det vil ikke veere mulig & gjenkjenne deg 1 resultatene av undersgkelsen nar
disse publiseres i min masteroppgave.

Frivillig deltakelse

Det er frivillig & delta 1 studien. Dersom du ensker & delta, onsker vi at du kontakter meg sé
snart som mulig, slik at jeg kan {4 foretatt intervju med deg. Du kan ndr som helst trekke deg
fra & delta 1 studien.

Ovrig informasjon
Prosjektet er godkjent av HR sjef ved NLSH, samt klinikkledelsen ved medisinsk klinikk,
kirurgisk ortopedisk klinikk og akuttmedisinsk klinikk.

Dersom du har spersmal 1 forbindelse med denne henvendelsen, kan du ta kontakt med meg
pa adressen under, eller via e-post.

Jeg ville satt veldig stor pris pd om du vil delta 1 mitt forskningsprosjekt, og hvis du ensker &
delta ber jeg deg fylle ut vedlagte samtykkeerklaering og returnere til den.
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Vennlig hilsen

Tove Cecilie K. Ness

MBA- Student/Radgiver NLSH
R.M Andersens vei 12

8030 Bodo

TIf: 97173689

e-post:
tove.cecilie.kristensen@gmail.com
tove.cecilie.kristensen@nlsh.no
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Vedlegg 4: Eksempel pa transkribering av intervju

Intervju 1:

Jeg: Farst vil jeg stille deg noen oppvarmingsspersmaél, kan du si hvem du er, hvilken stilling
du har og hvilken enhet du er ansatt ved.

Informant: Jeg heter NN og er enhetsleder for X

Jeg: hvilken bakgrunn har du, hvordan utdannelse har du?

Informant: Jeg er spesialsykepleier innen diabetes, har tatt PK studiet og studie innen HMS 1

fjor.

Jeg: Hvordan annen yrkeserfaring har du? Hvor mange ar har du vart i Nordlandssykehuset

for eksempel?

Informant: Har veert ansatt i NLSH 1 8 ar og for det har jeg blant annet vart ansatt 10 ar 1

SAS.

Jeg: Hvor lenge har du veert leder?

Informant: har veere enhetsleder fra 1 juni i fjor, sa det er ikke sa lenge. For det var jeg ass.

enhetsleder for det igjen, ved en annen avdeling.

Jeg: Hva gjorde du for du begynte her, du sa noe om at du hadde veert i flybransjen?
Informant: ja, for de 8 &rene var jeg i flybransjen

Jeg: da skal vi ga inn pa mer tema 1 denne oppgaven om som jeg har delt inn 1 fire tema:
ledelse, rekruttering, kommunikasjon og motivasjon. Jeg lurer pa om du kan si litt om hva

som er dine hovedoppgaver som enhetsleder, hvor mange du har personalansvar for og

hvordan fordelingen er mellom deg og din ass?
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Informant: Vi har ca 37. 5 stillingshjemler her, rundt om en 50 ansatte totalt. Jeg har bade
personalansvar og ekonomiansvar og felger opp alle de tingene der. Ho som er ass.
enhetsleder tar det meste ut av vaktbok, litt fag... Det er na mye a gjore uansett for a si det
sann.

Jeg: Ja, det vil jeg tro. Kanskje du kan beskrive hvilke egenskaper du mener en god
avdelingsleder bar ha, for & mestre de utfordringene dere star overfor og det store ansvaret
dere faktisk har?

Informant: Nei de ma jo, nei hva skal jeg si... Hva var spearsmalet igjen.. litt latter

Jeg: Hvilke egenskaper..

Informant: Du mé jo ver pliktoppfyllende, at du takler stress, at du takler ulike situasjoner,
at du er flink & kommunisere med de ansatte og ass en din og videre opp 1 systemet. Vis at du
tar ansvar.

Jeg: Tror du at ledererfaring har noe a si i denne sammenhengen?

Informant: Ja, det har det

Jeg: P& hvilken mate da?

Informant: Nei, har du vert leder 1 mange ar, gjor du jo erfaringer underveis, pa hva som
funker og hva som ikke funker, men tror ogsa det kan vare bra & komme som fersk leder, at
men ser ting pd andre méter som kanskje ikke andre har tanker om.

Jeg: men hva med videreutdanning, at man har videreutdanning innenfor ledelse?

Det tror jeg er viktig at man har, at man ikke kommer rett som sykepleier, og ikke har vert

borti noe for det. Jeg tror det er en fordel at du har noe.

Jeg: I forhold til et studie innen sykepleier og en mer lederutdanning, da er det jo ulike fokus
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Informant: Ja, det er det

Jeg: Hvordan mener du at Nordlandssykehuset har tilrettelagt for lederopplering? Og

lederstoatte og lederutvikling for ledere?

Informant: Dérlig, det er jo lite. Det herer jeg mange si, det er jo nesten ingenting. De har jo
begynt sdnn smatt, det har jo vart det her jus for ledere, og det skal vere na 1 april om
konflikthandtering. Det er jo bra at det skjer noe, men etter hva jeg har skjent pa de andre har
det veert mange ar hvor det ikke har skjedd noen verdens ting. Jeg tenker at er du leder pa et

sykehus, er det greit med bade faglig pafyll og litt oppstetting.

Jeg: Jeg tenker vel at det mé vaere litt mer systematikk i en sdnn type lederopplaring, og at
det er kontinuitet 1 det. Jeg lurer om du kan si litt om hvordan du opplever lederstotte, de
stabene, du har altsd jo personal, du har jo gkonomi og ikt, som péd en méte skal vere

lederstotte.

Informant: Nér man ring og sper om noe sé far man bestandig svar, og det er veldig bra. Men
jeg savner na litt at det kunne vart nd mer opplegg nar du kommer ny som leder, at det for
eksempel er en sjekkliste som du skal igjennom, kan du alt det her.. I stedet for at du ma finn

ut av alt sjel.

Jeg: Ja, ikke sant. Det litt sdnn i dag at kommer du ny som leder sé er det ’veer s god” her
har du verktoyene, men du mé bare finn ut av det selv. Men det skal ver full produktivitet fra
dag en, sa det er liksom dette med forventinger ogsa.

Lurer p4, vi var litt innom det 1 sted, hvor mye tid bruker du til administrasjon i forhold til

ledelse? Du er jo leder. Hvordan er det lagt til rette, ja hvordan du kan uteve lederskapet?

Informant: Du kan si, dette er jo en veldig travel sengepost, med mye sykdom, man bruker

mye tid pé & finne folk, vanskelig & {4 inn folk som faktisk vil jobb her

Jeg: Ikke sant

Informant: Mye tid gér til administrative oppgaver, det har jeg gitt ut for, vi har et samarbeid

vi enhetsledere pd medisin, hvor vi kan metes og prates 1 lag, hvor jeg foler at jeg ikke fa
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gjort det jeg egentlig har lyst til, det blir mye brannslukking pa en méte. Velkommen 1
klubben, foler vel at dette er ikke noe jeg vil over mange ar, har lyst & gjore en god og

ordentlig jobb, at det ikke blir 1 full fart, og bare gjore det for & fa det unna.

Jeg: Du har jo sikkert lyst & utvikle deg som leder ogsa? En ting er jo & fa unna disse
administrative tingene, disse mé-tingene, brannslukkingen, men dette med & fa utove ledelse,

og du har jo ei stor personalgruppe..

Informant: Jajaja

Jeg: S& du har nok store utfordringer vil jeg tro. Ehhh, hva mener du er konsekvensen hvis

denne ledelsesbiten far for liten plass? At det blir mye administrasjon?

Informant: nei, det jeg er redd for er at de ansatte tror at ho der driv kun med papirarbeid, at

ho ikke bryr sa.. Er det det du tenke pd?

Jeg: Eh, nei det er hva du tenker pa..

Informant: At de ikke trur at jeg felger med ute 1 avdelinga, plutselig bare gjor som de vil.

Men jeg er mye ute, det prioriterer jeg, da sitter jeg heller utover kveldene & gjore mye anna

Jeg: Ikke sant. Hva foler du at du vektlegger som leder, jeg har skrevet her som eksempel,
som ikke kanskje du har sa stort rom for, men kompetanseheving, nytenking, legge til rette
for muligheter for utvikling, ekonomisk ryddighet. Hva vektlegger du som leder for dine
ansatte. Det som du har rom til, for eksempel hvis ansatte kommer med nye innspill og sdnne

ting..

Informant: Vi har jo regelmessige personalmeter hvor vi tar opp ting om det er noe spesielt,
og na skal vi 1 gang med 4 fa 1 stand en arbeidsmiljegruppe her pa avdelingen, jeg vet andre
avdelinger som har dette med gode erfaringer. Hvor vi bl.a skal se pé arbeidsmiljeet, jeg er
opptatt av a se den ansatte, se hver enkelt. Begynte her rett for sommeren, kjente ikke et
menneske.. men man blir jo fort kjent og alt det der. Ja, vise interesse hva de holder pa med,
om det er noe spesielt de kunne tenke seg a gjore her pa jobb, det er jo skonomien som setter

en stopper for det, men har né levert inn en plan om hvilken kompetanseheving vi gnsker i
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avdelingen, man fér jo neppe sa mye midler til kurs og seminarer, men kanskje prioritere
seminarer hvor flest mulig fa glede ut av det. Noe faglig pafyll og den sosiale biten, hvor alle

blir bedre kjent men hverandre.

Jeg: Da tror jeg vi gér over til neste punkt. Rekruttering. Hvordan ble du rekruttert til

stillingen, intern eller ekstern?

Informant: Jeg s at de sgkte etter enhetslederstilling her, og da segkte jeg via NLSH, fikk

komme pa intervju og ble tilbud jobben.

Jeg: Ble du oppfordret til & soke?

Informant: nei, jeg kjente ikke, hadde aldri jobbet pd medisin for.

Jeg: Hva motiverte deg til & seke jobben som enhetsleder?

Informant: Jeg har jo gatt PK studiet, og hadde lyst til andre typer oppgaver og mer
utfordringer, holde pd med ledelse og den biten der. Du har ikke noe gkonomiansvar eller
personalansvar som ass. enhetsleder, sa hadde lyst pi noe mer rett og slett, kjente at jeg var

klar for noe mer selv om jeg trivdes kjempegodt som ass.

Jeg: Hva mener du ber vektlegges i en rekrutteringsprosess ut i fra den erfaringen du har? Nar

det skal rekrutteres enhetsledere og nye ledere generelt? Hva ber man vektlegge?

Informant: Selvfolgelig erfaring, at du ikke kommer rett som sykepleier, gjerne at du har noe
ledererfaring i bunnen, jeg tror det er viktig. Ser kanskje ting med litt andre oyne, og ja
hvordan du er som person, personlig egnethet. Man fér jo for inntrykk pa en intervju hvordan
personlighet, vet ikke hva jeg skal si, men at man ser ann folk, holdninger, og referanser ikke
minst. Hvordan har den ansatte vart 1 jobb fer, hvordan var den som leder? En som tok

initiativ eller? Det 4 torre 4 std i sitasjoner. Apen og alt det her.

Jeg: Opplever du at der du stér at rekrutteringsprosessene foregér likt 1 foretaket? Er det

ulikheter tror du?
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Informant: N& har jeg jo bare der jeg jobbet for & sammenlikne med og det er jo samme maéte

man gjor det pa, var med pa intervjurunder der ogsa.

Jeg: Du har jo sagt litt i forhold til dette med ledererfaring og lederutdanning, og hva som
kreves for & gjennomfere en god rekrutteringsprosess. Men sé tenker jeg, hvor viktig mener

du at kandidatens kjennskap til avdelingen er? Eller til enheten, eller til sykehuset?

Informant: Jeg tror det kan vere lurt 8 komme inn med nye oyne, ndr jeg kom inn her hadde
jeg liten kjennskap til medisin, tror det kan vere lurt. Hadde de tatt en som har jobbet i
avdelingen for og satt til som leder, som har kjent alle ansatte — det er ikke sikkert det har
vert like bra. Far mange tilbakemeldinger om at det var bra at det kom en utenfra og kunne

se ting med litt nye gyne. S& tror ikke det er negativt, nei det tror jeg ikke.

Jeg: Etter din mening, hva er den vanligste feilen man gjor i rekruttering av ledere?
Informant: det gér jo pd bekjentskap, at du ikke har den kompetansen du burde ha, men fér

jobbe pga bekjentskap.

Jeg: ja, etter mine erfaringer, der det for eksempel ansatte som ikke kan jobbe turnus for
eksempel, sa blir dem rekruttert inn 1 ei lederstilling, hvor rekrutterende er det..? Hvor er

motivasjonen til disse?
Informant: ja, at de har vond rygg eller noe.. Gar du inn i en lederjobb ma du vare motivert,
og det er ikke noe du blir omplassert til for a si det sdann. Med tanke pa at du skal gjere en god

jobb og alt det her, da m4 nesten motivasjonen vere til stede.

Jeg: Mmmm, du har sagt noe om din motivasjon for a sgke, har det blitt slik du har sett for

deg?

Informant: Ikke helt, nér jeg sokte var det en avdelingsleder her, du hadde en 4 stette deg pa,
det leddet har de tatt bort for & spare penger, sa jeg foler meg veldig aleine. Det synes jeg
ikke noe om, men det har jeg gitt tilbakemelding om

Jeg: ja, det har de jo
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Informant: Det spars hva som skjer nar det er omorganisering na, forhipentligvis gjeor de noe
med det. Klinikksjefen har mye & gjore, sé det er ikke bare a g dit & sperre om det er noe.
Man ma finn ut pd den harde mate sjol.. latter... Akkurat det har vart enklere om det leddet

fortsatt har veert.

Jeg: Det er liksom ingen som motiverer deg i din jobb?

Informant; Nei

Jeg: Du foler deg aleina ja..? Men hvordan motiverer du dine ansatte?

Informant: Nei, jeg er néd bestandig blid, ’det her gar nu bra”, det md man ver, man kan ikke
vere sur a si ’a nei, det her gar nu ikke”, prave a hjelpe de og se lgsninger, vi har hatt veldig
mye 4 gjore nd, siden midten av januar, med masse korridorpasienter, da har jeg vaert med
slik at det har vert ekstra personell pd, for det om man skal spare penger. Sliter man de helt

ut, sa f4 man jo sykemeldinger og det koster jo mye penger.

Jeg: Ja, det er & finne den balansen

Informant: Mmm ja, og det & ta de med pé a bestemme, slik at de ikke far tredd alt nedover
hodet pa deg. Vi hadde personalmete 1 gér, som varte nesten tre timer, hvor de var med og
var engasjerte. Vi diskuterte ting og kom frem til losninger sammen, og det tror jeg de setter

pris pd. At de blir hert.

Jeg: ja, det tror jeg, det gir motivasjon i seg selv. Ehh.. jeg har ett tema som gér pa
kommunikasjon, hva legger du i orden kommunikasjon, hva er god kommunikasjon. Det er

helt fritt..

Informant: Ordet kommunikasjon er at du kan kommunisere med andre, prate med andre, har
en dialog — toveis, har en god tone med de ansatte, den kan jo fort oppstd misforstielser og

alt, at man sier noe som kan bli oppfattet feil hos andre, finne ut av eventuelle feil..

Jeg: det er jo slik tenker jeg at man er forskjellige, det er & skjonne at man er ulik, det & forsta

at sender og mottaker er forskjellig at man oppfatter ting pa ulike mater. Men hvordan
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oppfatter du kommunikasjonen med dine ansatte? Ut i fra det du har sagt heres det ut som du

har fin kommunikasjon med dine ansatte. Men kan du si noe mer om det?

Informant: Jeg foler, og far tilbakemelding at man har en god tone, god kommunikasjon, de
kan komme til meg med ting, at man har en dpen, ja en apen der, at man ikke sitt i en
telefonsamtale som ikke andre ber here, er dera mi alltid &pen, at det vet at de kan komme
inn & prate med meg uansett hva det er.

Kan vere faglige ting, det kan var private ting.

Jeg: Mmm, du har en &pen dor?

Informant: Jajaja.. Sann har jeg sagt det skal vare fra dag en jeg startet her.

Jeg: det synes jeg ogsa er viktig, som ansatt sjol

Informant: Praver & vaere klar & tydelig, at jeg tenker igjennom det jeg sier slik at det ikke blir
misforstétt, det samme nar man skriver, jeg bruker jo & sende ut ménedsbrev, slik at de fér
informasjon at de foler at jeg ikke bare sitter pa kontoret der.

Jeg: Men hvordan synes du at kommunikasjonen er med, na har jo ikke du noen
avdelingsleder, sa det blir klinikkledelsen, hvordan synes du kommonikasjonen og
informasjonen er nedover i systemet?

Informant: Det er bade &, det er jo ikke alt man blir informert om, man far seg en del

overraskelser innimellom, sa det kunne veert bedre.

Men de har mye a gjore de &, sé jeg skjonner den.

Jeg: ja, de har jo det — sa har vi sykehusledelsen pa toppen igjen, hvordan feler du har du far

informasjon ned 1 systemet?

Informant: Det man fér, det leser man jo selv om pd Pulsen. Aldri fitt noen mail 1 fra noen av

de.
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Jeg: Det som jeg er litt interessert 1 er om du kjenner til Nasjonal plattform for ledelse i

Helseforetak.

Informant: Nei

Jeg: Det er jo et prosjekt som startet 1 2011, der de 4 regionale helseforetakene har fatt i
oppdrag, ferdigstilt 1 2012, og der var det en rekke anbefalinger til helseforetakene, si da er
det opp til helseforetakene & implementere dette ned i systemet. Det gar mye pé dette med
rekruttering, lederutvikling og involvering. Kommer til & sporre alle om de kjenner til denne.
Et arbeid som er gjort som et godt grunnlag for & jobbe videre med ting.

Informant: ok

Jeg: Nei, da er det ikke noe mer jeg lurer pd — er det noe du feler som ikke du har fatt sagt?

Informant: Nei, ikke noe jeg kommer pa i farta

Jeg: Nei, det er jo ikke sa greit for deg & vite hva jeg tenker.. latter... S& da tror jeg at jeg sier

takk til deg. Supert.
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