Organisatoriska stigar och praktiskt med-

vetande

- sprakliga verktyg for ledarskap och férandringsarbete

Anders Hellqvist

Organisationer ar sociala system som i en djupare
mening ar omdjliga att dverblicka. Andéa ar det just
dessa organisatoriska helheter som skall férstas och
styras av de som fatt ansvaret att leda. | den hér arti-
keln ska jag forsoka erbjuda ett sprakligt verktyg for
att hantera detta dilemma genom att fokusera organi-
sationers tendens att utveckla rutiner. Orsaken till de
problem som ofta uppstar nér en sjukvardsorganisa-
tion ska férdndras behdver inte vara de anstélldas
brist pa flexibilitet, vilket ofta antas. | stallet kan inar-
betade och pa manga sétt effektiva rutiner ligga bakom
problemen. En slutsats ar att ledarens roll &r central i
tider da organisationen tvingas utveckla nya rutiner.

Anders Hellgvist ar hégskoleadjunkt pa Ekonomiska
institutionen vid Linkdpings universitet och haller just
nu pa att avsluta ett avhandlingsprojekt kring rutiner
och organisationsférandringar i sjukvardsorga-
nisationer.

Att leda det odverblickbara

Den som ér satt att leda en verksamhet forvintas i de
flesta fall vara skickad att beskriva vad som gors i en
organisation, hur det gors och vem som gor vad. Att
forflytta sig uppat i en hierarki innebir inte enbart att
antalet understillda okar, foljden blir i de flesta fall
ocksa att arbetet fokuseras mer pa helheter, organisato-
riska helheter. Ledning som verksamhet handlar inte
bara om att leda och stédja andra ménniskor i sitt ar-
bete utan kanske i dnnu hogre grad om organisering av
verksamhet och koordinering av olika typer av aktivite-
ter. Aven i en liten organisation med ett fatal deltagare
formas efterhand ett timligen komplext system av akti-
viteter och aterkommande beteendemonster vilket kan
vara svart att 6verblicka for en enskild individ. Betrak-
tar vi ett visterldndskt sjukhus eller delar av ett sadant
star vi kanske infor utmaningen att férsta en av de mer
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svaroverskddliga organisationer som stdr att finna.

Vanliga uttryck nér idéer om nya arbetssitt diskute-
ras i organisationer dr: ”...ja det ddr dr nog en bra idé
men jag tror inte att det kommer att fungera i prakti-
ken”, eller "saker och ting blir lite annorlunda nér det
ska tillimpas i praktiken”. Ofta anvinds det hir ut-
tryckssittet fast man inte riktigt kan redogora for var-
for det inte kommer att fungera. Det #r pa nagot sitt
underforstatt att den dér “praktiken” dr ganska enkel
att delta i men desto svarare att forsta och beskriva ver-
balt. Ett vilkédnt faktum inom sjukvarden dr just att det
ar langt ifran tillrdckligt med bokliga studier for att
kunna vara praktiskt verksam i arbetet med patienterna.
Man maste praktisera ocksa och hir ndgonstans finner
vi det intressanta med organisationers ooverblickbar-
het.

Temat for den hér artikeln &r det dilemma som upp-
star pa grund av organisationers tendens att utveckla
ett eget och svaroverskadligt sitt att hantera problem
och att ledares uppgift dr att forsta och styra organisa-
toriska helheter. Behovet av verktyg for att kunna for-
sta, analysera och kritiskt granska dessa svarfangade
fenomen som organisationer utgor torde vara stort, inte
minst behovet av sprakliga verktyg.

Utifran de studier av organisatoriska fordndringar
inom sjukvérden jag gjort ér syftet att férsoka bidra med
nagra sadana sprakliga verktyg. Nyckelbegreppet for
att ndrma sig organisationer utifran det ovan antydda
perspektivet dr rutiner, eller som jag senare i metafori-
ska ordalag skall diskutera som “organisatoriska sti-
gar”. Genom att fokusera organisationers sitt att ut-
veckla rutiner kommer jag inte i forsta hand forsoka

Betraktar vi ett vasterlindskt sjukhus star vi kan-
ske infor utmaningen att forsta en av de mer svar-
overskadliga organisationer som stdr att finna
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beskriva hur sjukhus ser ut och fungerar i tekniska ter-
mer, utan istéillet diskutera hur man kan forsta organi-
sationer ur sociologisk eller organisationsteoretisk syn-
vinkel och vilka slutsatser man som ledare eventuellt
kan dra av detta.

Manniskan och praktiken

For att komma vidare i forsoket att forsta organisatio-
ner som ett svardverskadligt system av aktiviteter och
beteendemonster ska jag diskutera vad praktik kan si-
gas vara for nagot och vad det kan betyda att ménnis-
kan &r en praktisk varelse. Flera av dagens mer bety-
dande moderna sociologer tar sin utgangspunktien syn
pé minniskan utifran tvd nivaer av medvetande.' Mén-
niskans omedelbara instillning till verkligheten antas
inte i forsta hand vara i form av reflekterande, kunskaps-
inhdmtande subjekt. I stillet ses minniskan frimst som
praktiskt verksam gentemot naturen och andra ménnis-
kor. Verkligheten uppenbarar sig inte primért i form av
ett objekt for reflexion och teoretiserande utan som en
virld av mal, medel, behov och konventioner, en virld
som individen kliver in och deltar i.

Giddens (1984) anvinder begreppsparet diskursivt
medvetande och praktiskt medvetande for att beskriva
minniskans praktiska dimension. Diskursivt medve-
tande kommer fran ordet diskurs (ungefir formellt sam-
tal) och asyftar den del av vért medvetande som vi kan
sitta ord pa. Vart sprak dr grundforutsittningen for re-
flexion. Har vi ord kan vi artikulera och diskutera det vi
gor och fraga oss varfor vi gor det. Det praktiska med-
vetandet ddremot dr svarartikulerat och inrymmer den
kunskap vi forvirvat i vart sociala liv men som vi inte
direkt kan artikulera for oss sjdlva. Inom exempelvis
omvardnadsforskningen har man 4gnat stort intresse at
denna typ av kunskap under bendmningen tyst kunskap
(se t ex Josefsson, 1988). Den kunskap som kan sidgas
existera pa den praktiska nivan dr i stor utstrickning
knuten till speciella sociala sammanhang dér den ir
forvirvad genom deltagande i praktiken. Praktisk kun-
skap dr med andra ord kontextbunden. Studier tyder
ocksé pé att kunskap pa praktisk medvetandeniva ar
betydligt svérare att sldcka ut dn den kunskap vi for-
virvat pa diskursiv nivd, exempelvis genom att lisa.
Den praktiska kunskapen ir sé att séiga forkroppsligad
och var formaga att minnas inldrda handgrepp, gester
och sociala manér &r stor.

! Anthony Giddens och Pierre Bourdieu ér tva exempel.
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Vad har da detta med organisationer att goéra? Jo, just
denna kontextbundenhet som priglar det praktiska
medvetandet gor att det kan hjdlpa oss att forsta orga-
nisationer pa ett djupare plan. Den praktiska kunska-
pen aktiveras ndr vi médnniskor kliver in i ett relevant
sammanhang. Som illustration kan ett exempel fran en
studie av en forpackningsavdelning pa ett mejeri tjina
(Scribner, 1986). Det visade sig att de som hade stor
erfarenhet av detta arbete i praktiken utférde timligen
komplicerade rikneoperationer da de anpassade flodet
av varorna till de olika leveranserna. Nér de konfronte-
rades med samma problem vid en skrivbordssituation
uppstod emellertid stora problem med att 16sa uppgif-
ten. De var heller inte i stand att artikulera hur de bar
sig 4t nér de agerade pa forpackningsavdelningen. Ex-
emplet visar den praktiska kunskapens forbundenhet
med sammanhanget. Via utgdngspunkten att ménnis-
kan i stor utstrickning dr en praktisk varelse kan vi
ocksé fa en uppfattning om vad praktikens innebord
skulle kunna vara. Kanske &r det just det att praktiken
utgérs av méanniskors praktiska kunskap som gor att
det ofta #r svart att forutse om en forindringsidé kom-
mer att fungera eller ej?

Praktisk kunskap skapas och omskapas alltsé i prak-
tiken och i dagens moderna samhille dger en stor del
av minniskors praktik rum inom ramen for formella
organisationer. Sjukhus utgor ett bra exempel pa detta.

Organisatoriska stigar

Befinner du dig i en snarig skog, pa vig till ett visst
bestimt mél och stéter pa en upptrampad stig sa 4r san-
nolikheten mycket stor att du foljer denna stig. Hir har
manga ménniskor gatt fore dig, stigar leder sillan till
intet och trots att du dr ganska dvertygad om att stigen
inte utgor den kortaste vigen sa foljer du den dnda. Det
ir inte enbart av fysiska framkomlighetsskél du viljer
att folja stigen. Att folja stigen kréver mindre uppmiirk-
samhet och reflexion &n att ta sig fram i viglos terridng.
Far du en kiinsla av att stigen borjar vika av at fel hall
ir det mycket troligt att du foljer den bort till nésta krok
for att se om den svinger at ritt hall igen, eller kanske

Man kan se organisationer som ett socialt landskap
bestdende av ett néitverk av upptrampade stigar. Pa
ett storre sjukhus finner man en mdngd sadana viil
upptrampade stigar
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Organisatoriska stigar fyller samma funktion som
verkliga stigar i det att de sparar energi sa att de
anstdlldas koncentration kan riktas mot andra sa-
ker, exempelvis individuella patienter

ytterligare en krok. Du vill ogédrna ldmna stigen om du
inte tvingas. Ar stigen kiind for dig krivs det férmodli-
gen dnnu mer for att 1imna den trots att det uppenbarli-
gen finns ndrmare vigar. Hur manga fjéllvandrare har
inte slagits av att de foljer leden trots att det dr betydligt
ldttare att ga en bit bredvid den? Det dr som om stigar
spar energi. Man kan dgna sig at att beskada det vackra
landskapet.

Pa samma sitt kan man se organisationer som ett so-
cialt landskap bestaende av ett nidtverk av upptrampade
stigar. Inom ett svenskt storre sjukhus finner man gan-
ska snart en mingd sadana stigar vilka dr mycket vil
upptrampade. Garonder, operationsgenomgangar,
rontgenronder, arbetsfordelning mellan yrkesgrupper,
bemanningsscheman, behandlingsmetoder, klinik-
grinser och mycket annat. Jag menar att det finns ett
antal podnger med att se alla dessa rutiner som om vore
de organisatoriska stigar.

Den forsta dr att de fyller samma funktion som verk-
liga stigar i det att de sparar energi sd de anstilldas
koncentration kan riktas mot andra saker, exempelvis
individuella patienter. Ingen organisation skulle kunna
existera om deltagarna vid varje tillfille skulle behdva
overviga varje handling. Stigarna gor att en méngd
beslut aldrig behover fattas. Den andra aspekten har att
gora med hur stigarna kommer till. Den verkliga stigen
kan dels vara anlagd efter vederbdrlig planering och
kritiskt overvidgande medan den i andra fall, kanske i
de flesta fall, plotsligt blir synlig efter det att flertal in-
divider under en tid har valt samma vig. Orsaken till
framvixandet av stigen kan vara holjt i dunkel. Under
den tid jag i min forskning befunnit mig i sjukvardens
praktik har jag frapperats av hur manga rutiner som
vuxit fram av skil som ingen riktigt kan redogora for.
Det har bara blivit sa och det tycks fungera. Ingen har
heller egentligen heller Gvervigt nagra alternativ.

Organisatoriska stigar dr precis som verkliga stigar
sjdlvreproducerande. Nér de vil blivit synliga dr det just
det faktum att de anvinds om och om igen som gor att
de bestar. Det spelar ingen roll varfor stigen kommit
till eller vad den egentligen syftar till, den tas for given.
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Nir en rutin i en organisation genomfors utan att de
inblandade funderar pa om det dr foreskrivet i regler
(om det nu dr det) da har det skapats en organisatorisk
stig.

En sista viktig podng med metaforen organisatoriska
stigar dr oberoendet av de enskilda individerna. Ser vi
en organisation som ett nitverk av organisatoriska sti-
gar bestér den och uppvisar i stort sett samma egenska-
per dven om samtliga medlemmar fran en tidpunkt till
en annan bytts ut. De organisatoriska stigarna kan dér-
for ses som organisationens minne (se Nelson & Winter,
1982). Det ir inte kénslor, aggression och tvivel som i
forsta hand lagras i organisationer, det dr de kollektiva
rutinerna eller de organisatoriska stigarna. Ofta ses det
kanske som nagot negativt att man i organisationer ar-
betar efter gamla rutiner men utifran det synsitt jag for-
soker skissera hdr ér rutinerna, eller de organisatoriska
stigarna, nagot fundamentalt viktigt for alla organisa-
tioner, ndgot av organisationers innersta visen som ger
varje organisation sin unika karaktar.

Ett sjukhus dr en mycket komplex organisation med
ett stort antal tjanster och produkter vilka exekveras av
ett stort antal midnniskor med manga omsesidiga
beroendeforhallanden inom och mellan olika organisa-
toriska enheter. Komplexiteten i nidtverket av organisa-
toriska stigar dr enorm och svérigheten att verblicka
dr stor. De senaste arens forsok att beskriva och kart-
lagga olika patientfloden vittnar om detta. Idag arbetar
man mycket inom svensk sjukvérd under beteckningar
som kvalitetsarbete och processorientering med att for-
soka beskriva vad som faktiskt gors i organisationen
och hur det gors. Man skulle kunna se detta arbete just
som ett forsok att rita en karta 6ver de organisatoriska
stigar som existerar, stigar som man tidigare inte rik-
tigt varit medvetna om fanns men som icke desto min-
dre har varit just upptrampade stigar.

En hel del stigar dr mycket vél upptrampade och ser
dessutom likadana ut pa de flesta sjukhus. Rondsystem,
avdelningsrutiner, vardorganisation, akutverksamhet
och indelningen i kliniker med egna vérdplatser tillhér
dessa. Ingen av dessa stigar dr foljden av en naturens
egen logik utan dr ménskliga konstruktioner vilka bli-
vit institutionaliserade. Sjukhuspersonalens indelning
i distinkta yrkeskategorier med lang historia har bidra-
git till ménga av de organisatoriska stigarna. Inte heller
dessa professionella indelningar &dr enbart en funktion
av sjukvardspraktikens egen logik (se t ex Gustavsson,
1987). Stigar ger sikerhet. Sjukvard dr en verksamhet
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som priglas av stor osikerhet och stigarna fyller en funk-
tion eftersom de reducerar denna osékerhet. Foljer man
en stig hamnar man séllan ute i det okénda.

Den som vandrat i fjdllen vet att en stig kan bli sa vil
anvind att den blir lerig och séndertrampad och déri-
genom inte sparar speciellt mycket energi lingre. Flera
av de reformer och organisatoriska forindringar som
genomforts i storre svenska sjukhus den senaste tiden
har ofta motiverats med att de traditionella organisa-
tionsprinciperna sitter hinder for att klara av den effek-
tivisering som krivs pa grund av minskade finansiella
resurser. Nya stigar behdver trampas upp men proble-
met #r ait de gamla inte vixer igen sa fort. Grisets rot-
ter dr dven de sondertrampade.

Organisatoriska stigar och féréndrings-
idéer

Lét mig slutligen diskutera hur det hir sittet att be-
trakta organisationer kan kopplas till ledarskap och led-
ning inom sjukhusorganisationer. Inledningsvis antydde
jag att en konsekvens av att inta en ledarroll dr kravet
att forstd och utveckla organisatoriska helheter, en inte
helt enkel uppgift. Jag har i den hir artikeln drivit tesen
att organisationer i det ndrmaste dr omojliga att over-
blicka eftersom de dr mycket mer dn planerade, artiku-
lerade och rationellt 6vervigda aktiviteter. Med hjilp
av metaforen organisatoriska stigar har jag forsokt
bidra med ett sprikligt verktyg for att na forstaelse for
organisatoriska helheter. Mdnniskans praktiska dimen-
sion far en speciell innebord ndr vi betraktar organisa-
tioner. Vad en organisation ér och hur den fungerar be-
ror framfor allt pa vad som finns lagrat i individernas
praktiska medvetande. Dirfor dr langt ifran alla orga-
nisatoriska stigar fullt synliga vid en forsta anblick. For-
givet-tagna rutiner ér ofta svara att artikulera pa dis-
kursiv niva.

Dé jag har studerat organisatoriska forandringsforsok
vid ett storsjukhus har jag kunnat konstatera att de flesta
av de tidigare organisationsidéerna har funnits kvar som
rutiner fastin man éndrat i den formella organisatio-
nen. Nya ledningsnivaer har introducerats och nya or-
ganisatoriska grinser dragits men det dr de gamla
organisationsprinciperna som styr mycket av aktivite-
terna. De gamla stigarna f6ljs @ven om kartan har ritats
om. Speciellt tydligt har detta varit i de fall man forsokt
utmana kliniken som den centrala organisatoriska en-
heten. Till kliniken kommer patienterna, pa kliniken ar
man anstilld, pd kliniken finns vardplatserna och pa
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Fordndrings-"motstandet" ligger i forsta hand inte
i individerna utan i sjilva den organisatoriska hel-
heten

kliniken utfors och utvecklas den medicinska specia-
liteten. Det dr manga organisatoriska stigar som dr upp-
trampade med kliniken som utgangspunkt och dessa ér
svara att lamna.

Det dr ganska vanligt att problemet med att rita om
den organisatoriska kartan tolkas som en konsekvens
av olika typer av forindringsmotstand. Aktivt motstand
mobiliseras av individer och av professioner och det
finns inom sjukhussektorn en inbyggd misstinksam-
het och defensiv attityd gentemot olika ovanifran-
kommande forindringsidéer och reformforsok. Jag tror
detta dger sin riktighet men jag vill komplicera bilden
nagot. Mitt intryck da jag studerat sjukhus och for-
indringsforsok utifran det perspektiv jag redogjort for
hir, dr att fordndrings-"motstandet” i forsta hand inte
ligger i individerna utan i sjdlva den organisatoriska
helheten. Vi minniskor har en stor formaga att finna
oss i nya situationer och nya organisatoriska villkor nir
vi viil hamnat i dem. De organisatoriska stigarna finns
dock kvar och de gar man girna efter dven fortsdttnings-
vis om det dr mojligt. Inte pa grund av att man dr mot-
stdndare till de nya idéerna utan just for att rutiner som
ir inarbetade pa praktisk medvetandeniva dr sa rysligt
effektiva ur “energibesparingssynpunkt”.

I en del av det sjukhus jag studerat ndrmare har man
gjort ett radikalt forsok att rita om den organisatoriska
kartan och pa sa sitt trampa upp nya organisatoriska
stigar. Den viktigaste forindringen &r att man flyttat
den organisatoriska hemvisten for vardplatserna frén
ett antal kliniker till vad man kallar centrumniva.
Centrumet har ddrmed fatt en vardenhet med samma
status som de gamla klinikerna. Kvar pa klinikerna finns
i huvudsak lidkarna, det vill siga specialiteten. Detta
far ses som en tdmligen radikal forindring och vildigt
manga av de gamla stigarna kommer inte att vara fram-
komliga i fortséttningen.

Tva scenarier ir tinkbara. Antingen kommer den nya
organisationen att anpassas efterhand till de gamla sti-
garna eller s& kommer de nya villkoren att gra att man
i den dagliga praktiken trampar upp nya och kanske
kortare stigar. Avgorande for hur det gar tror jag dr om
det finns ndgra tydliga riktmirken att f6lja i den nya
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Insikten om organisationers praktiska och rutin-
iserade dimension kan ge oss majlighet att vidare
forsta betydelsen av en tydlig vision i fordndrings-
arbete

terrdngen, det vi vanligen kallar for en tydlig vision. En
tamligen vedertagen definition av begreppet vision dr
att den erbjuder en forestéllning om ett framtida till-
stand utan att for den skull ange hur eller med vilka
medel man ska ta sig dit. Insikten om organisationers
praktiska och rutiniserade dimension kan ge oss méj-
lighet att vidare forstd betydelsen av en tydlig vision i
fordndringsarbete. Eftersom man inte riktigt kan for-
utse hur de nya stigarna kommer att trampas upp ér det
viktigt att visionen delas av sa manga som majligt.

De organisatoriska stigar vi trampar upp gor vi till
stor del i var praktiska verksamhet, vilket gor det svart
att helt férutse hur de kommer att se ut. Stigarna for-
binder medlemmarna i organisationen och om den nya
formella strukturen &r tillrdckligt annorlunda tvingas
reflexionen fram for att man ska kunna orientera sig.
Hir kan visionen spela en viktig roll.
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I det fall jag refererar till ovan dr riktmérket eller vi-
sionen effektiv vardkedja, vilket som organisations-
princip skulle kunna ségas sta i kontrast till klinikens
eller den egna specialitetens intressen och det aterstar
att se hur denna fordndringsidé kommer att paverka de
organisatoriska stigarna. Jag tror inte att problemen
kommer att ligga hos individerna i forsta hand utan i
den organisatoriska helheten. Individer klarar sdkert
omstillningen bra. Fragan dr hur det nya nétverket av
organisatoriska stigar kommer att se ut efter en tid i
den nya terridngen. Det dr med andra ord i tider av for-
indring som ledarnas betydelse dr som storst nir det
giller de organisatoriska helheterna.
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