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SaZetak:

Uvod: Ovo istraZzivanje analizira procese odlu¢ivanja u primarnoj zdravstvenoj ustanovi, stavljajuci
poseban fokus na perspektive zaposlenih u organizaciji. Kontekstualizacija istrazivanja obuhvata vaznost
proucavanja ovih procesa kako bi se unapredila efikasnost i transparentnost u donoSenju odluka u
zdravstvenom sektoru. Cilj istraZivanja je istraziti i proceniti jasnost okvira za donoSenje odluka u
organizaciji, uz poseban naglasak na ulozi top menadZmenta u planiranju poslovnih procesa. Postavljanje
ovih ciljeva pruza osnovu za analizu stavova zaposlenih i identifikaciju klju¢nih aspekata koji uti¢u na
procese odlucivanja. Materijal i metode: Istrazivanje je sprovedeno u okviru primarne zdravstvene zastite,
ukljucujuéi 67 ispitanika iz razli¢itih sluzbi. Koris¢en je standardizovani upitnik sa 16 pitanja, a analiza
podataka sprovedena je primenom deskriptivnih statistickih metoda putem IBM SPSS programa.
Rezultati: Analiza rezultata pokazuje da 50,70% ispitanika smatra da postoje jasno definisani okviri za
donosSenje odluka, dok 61,20% veruje da je planiranje poslovnih procesa u rukama top menadzmenta.
Takode, 34,30% se ne slaze sa tvrdnjom da svi zaposleni u€estvuju u donoSenju odluka, dok 41,80%
potvrduje da u zahtevnim situacijama svi Cekaju zaduzZenog za reSenje. Zaklju¢ak: Dobijeni rezultati
ukazuju na pozitivne percepcije u vezi s definisanim okvirima za odlucivanje i ulogom top menadzmenta u
planiranju poslovnih procesa. Ipak, uoCene su varijacije u stavovima o uce$S¢u zaposlenih u donoSenju
odluka i izazovima u zahtevnim situacijama. Ovi nalazi naglaSavaju potrebu za daljim unapredenjem
procesa odlucivanja u zdravstvenim organizacijama, uzimajuéi u obzir perspektive zaposlenih.
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MenadZment u zdravstvu se stalno razvija,
prilagodavaju¢i se izazovima kao Sto su
tehnoloski napredak i rastuéi broj pacijenata.
Ova studija istrazuje kako zaposleni percipiraju
procese odlucivanja u zdravstvenoj organizaciji.
Za razliku od egzaktnih nauka, menadZment se
oslanja na principe iz humanistic¢kih i drustvenih
nauka, psihologije, filozofije, ekonomije, istorije i
etike (1). Njegov razvoj proteZe se kroz vekove,
prilagodavaju¢i se potrebama organizacija u
razli¢itim vremenima i proSiruju¢i se Kkroz
razlicite teorijske pristupe.

U savremenom Kkontekstu, menadzment u
zdravstvu postaje sve slozeniji, suocavajuci se s
izazovima brzog razvoja medicinske tehnologije,
porasta broja pacijenata i promenama u
finansiranju zdravstvenih sistema. Uvodenje
principa menadZmenta kvalitetom, poput Total
Quality Management (TQM), dobija sve veci
znacaj u cilju poboljsanja sigurnosti pacijenata,
smanjenja greSaka i unapredenja kvaliteta
pruzanja zdravstvenih usluga.

Reforma javnog sektora, s fokusom na
zdravstvenom sektoru, postaje kljutna u
mnogim zemljama, ukljuCujuéi i Srbiju. Ova
reforma je od suStinskog znacaja za unapredenje
zdravlja stanovniStva i ukupnog druStvenog
napretka (2). S obzirom na dinami¢ne promene
u drustvu, globalne izazove poput migracija i
terorizma, zdravstveni sektor se suocava s
neizvesnoscu i turbulencijama, te je neophodno
definisati modele funkcionisanja zdravstvenih
sistema prilagodene savremenom okruZenju.
Efektivnost i efikasnost, Kklju¢ni pojmovi u
menadZmentu, postaju od sustinskog znacaja u
pruzanju kvalitetne i pristupatne zdravstvene
zastite. U ovom Kkontekstu, Republika Srbija se
trudi da implementira viziju novog sistema
zdravstvene zastite, Sto je dodatno podstaknuto
obavezom ispunjavanja kriterijuma za ¢lanstvo u
Evropskoj uniji. Medutim, i pored reformi koje
su zapocete krajem proslog veka, dosadasnja
praksa u Srbiji nije pokazala znacajna
poboljSanja u  upravljanju  zdravstvenim
sistemom (3,4).

fokusom na liderstvo, timski rad, komunikaciju i

donosenje odluka. U odlucivanju, menadzeri se

suocavaju S kompleksnim zadacima

identifikacije problema, analize moguc¢nosti i

efikasnog izbora izmedu razlic¢itih opcija (5).

Cilj istraZivanja je ne samo ispitivanje percepcije

zaposlenih ve¢ i identifikacija klju¢nih faktora

koji uticu na donoSenje odluka u primarnoj

zdravstvenoj ustanovi, s posebnim fokusom na:

e utvrdivanje jasnosti definisanih okvira za
donoSenje odluka u organizaciji.

e ispitivanje wuloge top menadZmenta u
planiranju poslovnih procesa.

MATERIJAL I METODE

Istrazivanje je sprovedeno u zdravstvenoj
organizaciji koja pruza primarnu zdravstvenu
zaStitu. Uzorak se sastoji od 67 ispitanika,
odabranih po principu slu¢ajnog uzorka iz
razli¢itih sluzbi, uklju¢uju¢i opstu medicinu,
sluzbu hitne medicinske pomoéi, preventivu i
kuéno lecenje. KoriS¢en je standardizovani
upitnik koji obuhvata precizno formulirane
konstatacije o procesu odlucivanja (Suplement
1.). Anketni upitnik ukljucuje uvodna pitanja
radi prikupljanja osnovnih  demografskih
podataka i pitanja koja se odnose na aspekte
odlucivanja, bodovana prema Likertovoj skali od
1do 5.

Podaci su analizirani pomocu deskriptivnih
statistiCkih metoda, a rezultati su prikazani
tabelarno. Obrada podataka izvrSena je
koriséenjem programa IBM SPSS za statisticku
analizu podataka, verzija 26.

REZULTATI
0d ukupnog broja ispitanika, najve¢i broj njih je

zaposlen na odeljenju Opste medicine (32,8%)
(Tabela 1.1).

Tabela 1. 1. Ucestalost broja zaposlenih u odnosu na
odeljenje u kom rade

Broj ucesnika

Upravljanje resursima u zdravstvu, kao klju¢ni ~ Odeljenje u istrazivanju Procenat (%)
aspe.kt . mer.ladimenta, . za}_lteva. pa?lji\./o Kuéno lecenje 18 26,9
planiranje i  rasporedivanje finansijskih

sredstava, ljudskih resursa, opreme i prostora Preventiva 10 14,9

kako bi se postigli optimalni rezultati. SHMP 17 25,4
Upravljanje timovima i saradnja izmedu
razli¢itth nivoa zdravstvene zaStite igraju
klju¢nu ulogu u obezbedivanju koordinisane i
holisticke brige o pacijentima.

Savremeni menadZment u zdravstvu zahteva
kontinuirano prilagodavanje i unapredenje, sa

Opsta medicina 22 32,8
Ukupno 67 100,0

Manji procenat ispitanika su Cinili muskarci
(34,3%) (Tabela 1.2.).
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Tabela 1. 2. Ucestalost broja zaposlenih u odnosu
na pol

Pol Ucestalost Procenat (%)
Muskarci 23 34,3

Zene 44 65,7

Ukupno 67 100,0

Prosecna starost ispitanika ukljucenih u studiju
je 44,82+9,68, sa prosekom radnog staZa
19,96+11,17 godine (Tabela 1.3).

Tabela 1. 3. Prosecna starost i staZ zaposlenih

Varijable Ucestalost Min Max
Starost 44,82+9,68 25 63

(godine)

Radni ‘staz 1g9649117 1 44

(godine)

Dominantno su u istrazivanje ukljuceni

zaposleni sa srednjom, a najmanje sa viSom
stru¢nom spremom(Tabela 1.4).

Tabela 1. 4. Ulestalost broja zaposlenih u odnosu
na skolovanje

se moze videti da jedan ispitanik pripada viSem
nivou, a najve¢i broj ispitanika je u ovoj
organizaciji na mestu radnika (68,70%) (Tabela
1.6.).

Tabela 1. 6. Ucestalost broja zaposlenih u
odnosu na poloZaj u organizaciji

Polozaj Ucestalost ?ol/;(;cenat
Visi nivo 1 L5
Srednji nivo 2 3,0

NiZi nivo 11 16,4
Poslovoda 7 10,4
Radnik 46 68,7
Ukupno 67 100,0

Drugi deo anktete se odnosio na perspektive
zaposlenih  u  procesima odlucivanja u
zdravstvenoj organizaciji.
Na tvrdnju: ,U organizaciji postoje jasno
definisani okviri ko je zaduZen za donoSenje
odluka“, viSe od polovine ispitanika je izjavilo da
se slaze, ali je bio visok procenat onih koji nisu
imali miSljenje o tome (Tabela 2.1.).
Tabela 2.1.Ulestalost odgovora na tvrdnju: ,U
organizaciji postoje jasno definisani okviri ko je
zaduZen za donosenje odluka”

< . " Procenat . Ucest o
Skolovanje Ucestalost (%) Tvrdnja alost Procenat (%)
Srednja 37 55,2 Uopste seneslazem 1 1,5
Visa 8 11,9 tgslgemse 6 9.0

Niti se slazem, niti se 12 179
Visoka 12 17,9 ne slazem ’
Specijalizacija 10 14,9 SlaZzem se 34 50,7
Ukupno 67 100,0 Potpuno se slaZzem 14 20,9

Ukupno 67 100,0

Uglavnom su ispitanici ostali na istom radnom
mestu u firmi ili su unapredeni. Mali broj
ispitanika je nazadovao u odnosu na pocetnu
poziciju prilikom zaposlenja (Tabelal.5.).

Tabela 1. 5. Ucestalost broja zaposlenih u odnosu
na strukturu napredovanja

fgl:l;t:g:anja Ucestalost Procenat (%)
Unapreden 22 328

Isti poloZzaj 40 59,7
Nazadovanje 5 7,5

Ukupno 67 100,0

Radna mesta na kojima rade ispitanici u ovom
istrazivanju su podeljeni na nivoe. Iz priloZenog

Slicna je distribucija odgovora i na pitanje:
»0rganizaciona struktura odreduje ovlas¢enje za
donosenje odluka“ (Tabela 2.2.).

Ucestalost odgovora na tvrdnju: ,Planiranje
poslovnih procesa je isklju¢ivo u rukama top
menadZzmenta“ je pokazala veéi procenat
slaganja ispitanika, kao i onih koji nemaju
misljenje (Tabela 2.3.)

Tabela 2.2. Uclestalost odgovora na tvrdnju:
»Organizaciona struktura odreduje ovlaséenje za

abc.casopis@gmail.com
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donosenje odluka“

Tabela 2.5. Ucestalost odgovora na tvrdnju:

Tvrdnja Ucestalost Pr(()g/:a )n at
Uopste se ne slazem 0 0,0
Ne slaZzem se 5 7,5
Niti laZem, niti se n
Sl;i:risae , niti se ne 14 20,9
Slazem se 35 52,2
Potpuno se slazem 13 19,4
Ukupno 67 100,0

Tabela 2.3. Ucestalost odgovora na tvrdnju:
~Planiranje poslovnih procesa je isklju¢ivo u
rukama top menadZmenta“

Tvrdnja Ucestalos Procenat
t (%)
Uopste se ne slazem 1 1,5
Ne slazem se 6 9,0
Ell:;(;s;slazem, niti se ne 16 23,9
Slazem se 41 61,2
Potpuno se slazem 3 4,5
Ukupno 67 100,0
Na pitanje o nagradivanju i kaZnjavanju

zaposlenih i da li se odluke donose na nivou
organizacije, ispitanici su uglavnom odgovorili
da se slazu ili potpuno slazu, ali je bilo i onih koji
se uopSte ne slazu (Tabela 2.4.).

Tabela 2.4. Ulestalost odgovora na tvrdnju: ,0
nagradivanju i kaznjavanju zaposlenih odluke se
donose na nivou organizacije“

»Zaposleni imaju potrebu za samostalnim

donosenjem odluka u  okviru  njihovih

kompetencija“

Tvrdnja Ucestal Procenat
ost (%)

Uopste se ne slazem 1 1,5

Ne slazem se 10 14,9

Nlti se slaZzem, niti se ne 12 17.9

slazem

Slazem se 36 53,7

Potpuno se slazem 8 11,9

Ukupno 67 100,0

Medutim, ispitivani zaposleni smatraju da ne
postoje jasno definisane konsekvence za
pogresno donetu odluku (Tabela 2.6.).
Tabela 2.6. Ucestalost odgovora na tvrdnju:
»Postoje jasno definisane konsekvence za pogresno
donetu odluku“

Tvrdnja Ucestalo Procenat
st (%)
Uopste se ne slazem 3 4,5
Ne slazem se 16 23,9
L\Ilgc%esnel slazem, niti se ne 25 373
Slazem se 19 28,4
Potpuno se slazem 4 6,0
Ukupno 67 100,0

Takode nisu spremni da podele odgovornost za
odluke u ¢ijem donoSenju nisu sami ucestvovali
(Tabela 2.7.).
Tabela 2.7.Ucestalost odgovora na tvrdnju: , Ljudi
su spremni da podele odgovornost i za donete
odluke u kojima nisu sami ucestvovali“

. . Procenat
Tvrdnja Ucestalost (%)
Uopste se ne slazem 6 9,0
Ne slazem se 6 9,0
Nitvi se slazem, niti se ne 15 22,4
slazem
Slazem se 32 47,8
Potpuno se slazem 8 11,9
Ukupno 67 100,0

Zaposleni su se izjasnili da imaju potrebu za
samostalnim donoSenjem odluka u okviru
njihovih kompetencija (Tabela 2.5.).

abc.casopis@gmail.com

Tvrdnja Ucestal Procenat
ost (%)

Uopste se ne slazem 9 13,4
Ne slazem se 21 31,3
SN]:%efs slazem, niti se ne 27 40,3
Slazem se 7 10,4
Potpuno se slazem 3 4,5
Ukupno 67 100,0

Sto se tice tvrdnje: ,Zaposleni najéesce

prihvataju da drugi umesto njih donose odluke®,
vecina se izjasnila da se niti slazu, niti ne slazu sa
iznetom tvrdnjom (Tabela2.8.).
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Tabela 2.8. Ulestalost odgovora na tvrdnju:
»~Zaposleni najcesée prihvataju da drugi
umesto njih donose odluke”

} Y Procenat
Tvrdnja Ucestalost (%)
Uopste se ne slazem 1 1,5
Ne slazem se 10 14,9
Niti se svlazem, niti 29 433
se ne slazem
Slazem se 25 37,3
Potpuno se slazem 2 3,0
Ukupno 67 100,0

DISKUSIJA

Analiza percepcije zaposlenih o procesima
donoSenja odluka u organizaciji pokazuje
nekoliko  klju¢nih aspekata organizacione
strukture i kulture. Pre svega, ve¢ina zaposlenih
izrazava uverenje da organizacija ima jasno
definisane okvire za donoSenje odluka, Sto
sugeriSe prisutnost hijerarhijske strukture i
precizno  postavljenih  ovlasenja  unutar
organizacije (1). Ova hijerarhijska jasnoca
omogucéava bolju transparentnost i pomaZze
zaposlenima da razumeju linije odgovornosti,
Sto se poklapa sa nalazima iz literature da jasne
organizacione strukture podsti¢u poverenje
medu zaposlenima i povecavaju efikasnost (6).
Osim toga, viSe od polovine zaposlenih smatra
da je proces donoSenja odluka u vezi sa
nagradivanjem i kaZnjavanjem centralizovan.
Ovakva centralizacija moze da doprinese
jedinstvenosti primene pravila, ali i da stvori
osecaj distanciranosti izmedu menadzmenta i
zaposlenih.  Literatura  sugeriSe da su

centralizovane strukture korisne u
organizacijama sa visokim stepenom
formalizacije, ali da mogu biti

kontraproduktivne ako nije = omogucena
adekvatna komunikacija izmedu menadzmenta i
zaposlenih (2,7). Veéina zaposlenih izrazava
potrebu za veéom autonomijom u donoSenju
odluka unutar svojih kompetencija, Sto moze
povecati osecaj odgovornosti i doprinosa
organizacionim ciljevima. S obzirom na to da
decentralizacija u donoSenju operativnih odluka
pozitivno utiCe na radnu motivaciju, moze se
zakljuciti da bi omogucavanje zaposlenima da
samostalno donose odluke u okviru svojih
zaduZenja moglo doprineti njihovom
zadovoljstvu poslom (8, 9). Ova potreba za
vecom autonomijom ukazuje na trend u

savremenom menadZmentu prema poveéanju
participativnog odlucivanja, $sto doprinosi boljoj
saradnji i komunikaciji izmedu nivoa
organizacije (10). S druge strane, ¢injenica da
znacajan broj zaposlenih ne ose¢a spremnost za
deljenje odgovornosti za odluke u kojima nisu
ucestvovali, ukazuje na izazov u komunikaciji i
transparentnosti odluka. Literatura sugeriSe da
transparentnost u odluc¢ivanju i uklju¢ivanje
zaposlenih u klju¢ne odluke smanjuje osecaj
otudenosti i doprinosi njihovoj podrsci u
implementaciji odluka (11,12). Potrebno je
obratiti paZnju na organizacione mehanizme koji
podrzavaju komunikaciju i ucestvovanje u
donosSenju odluka, Sto bi moglo smanjiti osecaj
distance izmedu menadZmenta i operativnog
osoblja. Takode, vecina zaposlenih izrazava
zabrinutost u vezi sa posledicama za pogresno
donete odluke, Sto moze ukazivati na atmosferu
straha od greske. Prema rezultatima istraZivanja,
precizno definisane posledice za greske mogu
podsta¢i oprez u procesu odlucivanja, ali i
smanjiti inovativnost zaposlenih (13,14). Znacaj
postojanja balansiranog pristupa u primeni
posledica za greSke naglasava se u
menadZzmentu, jer Kkonstruktivne povratne
informacije podsticu ucenje i profesionalni
razvoj zaposlenih (4, 15). Sve ove komponente
ukazuju na potrebu za uvodenjem balansiranog
sistema koji omoguéava decentralizaciju u
operativnim odlukama, uz centralizovan pristup
u strateskim pitanjima, Sto bi omogucilo jacanje
oseCaja  odgovornosti, participativnosti i
angazovanosti zaposlenih u organizaciji.

ZAKLJUCAK

U celini, rezultati ukazuju na neke pozitivne
aspekte organizacione strukture i procesa
donoSenja odluka, ali takode naglasavaju
potrebu za dodatnim naporima ukljucivanja
zaposlenih u procese odlucivanja kako bi se
poboljsala njihova podrska odlukama i osecaj
odgovornosti. Ve¢ina zaposlenih u primarnoj
zdravstvenoj ustanovi smatra da organizacija
ima jasno definisane okvire za donoSenje odluka.
To wukazuje na postojanje razumevanja i
transparentnosti u vezi sa hijerarhijom i
procesom donosenja odluka u organizaciji.
Postoji snazna percepcija da je top menadzment
odgovoran za planiranje poslovnih procesa u
organizaciji. = Ovo moze ukazivati na
centralizovan pristup u vodenju i planiranju
klju¢nih poslovnih aktivnosti.

Preporucuje se  povecanje  participacije
zaposlenih u odluc¢ivanju kroz implementaciju
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participativnog menadZmenta i bolje interne
komunikacije. ~ Ove  informacije  pruZaju
dragocene uvide u percepciju zaposlenih o
kljuénim aspektima organizacione klime i
meduljudskih  odnosa. Daljnje akcije za
unapredenje mogu se fokusirati na jacanje
implementacije pravila ponaSanja, kao i na
promovisanje prakse zajednickog slavlja uspeha
kako bi se ojacala motivacija i angaZovanost
zaposlenih.

Rad je prezentovan na 29 WONCA Europe
Conference, Dablin, Irska 25-28.09.2024.
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ANKETA

Upitnik koji je pred Vama ne predstavlja nikakav test znanja niti test sposobnosti. Ovde nema tacnih i
netacnih ili vrednih i manje vrednih odgovora. Svi odgovori su dobri ako izrazavaju Vase pravo misljenja.
Prikupljeni rezultati bi¢e kori$¢eni iskljuc¢ivo u nauc¢noistrazivacke svrhe.

Upitnik je anoniman!!!

v

Pol: M 7 Starost:

Godine radnog staza:

ZavrSena Skola: a) srednja, b) visa, c)visoka, d) specijalizacija,magistarski,doktorat

Po zanimanju ste: a) tehnicke struke b) prirodne struke c) drustvene struke

Da li ste radeci u organizaciji:

a) unapredeni(napredovali ste) b) ostali ste na istom poloZaju c) nazadovali ste

U organizacionoj strukturi Vase organizacije polozaj na kome se nalazite pripada:
I) viSem nivou II) srednjem nivou III) niZzem nivou IV) poslovoda V) radnik

(U zavisnosti od organizacione strukture dela Organizacije nivoi su:
e direktor, zamenik, tehnicki direktor;

e rukovodilac sektora (odeljenja), poslovnice;
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Organizacija u kojoj radite je:

Organizacija u kojoj radite je:

rukovodilac odeljenja, odseka-sluzbe;

poslovoda;

radnik

a) drzavnaili JP

a) proizvodna

b) usluzna

b) privatna

UPUTSTVO: MOLIM VAS DA NAZNACITE STEPEN U KOJEM SE SA NAVEDENIM TVRDNJAMA SLAZETE ILI
NE SLAZETE KORISTECI SLEDECI KLJUC:

AKO SE SA NAVEDENOM TVRDNJOM

Potpuno slazete

Zaokruzite broj > 5

Slazete

Zaokruzite broj > 4

Niti se slaZete, niti se ne slaZete

Zaokruzite broj > 3

Ne slaZete se

Zaokruzite broj - 2

Uopste se ne slazem

Zaokruzite broj > 1

1.U organizaciji postoje jasno definisani okviri ko je zaduZen za donoSenje odluka

1 2 3 4 5

Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

2.0rganizaciona struktura odreduje ovlasc¢enje za donoSenje odluka

1 2 3 4 5

Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

3.Bez obzira na sloZenost i znacaj odluke koju treba doneti, svi zaposleni u¢estvuju u donosenju odluke

1 2 3 4 5

Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

4.U zahtevnim situacijama, niko niSta ne preduzima, svi cekaju ko je <zaduzen> za resenje i odluke

1 2 3 4 5

Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

5.Zaposleni u organizaciji rado preuzimaju odgovornost i sami donose odluke u okviru svog posla

1 2 3 4 5

Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

6.U nasoj organizaciji se jasno razlikuje bitno od nebitnog poslovanja

1 2 3 4 5

Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

7.Planiranje poslovnih procesa je iskljucivo u rukama top menadzmenta
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1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slaZzem se ne slazem

8.0 nagradivanju i kaZnjavanju zaposlenih odluke se donose na nivou organizacije

1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slaZzem
slazem se ne slazem

9.Zaposleni imaju potrebu za samostalnim donoSenjem odluka u okviru njihovih kompetencija

1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

10.Top menadZment je do sada donosio odluke koje su imale pozitivan uticaj na radnu uspesnost

1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

11. Na donosSenje odluka u nasSoj organizaciji u velikoj meri ima uticaj trenutna politicka situacija

1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

12.Ako postoje i neke alternative u odlucivanju koje bi takode mogle da doprinesu uspehu, sa odlukom se

odugovlaci
1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem
13.Postoje jasno definisane konsekvence za pogresno donetu odluku
1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

14.Ljudi su spremni da podele odgovornost i za donete odluke u

kojima nisu sami ucestvovali

1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem
15.Zaposleni najces¢ée prihvataju da drugi umesto njih donose odluke
1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem
16.Sistem vrednosti u organizaciji potpomaze jasnom donosenju odluka
1 2 3 4 5
Uopste se ne Ne slazem se Niti se slazem, niti Slazem se Potpuno se slazem
slazem se ne slazem

Ako nesto treba menjati, napisati Sta je po Vama za promenu?
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EMPLOYEE PERSPECTIVES ON DECISION-MAKING PROCESSES IN HEALTHCARE ORGANIZATION-AN
INSIDER'S VIEW

Summary:

Introduction: This research analyzes decision-making processes in a primary healthcare institution, with a
specific focus on the perspectives of employees within the organization. The contextualization of the study
encompasses the importance of examining these processes to enhance efficiency and transparency in
decision-making within the healthcare sector. Objective: The research aims to explore and assess the
clarity of decision-making frameworks within the organization, with a particular emphasis on the role of
top management in business process planning. Establishing these objectives provides the foundation for
analyzing employee attitudes and identifying key aspects influencing decision-making processes.
Materials and methods: The study was conducted within primary healthcare, involving 67 participants
from various departments. A standardized questionnaire with 16 questions was utilized, and data analysis
employed descriptive statistical methods through the IBM SPSS program. Results: Results analysis
indicates that 50.70% of participants believe there are clearly defined decision-making frameworks, while
61.20% perceive business process planning to be within the purview of top management. Moreover,
34.30% disagree with the assertion that all employees participate in decision-making, and 41.80%
confirm that in demanding situations, everyone awaits the designated resolver. Conclusion: The obtained
results highlight positive perceptions regarding defined decision-making frameworks and the role of top
management in business process planning. However, variations in employee participation in decision-
making and challenges in demanding situations have been observed. These findings underscore the need
for further improvement in decision-making processes within healthcare organizations, considering
employee perspectives.

Keywords: decision-making processes, healthcare, employee perspective, top management, efficiency
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