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0 exame da realidade de um hospi- 

tal revela uma das estruturas mais 

complexas dentre as que participam 

da sociedade moderna. A razao 

desse fato e que o hospital, ao Ion- 

go da historia, foi conduzido ao de- 

sempenho de diferentes fungoes, 

cada vez mais complexas. 

A primelra dessas fungdes e o trata- 

mento de pessoas que necessitam de 

cuidados medicos e de enfermagem. 

Esta necessidade decorre natural- 

mente da impossibilidade de ser o 

referido atendimento feito a domi- 

cflio, seja por incapacidade pessoal 

dos membros da fami'lia, seja em 

decorrencia de exigencias de um 
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tratamento mais sofisticado, que 

exige, naturalmente, equipamento 

mais complexo e pessoal devida- 

mente treinado. 

Outra funpao, embora muito mais 

recentemente caracterizada, refere- 

se ainda aos usuarios do hospital: 

trata-se da reabilitagao fi'sica, social 

e profissional dos doentes que fo- 

rem atendidos na entidade hospita- 

lar. A preocupacao com este tipo de 

problema desenvolveu-se a partirda 

II Guerra Mundial e, mais recente- 

mente, de duas ocorrencias belicas, 

que deixaram numerosas vftimas, 

apesar de terem permanecido loca- 

lizadas; a guerra da Coreia e a do 

Vietnam, que e de nossos dias. 
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Todos esses conflitos geraram nu- 

mero muito grande de incapacita- 

dos, por amputagao de membros, 

por lesoes neurologicas, pordestrui- 

gao de estruturas musculares. Mas, 

ao lado desse contingente, a vida 

moderna desenvolveu situagoes que 

originam outro contingente apre- 

ciavel de incapacitados, vftimas de 

desastres do transito intense, tanto 

urbano quanto rodoviario. Em to- 

dos esses casos, o indivfduo exige 

um trabalho de reabilitagao, longo e 

paciente, que so pode ser desenvol- 

vido satisfatoriamente por uma 

equipe multi-profissional. A justifi- 

cativa obvia e que essa tarefa nao 

envolve apenas a simples retomada 

de fungoes fi'sicas, para as quais o 

incapacitado precisa ser treinado e 

amparado pelo fisioterapeuta e 

pelo terapeuta ocupacional, alem 

do medico e da enfermeira. Trata-se 

de apoia-lo tambem nos pianos psi- 

cologico, social e profissional, tare- 

fas que envolvem a atividade do 

psicologo e do assistente social. 

Todas as atividades descritas for- 

mam um conjunto tao complexo 

que algumas instituigoes ja prefe- 

rem desenvolver, para sua realiza- 

gao, estruturas separadas do hos- 

pital; mas, de qualquer maneira, 

para atingirem grau adequado de 

eficiencia, elas deverao permane- 

cer estreitamente ligadas a ele, per- 

mutando permanentemente infor- 

magoes e sugestoes. 

Outro grupo de fungoes que cabe 

ao hospital desenvolver e o ensino 

e treinamento de profissionais que 

trabalham no campo da saude. 0 

desenvolvimento de programas de 

treinamento em servigo tern se 

mostrado de excepcional importan- 

cia para o aperfeigoamento das ati- 

vidades do hospital moderno. Esta 

possibilidade e muito enriquecida 

quando o hospital dispoe de um 

ambulatorio anexo, onde os doen- 

tes sao examinados antes da inter- 

nagao e para onde os doentes sao 

encaminhados no pen'odo que se 

segue imediatamente a internagao 

hospitalar. A esta atividade se 

acresce o tratamento de doentes 

que nem mesmo chegam a precisar 

de internagao no hospital, uma vez 

que seus problemas podem ser re- 

solvidos ambulatorialmente. Em 

todas as eventualidades descritas, a 

existencia do ambulatorio coloca 

o pessoal tenico-profissional do 

hospital diante de situagoes intei- 

ramente diferentes das que sao 

vividas todos os dias na rotina hos- 

pitalar, o que redunda em aperfei- 

goamento de sua formagao es- 

pecializada. 

Uma quarta fungao do hospital 

moderno traduz uma exigencia 

formal do atual ensino medico; 

trata-se de o hospital abrir-se para 

a participagao nesse campo, funcio- 

nando como centro de ensino e de 

pesquisa. Uma das maneiras mais 
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eficientes de faze-lo seria a prepa- 

ragao de um esquema capaz de re- 

ceber, para estagios, internos (alu- 

ros de 59 e 69 anos de escolas 

medicas) e residentes (jovens recem- 

graduados). Essa atividade nao tem 

sido ainda encarada com a neces- 

saria profundidade pelos hospitals 

brasileiros; alguns veem nela a possi- 

bilidade de recrutar mao-de-obra 

assistencial barata, deixando de 

desenvolver esquemas de ensino 

adequado; mas a maioria perma- 

nece impermeavel a ideia, imagi- 

nando eventuais restripoes dos 

doentes 3 presenpa e a atividade 

de internos e residentes. 

De im'cio, e precise que se diga 

que, sempre que essa atividade se 

faz com discrepao e com discipli- 

na, ela e bem aceita e ate mesmo 

elogiada pelos usuarios dos hos- 

pitals onde tem sido implantada. 

Mas, o que e mais importante e a 

considerapao de que a manutenpao 

da atual estrutura de ensino medi- 

co, representada basicamente pela 

utilizapao de indigentes internados 

nos Hospitals de Clmicas e nas 

Santas Casas de Misericordia e 

simplesmente inviavel. Especialmen- 

te porque todo o esforpo do Estado 

em garantir nfvel economico ade- 

quado para todos os cidadaos, fa- 

zendo desaparecer gradualmente a 

figura do indigente, esbarraria nas 

exigencias do ensino medico. Em 

outras palavras, nao seria possfvel 

extinguir a indigencia no Brasil, pa- 

ra nao levar ao colapso o ensino me- 

dico brasileiro. Vale lembrar aqui o 

exemplo dos outros pafses, onde ja- 

mais se encontra uma estrutura hos- 

pitalar exclusivamente destinada ao 

ensino medico, qualquer que seja o 

poderio economico da comunidade 

examinada. Todos esses argumentos 

parecem demonstrar claramente 

que a funpao de participapao do 

hospital nas tarefas de ensino medi- 

co deve ser assumida de maneira 

crescente pelos hospitals brasileiros. 

A ultima funpao a que o hospital 

moderno deve dedicar-se refere-se 

a comunidade como um todo: 

trata-se do desenvolvimento de 

projetos e de programas voltados 

para a educacao sanitaria da coleti- 

vidade. Isto significa que o hospital, 

publico ou particular, tem obriga- 

pao de participar das responsabili- 

dades habitualmente atribuidas ape- 

nas as estruturas oficiais de saude, 9 

no desenvolvimento de iniciativas 

destinadas a elevar o m'vel de saude 

da populacao. 0 hospital deixa de 

ser apenas uma agencia curativa, 

para inserir-se num amplo esquema 

de atividades preventives, capazes 

de desenvolver condipoes para atin- 

gir aquele objetivo. 

Para corresponder a todas as fun- 

poes, o hospital precisa estruturar- 

se adequadamente, desenvolvendo 
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setores encarregados de atividades 

bem caracterizadas, mas que devem 

trabalhar de maneira integrada e 

harmoniosa. Alguns desses setores 

desenvolvem tarefas tao caracten's- 

ticas que, fora do hospital, tem fre- 

quentemente vida autonoma. Isto 

faz com que o hospital seja a soma- 

gao de um hotel, uma lavanderia, 

uma farmacia (as vezes ate com 

apreciavel produgao industrial), 

uma escola, um centre comunitario, 

ao lado de um centro de atendi- 

mento medico curativo e preventi- 

ve. A resultante e a constituigao de 

uma estrutura de marcante com- 

plexidade, mesmo quando compa- 

rada com as entidades empresariais 

modernas, que necessariamente 

devem estar capacitadas para 

desenvolver atividades muito 

diversificadas. 

De maneira simplificada, podemos 

imaginar a estrutura do hospital 

composta de um setor dirigente, 

que caracteriza sua alta adminis- 

tragao, ao lado de diferentes seto- 

res operacionais. Entre aquela e 

estes, modernamente situa-se o 

administrador hospitalar. A seguir 

procura-se analisar, sem maiores 

pormenores, essa estrutura, para 

um hospital de medio porte. Natu- 

ralmente variacoes para mais ou 

para menos, na capacidade assisten- 

cial do hospital, exigiraao maiorou 

menor complexidade nesse esque- 

ma basico. 
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Figura 1 — Esboqo de organograma de estrutura para hospitals de porte 

limit ado: a direcao do Departamento Medico precisa ser entregue a um me- 

dico, a do Departamento Tecnico pode ser confiada a uma enfermeira de 

nfve! universitario a a do Departamento Administrativo deve ser atribufda a 

um administrador hospitalar 
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Figura 2 — Organograma tentative) de estrutura para hospitals de porte 

consideravel: a superintendencia deve ser atribufda, de preferencia, a um 

medico com curso de administraqao hospitaiar; para as chefias dos Departa- 

mentos vaiem as definigdes da fig. 1. 

A alta administrapao compreende 

um grupo de representatividade di- 

ferente, conforme o tipo de hospi- 

tal. Deixando de lado as instituicoes 

hospitalares oficiais, as demais 

podem ser, de modo generico, dis- 

tribuidas entre entidades particula- 

res e as comunitarias. Aquelas cor- 

respondem a hospitals cujos pro- 

prietaries podem ou nao pretender 

finalidades lucrativas, as entidades 

enumeradas por ultimo correspon- 

dem aquelas cuja manutencao recai 

basicamente sobre a comunidade, 

tendo como exemplo caracten'stico 

as Santas Casas de Misericordia. 

Esta claro que, no caso de hospitals 

particulares com fins lucrativos, a 

alta administracao e integrada por 

seus proprietarios ou representan- 

tes diretos e pessoais dos mesmos, 

os quais compoem a Diretoria. As 

entidades particulares sem finalida- 

des lucrativas correspondem, em 

geral, a hospitals de propriedades 
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de associacoes ou grupos, tanto 

profissionais como ligados a mino- 

rias nacionais. Nestes casos, a alta 

administracao e constitufda, em 

geral, por um Conselho Administra- 

tivo ou Deliberativo. 

Nas Santas Casas, a alta administra- 

cao e desempenhada por uma Mesa 

Administrativa, dirigida por um 

provedor, que ainda hoje, na maio- 

ria dos casos, desempenha as fun- 

coes do verdadeiro administrador 

do hospital. 

A evolucao da assistencia medica 

nos ultimos anos vem exigindo que 

o hospital se adapte a exigencias 

12 crescentes, no sentido de dispor 
de equipamentos cada vez mais 

complicados, cuja operacao exige 

pessoal cada vez mais preparado e 

treinado. Ao lado disso, a adminis- 

tracao do hospital, somacao de tan- 

tas iniciativas e campo de trabalho 

de tantas categorias profissionais, 

passou a exigir cada vez maiores 

conhecimentos e crescente dedica- 

cao. Assim se caracterizou rapida- 

mente, nos ultimos tempos, a 

necessidade de uma profissionali- 

zacao do administrador hospitalar; 

hoje, por fim, ja nao se pode ima- 

ginar um hospital, ainda que de 

medio porte, que nao disponha, em 

sua administracao, de um element© 

profissional capacitado para exercer 

essa atividade. 

A posicao desse administrador hos- 

pitalar dentro da estrutura do hos- 

pital e extremamente delicada, por- 

que se situa entre a alta administra- 

cao e os setores operacionais ja refe- 

ridos. Ja se fez a analise de algumas 

das numerosas configuragoes que 

pode assumir a alta administragao 

do hospital; qualquer que seja ela, 

Diretoria, Conselho Deliberativo ou 

de Administracao, Mesa Adminis- 

trativa, cabe-lhe definir as polfticas 

gerais que a entidade deve desenvol- 

ver e os princi'pios sobre os quais 

deve basear sua atividade. Ao admi- 

nistrador hospitalar incumbira, 

entao, executar essas polfticas e 

fazer com que esses princi'pios 

sejam obedecidos pelos integrantes 

dos setores operacionais. 

Estes compreendem grupos profis- 

sionais de diferente capacitapao e 

de formagao diversa. Para limitar 

o exame apenas aquele grupo que 

talvez seja o mais marcante na ativi- 

dade de hospital, que sao os medi- 

cos, e facil prever as dificuldades 

que enfrentara o administrador, 

para conseguir pleno sucesso. £ 

sempre diffcil, na verdade, conse- 

guir disciplina, compreensao e cola- 

boracao de todos os integrantes de 

uma categoria profissional, prepara- 

dos, em sua longa formacao, para 

serem jufzes supremos das situacoes 

e agentes de cuja intervencao e de 

cuja ordem dependem a vida e a 

morte das pessoas. 

Mas, mesmo em face das categorias 
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de estruturas cultural e psicologica 

mais simples, a tarefa do adminis- 

trador e complexa, porque ele re- 

presenta no hospital aquele que 

acumula os poderes legislative, 

executivo e judiciario. Legislative 

porque se obriga a regulamentar 

e transformar em normas e rotinas 

funcionais as amplas polfticas defi- 

nidas pela alta administrapao, Exe- 

cutivo porque Ihe cabe executar e 

fazer executar todas as determina- 

goes necessarias ao pleno funciona- 

mento do hospital. Judiciario por- 

que deve avaliar o desempenho de 

seus funcionarios, julgando sua ati- 

vidade, sua atuagao e seu comporta- 

mento, o que envolve frequente- 

mente a atribuigao do premio 

ou da punigao. 

For ultimo, cabe ao administrador 

hospitalar completar as atividades 

do sistema, oferecendo a alta admi- 

nistragao o retorno re present ado 

por informagoes, solicitagoes ou 

conckisoes que Ihe paregam uteis, 

justas ou necessarias. 

Para bem executar todas as suas 

tarefas, a Administragao do hos- 

pital podera necessitar de uma as- 

sessoria, de complexidade maior 

ou menor. Trata-se de orgao do 

''staff", que correspondem mais 

frequentemente a figura de Comis- 

soes Permanentes (de Planejamento, 

de Prontuarios Medicos e Avaliagao 

Profissional, de Farmacia e Tera- 

peutica, de Julgamento de Compra, 

entre outras) e de uma assessoria 

jundica. 

Os setores operacionais do hospital 

correspondem basicamente a tres 

divisoes - a medica, a tecnica e 

a administrativa. 

A Divisao Medica e encarregada de 

executar e orientar a execugao de 

todas as tarefas de atendimento 

direto que devem ser prestadas aos 

doentes. Compreende, de um lado, 

os servigos medicos basicos e, de 

outro lado, os servigos complemen- 

tares de diagnostico e tratamento. 

0 conjunto desses profissionais 

constitui o que se chama corpo clf- 

nico do hospital. Discute-se ainda 

hoje a validade de medicos, inte- 

grantes desse corpo clmico, partici- 

parem do Conselho ou da Mesa 

Administrativa. 

Os servigos medicos basicos apre- 

sentam maior ou menor comple- 

xidade, de acordo com a capacidade 

de atendimento do hospital. Prima- 

riamente deve abranger as 4 espe- 

cialidades cl micas fundamentais: 

cirurgia, clmica medica, obstetneia 

e pediatria. Aos poucos irao acres- 

centando-se as outras especialida- 

des, de acordo com a demanda ou 

com a poh'tica definida pela alta 

administragao. 0 aumento da capa- 

cidade de atendimento e a maior 

sofisticagao de equipamento e de 

pessoal capacitado perm it irao ao 

hospital abrir-se para a instalagao 
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de um setor de emergencia e para a 

unidade de terapia intensiva. 

Os servigos medicos complementa- 

res de diagnostico e tratamento 

compreendem os setores de: radio- 

diagnostico, patologia clmica (labo- 

ratorio), anestesiologia e gasotera- 

pia, hemoterapia, fisioterapia, ana- 

tomia patologica, tragados diagnos- 

ticos (eletrocardiografia e eletroen- 

cefalografia), radioterapia. Existem 

alguns autores que incluem aqui 

tambem a odontologia, o que nao 

nos parece adequado. 

A Divisao Tecnica compreende 

setores de extrema importancia na 

vida do hospital: enfermagem, nu- 

trigao e dietetica, farmacia, docu- 

mentagao cienti'fica (corresponden- 

te ao servigo de arquivo medico 

e estatfstica, encarregado do regis- 

tro geral, da guarda dos prontuarios 

e da elaboragao de estatfsticas), 

centre de material e esterilizagao, 

servigo social medico ou de assis- 

tencia social e servigo de odonto- 

logia. 

A Divisao Administrativa com- 

preende diferentes setores: pessoal, 

administragao de material, manu- 

tengao, comunicagoes e expediente, 

servigos auxiliares (zeladoria e la- 

vanderia), contabilidade e tesou- 

raria. A crescente complexidade das 

tarefas administrativas levou muitos 

hospitals a decisao de separar da 

Divisao Administrativa uma Divisao 

Financeira, com setores de contabi- 

lidade (Contabilidade geral e orga- 

mento e custos) e de tesouraria. 

Evidentemente nao cabem aqui 

maiores desdobramentos sobre a 

atividade dos diferentes setores de 

cada uma das Divisoes apontadas 

uma vez que sua simples enumera- 

gao permite avaliar as tarefas que 

cabem a cada uma. 0 mais impor- 

tante e a compreensao, igualmente 

facil, de que o requisite funda- 

mental para que o hospital funcione 

adequadamente e possa, entao, 

atingir seus objetivos, e que todos 

os setores enumerados, dirigidos e 

integrados por profissionais tao 

diferentes, devem funcionar de 

maneira harmoniosa, equilibrada 

e integrada. 
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ABSTRACT 

Initially, the autho describes the various 

functions performed by the hospital for 

the benefit of the community; he ana- 

lyzes the medical assistance function, 

physical, social and professional rehabili- 

tation, the functions related to teaching 

and training of technical personnel, and 

the research and sanitary aspects of 

education. 

The hospital has to be conveniently 

structured in order to perform all 

these functions. Therefore, there is an 

administrative sector, which corresponds 

to an Administrative Council in the 

private hospitals and to an Administrative 

Board in the "Santas Casas" a kind of 

community hospital that is typical of 

the Brazilian case. To perform its tasks, 

the hospital's top management uses 

staff teams that can be either permanent 

or transitory. 

The operational sectors of the hospital 
are grouped together in three main divi- 

sions: medical, technical and adminis- 

trative. 

The medical department (or division) 

performs all the hospital end-activities, 

while the support activities are under the 

responsibility of the technical depart- 

ment. The administrative department 

is responsible for the essential bureau- 

cratic activities related to the oper- 

ation of the hospital as a whole. 

The permanent expansion of the hospital 

structure and its operational complexity 

has required the participation of a 

specially trained individual — the hospital 

manager. Therefore, in all countries there 

is an important effort, particularly in 

the universities, in the development of 

courses and other activities designed to 

prepare this specialized individual for 

hospital management and to update his 

(her) knowledge. 
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