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os tltimos anos, diante das
pressoes cada vez maiores da
competicdo, os executivos tém
procurado modernizar suas
ergpresas Administrar passou a ser se-
melhante a surfar: aproveitar ao maximo
cada onda de inovacao gerencial para
atingir patamares superiores de desem-
penho.
-2Assim foi, ou tem sido, com o planeja-
mento estratégico e com o movimento
da qualldade Muitos véem com restri-
~ goes essa sucessao de novidades.
rgg .se a moda dos livros de auto-ajuda

‘tgimbém tivesse conquistado o mundo
empresarlal ;

- gi/Averdade é que o momento de profun—
datransformacdo que as empresas estao
vivendo exige dos administradores solu-
goﬁs rapidas e criativas, e se, em muitos

casos, o remédio pode provocar amargos
efeitos, ndo ha como negar que, de um

_j€ito ou de outro, as empresas tém evo-

lu1do rumo a modelos mais modernos de ;

PeCa i

;géstao
Basta olhar ao redor para ver que as
pesadas estruturas hierarquicas — her-
de,;ras dos conceitos implantados por Al-
fred Sloan na General Motors do inicio do
séeulo — estao desaparecendo. No'seu lu-
. gargsurgem estruturas mais enxutas e fle-
xiveis, em que cresce a autonomia dos
grapos e dos individuos. Nos novos mo-

“délos, o envolvimento e a motivacio sio -

L.

: f ores criticos de sucesso.

mos com profundas modificacoes de or-
em econodmica, social e tecnolégica no
sgtor de satide. Altos custos de servigos,

mau atendimento em hospitais pablichs .

eimesmo em alguns privados - e tendap-
‘efa’perversa da tecnologia de aumenjar
" custos sdo problemas cada vez mais des.-
- tatados na midia, que requerem acées
‘urgentes do governo e de empresas pri-
vadas Hoje esté claro queas necessigda-
dés'de capital e de geréncia ultrapassam

a capacndade e a possibilidade dos v4-

ri@s niveis do governo, tornando a con-
vivencia governo-empresa mais necessé-
ria e importante do que nunca.

0 processo evolutivo do setor de sai--

de nao é novo, mas alcanca agora um
gonto em que as acoOes se tornam urgen-
tes; As solucdes que incluam aumento de
- impostos e/ou reducio dos servicos nao
'sdo:socialmente desejaveis: ou politic
" mente viaveis. O envelhecimentoda P
pulagédo, a maior consciéncia da cidada-

~ -mid‘e o exercicio da democracia amplja:
»ram o0 atendimento e exercem pressées
ny Jado da demanda | por servu;os médl-

cos.
- .Por outro lado, novas tecnologlas in-
¢luindo avangos na area médica, telema-
. tica, ciéncia da administracio e outras,
bem como a estabilidade monetéria no
Brasil e a reforma institucional do setor,
prometem aumentar a oferta em quanti-
dade e qualldade As solugoes para o se-

203t

E co-

tualmente, no mundo inteiro, depara- -

-de serwgo pela énfase a prevencao e p

tor passam pelo aumento da eficiéncia
operac10nal das unidades prestadoras

la criacdo de um modelo de. gerenc1a q

ot 0s incentivos corretos aos vari

ponentes dessa drea-Todas as idéi

e projetos de modificacéo vao passar pe-
la capacitagao de gerentes que as conc f ~
 bame 1mplementem : :
ma grande preocupag:a .

com os custos hospitalares. ‘Sabemos

_ Existe hoj

que quando um produto ou servi¢o
vendido, trés vetores entram imediata-
mente em agédo: a) produtor ou fornec
dor; b) consumidor ou usuario; c) res-
ponséavel financeiro. Na 4rea de saude
essa triade interage a cada minuto. Abor-
dar a venda de um produto ou servico nrx

drea de satide muito se assemelha a pres-

tacdo de servicos em outras areas. A par-

tir do momento em que o servico é pres-

 tado, tem inicio um longo processo, re-
_ pleto de interferéncias, contratempos e

nflitos. As peSStTas ~em sua maioria;
acham que satide nio deve ter um preco,

_ ela é filantropia, obrigacao de quem tra-
balha nesse mercado. ‘

"La salud no tiene precio pero la me-

dicina tiene costo” (dr. Alberto Mazza,
Ministro da Satide da Argentina). S6 re-
- centemente € que os hospitais estio sen-

do encarados como empresas, com direi-
to até de ter lucros.

Nos Estados Unidos, satde é negdcio;
na Europa, é um direito social; e na Amé-

rica Latina ainda nio temos uma identi-

Cavalcante

dade. Negécio? Direito Social? Filantro-
pia?

Estrategicamente, a medicina nos EUA
extrapolou todos os parametros no que
diz respeito ao atendimento do paciente,

das as saidas encontradas, e queé estao

- sendo implantadas no resto do mundo,

estdo sendo revistas. Com o custo eleva-
do nos hospitais, a solucao tem sido:

a) Home Care (atendimento domici-
liar) - indicado nos casos de pacientes
cronicos ou internacdes de longa perma-
néncia hospitalar; b) Managed Care (ge-
renciamento por um médico regional) —
conjunto de estratégias para aumentar
os lucros das empresas prestadoras de
assisténcia médica. Os médicos passam

mo estamos administrando?

a ter o papel de administradores desses'
lucros, ao invés de profissionais de sat-!
de. Sao modelos eficazes mas que tém de’
ser muito bem administrados e adapta-:
dos a cada regido. A importacio de mo-:
delos prontos € um erro que nao deve-;
mos cometer, pois quando isso acontece,
o conserto é muito caro.

_Hoje em dia, prmcxpalmente com a es-!
tabilidade econdmica, todos os planos:
de satide ja se utilizam de ferramentas, :
que facilitam um direcionamento de seus:
usuarios para os hospitais de menores .
custos. E evidente, hoje, a fuga dos cllen—f
tes dos planos ditos de livre escolha (01
cliente escolhe o profissional médico e o:
hospital que quiser e paga, obtendo re-:
embolso a seguir), para os de escolha di-!
rigida ou rede prc’)pria (planos que dao:
direito apenas a rede credenciada do
convénio).

Em sua maioria, as pessoas que sao
"particulares” (aquelas que tém direito’
apenas ao atendimento pelo SUS, mas:
optam por irem para hospitais pnvados
sem terem condi¢cdes de arcar com as
despesas), narealidade nao tém dinheiro
ou nédo foram conscientizadas para ad-v
quirir um plano de satde.

O que falta ao Brasil, na area de saide,
¢ um estudo apurado de mercado e uma ,'
concorréncia mais profissional entre os.
hospitais. Pela caréncia de leitos, a con-:
corréncia praticamente nao existe. Os.
planos' de saide, por sua vez, creden-.
ciam hospitais carissimos, aceitando
suas tabelas astrondmicas, para vende-,

‘rem planos e depois criticam esses mes-;

mos. hospitais, a0 mesmo tempo que:
querem sucatear os que, apesar de toda’
qualidade e tecnologia de ponta, no tém-
o mesmo poder de fogo, do ponto de v1s-
ta de marketing.

Os hospitais se conscientizam cada
vez mais e, isto devemos a cobranca que,
os convénios nos fazem, de que somos’
uma empresa e como tal temos que ad—
ministra-la com capacidade, para nao:
acabarmos fechando as portas. Quando:
os planos de satde entenderem que a:

.medicina preventiva é o grande negocno,g

e a conscientizacao da populacao para;

tal fato for concretizada, ai sim teremos’

uma medicina mais barata e com mais-:
quahdade

E é devido a todas essas mudanga&
que nos proximos dias de 24 a 28 a As-
sociacdo de Hospitais da Cidade do Rio'
de Janeiro (AHCRJ) estara promovendo,:

— ~encarecendo de uma tal maneira; que to-— o Rio€entro; o congresso cientifico Hos-

pital Business 98 e a feira de produtos e
servicos Pro—Hosplta‘Com o tema "Hos-
pital sob controle, desenhando o futuro:
para o novo milénio", serdo discutidos:
temas de gestdo, tecmcos e polemlcos._
Um encontro que reunira profissionais:
de todas as partes do Brasil, com confe-:
rencistas nacionais e internacionais. ;
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