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RESUMO 

 

O objetivo desse estudo foi analisar a gestão administrativa do Hospital e Maternidade 

Renascença em 2011, descrevendo as características do administrador hospitalar, bem como 

suas dificuldades para atender a necessidade da comunidade, para realizar ações prioritárias 

que desenvolvam setores específicos dos hospitais e para manter a ética dentro desse 

complexo ambiente de trabalho. Para a elaboração desse trabalho foram utilizadas pesquisas 

bibliográficas em livros e sites da internet e a visita ao Hospital Renascença, onde foi 

realizada uma entrevista com a gestora administrativa desse hospital. Com esse estudo 

percebemos que área da saúde está em grande expansão e cada vez mais os profissionais dessa 

área estão tentando se especializar para atender a demanda da população de forma cada vez 

mais proveitosa. 

Palavras chave: Administração hospitalar, profissional de saúde, hospital. 

 

 

 

 

 

ABSTRACT 

 

 
The objective of this study was to analyze the management of the Renaissance and Maternity 

Hospital in 2011, describing the characteristics of the hospital administrator, as well as their 

difficulties to meet community need to take action to develop priority sectors of specific 

hospitals and to maintain ethical within this complex work environment. In carrying out this 

work were used in books and literature searches Web sites and visit the Renaissance Hospital, 

where he held an interview with the administrative management of this hospital. With this 

study we realized that health care is booming and more and more professionals in this area are 

trying to specialize to meet the demands of a population increasingly profitable. 

 

Keywords: hospital administration, health care, hospital. 
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1. INTRODUÇÃO  

 

O trabalho apresentado tem como objetivo analisar a realidade do processo de gestão 

hospitalar descrevendo as características do administrador hospitalar, bem como suas 

dificuldades para atender a necessidade da comunidade, para realizar ações prioritárias que 

desenvolvam setores específicos dos hospitais e para manter a ética dentro desse complexo 

ambiente de trabalho.  

Há décadas o cenário hospitalar em todos os seus aspectos (atendimento, pontualidade, 

serviços, ética, respeito, estrutura física etc.) tem‐se encontrado em descrédito constante por 

toda a população que necessita dos serviços de saúde, sendo os mesmos negligenciados por 

diversas razões e motivos que às vezes independem do próprio hospital. Esse agravante vem 

trazendo preocupações e questionamentos aos gestores hospitalares, os quais exercem a 

função de caracterizar aspectos relevantes e imprescindíveis que devem ser priorizados e 

observados em um ambiente hospitalar seja na esfera pública ou privada.  

Diante dos graves problemas advindos do déficit financeiro, da insuficiência de 

pessoal para atendimento, da falta de modernização em sua estrutura física, falta de preparo 

dos funcionários para o repasse de informações e para realização de atendimento da 

população, o hospital deve estabelecer uma meta organizacional para fazer com que o 

ambiente hospitalar se torne um ambiente harmonioso tanto para funcionários como para a 

população. Observando essa realidade ameaçadora e assustadora da saúde pública, aos 

empreendimentos privados e a ordem social, nota‐se que ultimamente há uma grande 

mobilização, muito mais que no passado, da classe civil organizada e dos governos (federal, 

estadual e municipal) para modificar esse quadro danoso e deteriorante do sistema de saúde, 

embora com efeitos isolados, porém merecedores de louvores. A evolução da administração 

hospitalar está diretamente relacionada à história dos hospitais e da medicina. Os hospitais no 

Brasil, como em qualquer outro país, foram administrados por religiosos, médicos, 

enfermeiros ou pessoas da comunidade, devido ao fato de não serem vistos como uma 

empresa e sim como uma “instituição de caridade”. Nem sempre o gestor conhecia a prática 

hospitalar, nem as técnicas de gerenciamento, pois a escolha ocorria de forma empírica. Então 

para que a função e atuação do administrador hospitalar sejam exercidas de forma coerente e 

precisa se torna necessário que alguns princípios sejam analisados antes que uma pessoa seja 

colocada neste cargo. Antigamente, não existia a figura do gestor, mas, sim, uma pessoa que 

era escolhida empiricamente com a função de manter a estrutura física e de cuidar das 



    

despesas com os poucos recursos existentes, sem pensar nas futuras conseqüências que essas 

ações poderiam gerar, foi assim que a estrutura organizacional dos hospitais foi se 

constituindo.  Não se pretende afirmar que o hospital só deva compor em seu quadro de 

gerentes com administradores hospitalares, porém o profissional que for exercer a função 

administrativa deverá estar consciente da complexidade que é requerida a prestação do 

serviço na área de saúde. 

 Observa-se nas últimas décadas, em vários países, uma mobilização em torno da 

aplicação de programas de qualidade nas organizações hospitalares, com o objetivo de 

incrementar seu gerenciamento e melhorar a eficiência destes serviços (Camacho, 1998). 

Dentro deste contexto, desenvolve-se no Brasil, já há alguns anos, instrumentos oficiais de 

avaliação da performance das organizações hospitalares do Sistema Único de Saúde, 

utilizando-se um conjunto de critérios que os hospitais devem preencher, a partir de padrões 

preestabelecidos, tendo por base a aplicação de conceitos e técnicas da qualidade total.   

A qualidade tem sido considerada como um elemento diferenciador no processo de 

atendimento das expectativas de clientes e usuários dos serviços de saúde. Toda instituição 

hospitalar, dada a sua missão essencial em favor do ser humano, deve preocupar-se com a 

melhoria permanente da qualidade de sua gestão e assistência de tal forma que consiga uma 

integração harmônica das áreas médica, tecnológica, administrativa, econômica, assistencial 

e, se for o caso, das áreas de docência e pesquisa. Tudo isso deve ter como razão última a 

adequada atenção ao paciente.      

O Ministério da Saúde parte do princípio de que todo o incremento da eficiência e 

eficácia nos processos de gestão e assistência hospitalar somente tem sentido se estiver a 

serviço de uma atenção ao paciente de forma mais agradável e mais humanizada. Dessa 

melhoria na atenção fazem parte o respeito e valorização ao paciente, a humanização do 

atendimento e a adoção de medidas que visem a atender às crescentes exigências e 

necessidades da população, objetivos esses que têm sido perseguidos com persistência.  

O hospital é um local de ações complexas, onde as atividades de atendimento, cirurgia, 

exames, pronto‐socorro, enfermaria e outros ambientes se misturam com a ansiedade, 

impaciência, desespero e angústia dos pacientes e familiares, necessitando de um equilíbrio 

emocional entre os profissionais que prestam serviços e as pessoas que por eles são atendidas. 

Entretanto, existem nas organizações hospitalares algumas especificidades de natureza 

econômica e organizacional que podem se colocar como possíveis obstáculos à introdução de 

programas de qualidade. É também sobre estas questões que este estudo procura se 

aprofundar, pontuando inicialmente algumas dessas características para demonstrar as 



    

dificuldades na implementação destes programas nas organizações prestadoras de assistência 

à saúde. Portanto, a busca pela humanização no atendimento hospitalar deve ser perseguida 

diariamente pelos responsáveis, funcionários e prestadores de serviços da Instituição de saúde.  

A problemática que me fez elaborar esse objeto de estudo, foi o fato de trabalhar na 

área da saúde em duas unidades hospitalares distintas, ter presenciado algumas ocorrências 

ligadas às dificuldades de atuação do administrador no seu dia a dia e tentar identificar com 

base nas características histórico-estruturais das organizações hospitalares e dos conceitos e 

técnicas dos programas de qualidade total, elementos que podem contribuir para seu sucesso 

ou fracasso, como forma de desenvolver uma visão crítica e delimitar melhor o alcance dos 

programas no incremento gerencial destas organizações. Então, a partir desse questionamento 

foram realizadas pesquisas bibliográficas e a realização de uma entrevista com a gestora 

administrativa do Hospital Maternidade Renascença para explicitar de forma mais coerente os 

principais objetivos desse estudo. 

Trata-se de uma pesquisa descritiva, desenvolvida através de raciocínio dedutivo, onde 

estão descritos os conceitos de gestão e ambiente hospitalar, relatando a importância do gestor 

administrativo hospitalar para a organização de trabalho no contexto social.  

A fase inicial do trabalho foi centrada na pesquisa bibliográfica através de leituras de 

vários autores, pesquisa em internet para se ter um maior embasamento teórico a respeito dos 

aspectos administrativos. 

A abordagem qualitativa foi aplicada para que fosse possível a analise dos dados 

coletados a respeito da pesquisa de campo onde foi entrevistada a Gestora Administrativa do 

Hospital e Maternidade Renascença. Esta abordagem é adequada quando se necessita fazer 

uma analise mais detalhada para compreender uma dada realidade ou fenômeno 

(RICHARDSON, 1999).  

 

1.1. OBJETIVOS 

 

1.1.1. OBJETIVO GERAL 

 

 Analisar o processo de gestão administrativa do Hospital e Maternidade Renascença 

em 2011, descrevendo as características do administrador hospitalar, bem como suas 

dificuldades para atender a necessidade da comunidade, para realizar ações prioritárias que 



    

desenvolvam setores específicos dos hospitais e para manter a ética dentro desse complexo 

ambiente de trabalho. 

 

1.1.2. OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

 Verificar os problemas da gestão da saúde referentes à: insuficiência de pessoal, 

insuficiência de recursos econômicos e materiais, administração antiquada e a 

observação de locais e equipamentos inadequados. 

 Definir aspectos relevantes e imprescindíveis que devem ser priorizados e observados 

em um ambiente hospitalar. 

 Identificar os aspectos éticos e legais que permeiam a função do administrador 

hospitalar.     

 Visualizar as dificuldades encontradas pelo médico diretor para continuar se 

aprimorando na sua vocação e administrar um hospital. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



    

2. GESTÃO ADMINSITRATIVA HOSPITALAR 

 

2.1 A GESTÃO HOSPITALAR 

 

Para Fajardo Ortiz (1972, p.7), os problemas da gestão da saúde referem-se a 

“insuficiência de pessoal”; “insuficiência de recursos econômicos e materiais”; 

“administração antiquada”; e “locais e equipamentos inadequados” [Tradução do autor]. O 

autor explica que esses problemas estão tão inter-relacionados que as soluções são 

simultâneas. A origem principal dessa situação é a escassez de recursos financeiros, gerando 

falta de atendimento médico, principalmente para a população menos favorecida.  

No Brasil gasta-se, historicamente, pouco mais de 80 milhões de dólares com saúde 

anualmente e com desperdício significativo de recursos. Este fato, aliado à crise de gestão do 

setor saúde no Brasil, que se expressa pela precariedade da assistência hospitalar, tem 

justificado o esforço para implantação de programas de qualidade, com o objetivo de atender 

ao apelo da promoção da melhoria dos serviços prestados e redução de desperdícios. Assim, 

trabalham em conjunto instituições públicas e privadas para a elaboração de instrumentos de 

avaliação a partir da experiência acumulada em outros países. A institucionalização do 

processo de acreditação hospitalar no Brasil com a aplicação sistemática dos manuais de 

acreditação é a expressão concreta deste esforço. Neste sentido, a evolução e adequação 

destes programas ao setor saúde apontam para o mesmo processo histórico vivenciado em 

outros setores já há alguns anos, como passamos a observar. 

Atualmente, no Brasil, se percebe a situação é idêntica e mesmo havendo um bom 

investimento na área da saúde, deve existir um profissional qualificado que saiba utilizar os 

recursos de forma correta. Conforme Fajardo Ortiz (1972, p.10), “[...] a América Latina 

necessita com urgência de verdadeiros administradores da atenção médica”.  

A instituição de saúde encontra-se com estruturas antigas e rígidas, onde o médico, 

como diretor, é responsável pela atividade administrativa e clínica. As áreas e os 

equipamentos não são bem aproveitados, falta renovação, manutenção de equipamento, de 

instalações e de mobiliário. Necessita-se de programas de erradicação de doenças que 

melhorem a saúde e o futuro da população. A presença de problemas econômicos e sociais, 

tais como saneamento básico e desnutrição, também dificulta o atendimento médico. Ele 

salienta que, por enquanto, a área médica e a área administrativa não têm igual valor entre os 



    

latinos (incluindo o Brasil) e não goza de nenhum prestígio. Porém, entre os anglos saxões, a 

atenção dada à administração de hospitais é uma disciplina que possui sua própria tecnologia 

e que conta com profissional qualificado.  

Antes do século XVIII, os hospitais serviam para separar os enfermos da sociedade, 

para esperara morte, não havendo quase nenhuma intervenção sobre a doença ou o doente. A 

formação médica, que não incluía atividade hospitalar, passou, após essa fase, a ser uma 

atividade rotineira, com visita e evolução hospitalar dos pacientes realizadas por médicos, 

cujo trabalho era observar o comportamento dos doentes e tentar auxiliar a natureza no 

processo de cura. 

As guerras levaram à necessidade da criação de hospitais militares, abundantes na 

Europa em séculos passados. Sua disciplina foi incorporada por estas instituições e 

influenciou o funcionamento hospitalar tal como conhecemos hoje, com fichamento dos 

pacientes, identificação por leitos e a separação por doenças. Assim, o hospital passa a ser um 

campo documental normatizado, além de um espaço de cura. 

Atualmente a organização hospitalar é uma das mais complexas, não apenas pela 

nobreza e amplitude da sua missão, mas, sobretudo, por apresentar uma equipe 

multidisciplinar com elevado grau de autonomia, para dar assistência à saúde em caráter 

preventivo, curativo e reabilitador a pacientes em regime de internação, onde se utiliza 

tecnologia de ponta de rotina e crescentemente. E se constitui, ainda, num espaço de prática 

de ensino-aprendizagem e produção científica.  

Entre os médicos é freqüente pensar que a administração se refere apenas ao 

pagamento de salários e honorários, lavagem de roupa, equipamentos e alimentos, 

contabilidade, entre outros. Essas atividades existem em qualquer instituição, tanto em 

restaurantes, como em hotéis e podem ser realizadas por qualquer administrador competente. 

No entanto, os serviços de atendimento médico agregam atividades relacionadas com o 

cuidado e a saúde do paciente, que são altamente complicadas e não é de fácil solução se não 

existem conhecimentos específicos. Segundo o referido autor, o êxito da assistência depende, 

primordialmente, da forma como é gerido o hospital, o tipo de profissional existente, assim 

como dos recursos tecnológicos disponíveis. Ele também chama atenção de que todas as áreas 

são responsáveis, de alguma forma, pela saúde dos pacientes. E explica que no hospital, como 

em qualquer empresa, quando existem recursos monetários ilimitados a necessidade de um 

administrador eficiente é mínima. Porém, quando os recursos são escassos é necessário dar 

uma boa atenção ao atendimento, verificando os custos de investimento em equipamentos e 

obras, na quantidade e na qualidade de pessoal técnico e administrativo.  



    

Por fim, Fajardo Ortiz aborda algumas particularidades dessa administração: os 

hospitais e clínicas são instituições com estrutura pública ou particular com finalidade 

também de ensino e pesquisa; é um lugar de contraste emocional, de nascimento, alívio ou 

morte; os serviços são pessoais, porque não existe a enfermidade, existe o enfermo; a 

autoridade médica é maior que a administrativa; o pessoal que trabalha é heterogêneo e de 

nível universitário; nunca se encerra o serviço, deve-se contar com pessoal para trabalhar 24 

horas; é de difícil medição e interpretação, pois não dá para medir quanta saúde se tem obtido, 

medem-se quantas cirurgias e quantas consultas; e muitas unidades trabalham provocando 

déficit econômico, mas não podem ser desativadas.  

Na organização hospitalar existe uma constante renovação na área técnica/médica. 

Porém, na área administrativa, o mesmo não ocorre com tanta frequência, o que provoca uma 

acomodação do administrador em busca de mudanças das rotinas de trabalho. Para se exercer 

a função de gestor hospitalar, é necessário: saber coordenar as atividades para se atingir os 

objetivos; promover programas de capacitação dos profissionais para acompanhar as 

inovações, pois sem renovação o hospital irá declinar e morrer; promover a motivação do 

pessoal para trabalhar com entusiasmo. E cabe ao diretor dar o exemplo de dedicação ao 

serviço.  

O diretor deve ser um hábil negociador, de forma que os profissionais pensem no 

hospital como uma instituição estável que devem durar muitas gerações e que seja um 

multiplicador e acelerador de benefícios sociais e econômicos. Analisando as funções do 

diretor de hospital, chega-se a conclusão que, sua responsabilidade maior é proporcionar o 

bom desenvolvimento das diversas atividades técnicas e profissionais que são realizadas ao 

mesmo tempo. Essa diversidade, é que torna a administração hospitalar complexa, que devido 

aos altos custos operacionais, necessita de um esquema organizacional que dê apoio a toda 

essa sofisticação. 

 

2.2. AMBIENTE HOSPITALAR 

 

Antes de iniciar os conceitos sobre o ambiente hospitalar deve‐se definir o que é 

ambiente. No âmbito geral, ambiente é definido como o meio em que o indivíduo está 

localizado, propício ou não para o seu funcionamento, desenvolvimento, bem‐estar e 

sobrevida. Para Rocha (2001, p. 32) é aquilo “que cerca ou envolve; ou o meio em que se tem 

relação com o significado de acolhimento no Latim e vinculado principalmente à religião”. 



    

Por exemplo, São Basílio é conhecido como o primeiro nosocômio junto convento no ano 369 

na Cesaréia.  

No século XVIII o hospital apresentava a estrutura: atividades complementares e 

subsidiárias, administração, escrituração, refeitórios diversos, cozinhas, padarias, farmácia, 

lavanderia e depósitos (LISBOA, 2002), já determinando a importância das atividades já 

conhecidas hoje como de hotelaria. O Hospital moderno procura pelo desvinculo da Religião, 

destacando a relevância da distribuição física, arejamento, dieta, bebida etc. por serem fatores 

de cura. A estrutura de apoio aparece nestes casos como algo imprescindível no 

funcionamento de serviços de saúde.  

Quando se faz referência ao ambiente hospitalar segundo os critérios estabelecidos 

pela ANVISA – Agência Nacional de Vigilância Sanitária (2007), no que diz respeito aos 

cuidados com o ambiente, abordam‐se principalmente os seguintes itens:  

 

a) Condições do ar;  

b) Infecções;  

c) Riscos ambientais;  

d) Radiações;  

e) Ruídos;  

f) Odores;  

g) Efeitos visuais;  

h) Água;  

i) Temperatura;  

j) Alimentos;  

k) Resíduos e dejetos;  

l) Controle de insetos e roedores.  

 

2.3. O ADMINISTRADOR HOSPITALAR 

 

Galán Moreira (1996), ao explanar sobre a figura do gestor, informa que em alguns 

países foram determinado regras legais e mínimas para quem for exercer função de direção no 

hospital. O autor chama atenção para as vantagens de se ter um gerente preparado em 

administração hospitalar, em vez de entregar essa gestão a um político ou a um leigo. 

Esse fato ocorre normalmente, em diversas instituições, tanto públicas quanto 

privadas. Ele afirma que, o hospital terá outro desempenho a partir do momento em que fizer 



    

a opção de contar com um gestor que tenha conhecimentos técnicos de administração, aliado 

ao domínio dos assuntos dos serviços de saúde. 

Não se pretende aqui dizer que esse cenário é um mar de rosas, pelo contrário, para o 

administrador exercer suas atividades burocráticas, é preciso artilhar em parceria com as 

ações do médico, da enfermagem e dos demais profissionais, para que se possa obter apoio 

nas decisões a serem tomadas.      

Para gerenciar suas atividades, esse profissional deve privilegiar as rotinas médicas, 

oferecendo todo o aparato necessário para a prestação do serviço. Zoboli (2000) discute sobre 

o caráter ético que envolve a figura do administrador, referenciando os valores e princípios 

que irão influenciar no processo de tomada de decisão.  

Por fim, o administrador precisa conhecer os aspectos éticos e legais que envolvem 

essa instituição, que se deriva do direito a “saúde para todos”, onde a dignidade da pessoa 

deve ser respeitada e o atendimento deve ser garantido, ter conhecimento de todas as funções 

que envolvem o hospital e compreender a visão do conjunto por completo, que são: 

manutenção da saúde, prevenção da doença, educação profissional e pesquisa. No entanto, 

assiste a esse administrador a tarefa de procurar aliar essas funções aos recursos disponíveis 

da instituição. 

 

2.4. O MÉDICO COMO DIRETOR 

        

Segundo Malik; Teles (2001), no Brasil, a maioria dos dirigentes nos hospitais são 

médicos e enfermeiras que aprenderam a coordenar o hospital no dia a dia. Os autores 

afirmam que existe uma carência de cursos de administração para a área de saúde. Faz-se 

necessário, portanto, cursos profissionalizantes que poderão auxiliar o administrador a 

contrabalançar o dilema técnico-financeiro que tanto afligem os gestores das empresas de 

prestação de serviços em saúde. Barquin C. (1992) afirma que os médicos e as enfermeiras 

são preparados para a realização de tarefas técnicas, prestando serviço direto ao paciente. 

Ocorre que, quando esses profissionais ocupam cargos hierárquicos mais elevados, que 

exigem conhecimento na área administrativa, na maioria das vezes, a sua atuação fica aquém 

da sua qualidade técnica. O autor orienta que se deve analisar estatisticamente, tanto o número 

de pacientes que obtém a melhora ou a cura, assim como o custo do tratamento, a taxa de 

mortalidade e as complicações pós-operatórias.  

Barquin C. (1992) comenta que a maioria dos hospitais são dirigidos por médicos que 

frequentaram cursos de especialização para obtenção dos conhecimentos da técnica da 



    

administração e organização de empresa, e que para essa direção é requerido um profissional 

com conhecimento em administração hospitalar e habilidades para acompanhar o avanço da 

ciência médica e a conexão com outras profissões. 

Interessante, todavia, é que a partir do momento em que esses profissionais, que 

trabalham diretamente com o paciente, ocupam coordenações, na medida em que ascendem 

na organização, passam a desempenhar mais tarefas administrativas. A enfermeira que 

coordena uma unidade de internamento realiza mais funções administrativas e quase nenhuma 

técnica. Ela usa seus conhecimentos de enfermagem para atuar na chefia. Esses profissionais, 

ao ocupar determinados cargos, não gostam e não entendem das atividades administrativas. 

Com isso, o hospital perde um bom técnico e não ganha um bom chefe. 

Dessa forma, considerando o incremento das tecnologias no apoio ao trabalho do 

médico e a necessidade deste se dedicar mais aos estudos para acompanhar o 

desenvolvimento da medicina e, conseqüentemente, não tendo tempo para cuidar do 

funcionamento da instituição, ficando difícil conciliar a profissão, que é a sua vocação, com a 

de cuidar da organização do hospital, surge desse contexto um novo profissional que deve se 

dedicar, em tempo integral, aos trabalhos voltados para a administração, dando origem ao 

administrador no hospital. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



    

3. RESULTADOS E DISCUSSÕES 

 

 Segundo, a Diretora Financeira do Hospital e Maternidade Renascença que no 

momento também exerce a função de Diretora Presidente da instituição, o setor da saúde 

passa por inúmeras mudanças. Por ser muito regulamentado, discute-se, no momento, 

maneiras de aumentar a eficiência, seja através do uso mais racional dos recursos, seja através 

da redução do desperdício, ou mesmo da profissionalização das pessoas. É uma área onde as 

mudanças são constantes e tem-se que buscar sempre as melhores soluções para as inúmeras 

questões que estão se apresentando.  Atualização, rapidez nas decisões, otimização do tempo, 

habilidades para comprometer e liderar pessoas, assertividade e objetividade são apenas 

alguns dos atributos que líderes deste setor têm que desenvolver se quiserem ter sucesso em 

seus negócios. 

 Para a entrevistada, a saúde tem que antecipar as próximas necessidades do cliente. 

Têm que trabalhar com o foco do cliente e não com o foco no cliente. E, acima de tudo, têm 

que ser percebidas como indispensáveis para a população que atendem. Nada disso pode ser 

alcançado se não houver propósito, processos e pessoas adequadas e alinhadas com estes 

desafios. E aí a empresa tem que também procurar ser um ambiente propício para atrair e reter 

talentos e pessoas que fazem a diferença... 

Durante a entrevista foram feitas algumas perguntas relacionadas à gestão e liderança, 

umas das características mais marcantes de sua gestão. Do seu ponto de vista, existem vários 

conceitos de liderança. O estilo de cada gestor aparece naturalmente, à medida que vão 

surgindo e crescendo as equipes, ou seja, não pode-se engessar uma organização com um 

determinado modelo. Um bom conceito é a liderança corporativa, mas isso dependerá 

bastante  do perfil e do estilo de liderança dos dirigentes. Os processos de qualidade, também, 

com suas revisões e análise da cultura da organização, acabam por criar um ambiente em que 

os estilos de liderança são descobertos.  

 De acordo com suas declarações, pode-se relacionar cinco atitudes básicas. Primeiro 

ouvir. Ouvir sem julgar, procurando discutir com a equipe as preocupações e dúvidas 

existentes. Segundo, ser autêntico, admitindo seus erros e acertos abertamente. Em terceiro 

construir um clima saudável entre os liderados, valorizando todas as ações da equipe. Em 

quarto lugar, partilhar o poder, delegando funções. E, em quinto, desenvolver as pessoas, 

criando um ambiente de expansão. Aquele que conseguir reunir todas essas atitudes tem 



    

condições de liderar com comprometimento e com a certeza de criar seus sucessores. 

Considera ainda essas atitudes como uma lição de sabedoria. 

 Ela considera tambem que esse momento é muito promissor para a saúde. A visão 

empresarial, em substituição a assistencial, provocou uma inquietação nos profissionais de 

saúde. Tem-se visto congressos, seminários, cursos de graduação, de extensão, cursos de pós-

graduação, enfim, atividades que vêm ao encontro das necessidades dos gestores. A 

profissionalização passou a ser um indicador de crescimento e de melhoria da qualidade dos 

serviços prestados à comunidade. O crescimento da área hospitalar possibilitou a geração de 

novos empregos e de novas profissões. 

 Sentiu-se neste último governo que o investimento em saúde deixou a desejar. Há 

otimismo quando vemos que as políticas de saúde priorizam as necessidades da população e 

não as prioridades partidárias. Infelizmente, no Brasil, a população padece pela 

descontinuidade das práticas e ações, pois de quatro em quatro anos mudamos de partidos. 

 O Brasil tem boas escolas e universidades que preparam os profissionais para os 

desafios da área de saúde. Há uma maior necessidade de incentivar os cursos de tecnologia, 

também, para dar suporte a esses gestores. Ela observa, também, que a área médica está 

buscando cursos de pós-graduação em Administração Hospitalar, o que é um avanço. Suas 

clínicas estão crescendo, a população crescendo, envelhecendo. Portanto, considera-se que a 

área de saúde está em grande expansão, o que resulta em boas oportunidades de emprego e de 

crescimento profissional. 

 Capacitando as pessoas e criando processos que permitam o entendimento de que, 

apesar de haver espaço para a padronização e o seguimento das melhores práticas 

empresariais, há que se perceber que, na saude, os produtos são únicos e necessitam ser 

entregues na ponta, de uma maneira customizada e atendendo às necessidades daquela pessoa. 

 Isto é possível ser feito e, no seu modo de entender, é o grande diferencial que 

distingue as instituições hospitalares líderes das demais. 

 Ela fala tambem que o projeto Renascenca surgiu como um sonho de minha familia. 

Em 10/03/1982, inicialmente desenvolvia suas atividades como clíinica e voltada para área de 

ginecologia e obstetricia cujo foco principal fosse o de atender as pessoas de maneira 

diferenciada, personalizada e humanizada. Ao longo dos anos o hospital foi diversificando 

suas atividades chegando ao titulo de Hospital e Maternidade Renascenca.  

 Deixa claro ainda, que o Hospital e Maternidade Renascenca é, sem dúvidas, uma 

empresa que deu certo e cujo maior desafio é continuar exercendo o seu papel de liderar as 

transformações que estão por vir nas próximas décadas. Possui um grupo de colaboradores e 



    

um corpo clínico extremamente engajados com os princípios e objetivos que norteiam a sua 

atuação.Tem uma liderança muito atuante e presente e a gestão foi, sem dúvidas, a principal 

alavanca que permitiu que tornassemos exemplo de Hospital Privado referencia em excelencia 

no municipio de Aracaju. Mas nada disto tem sentido se não for percebido como valor pelo 

nosso cliente. Seja ele o paciente, seus familiares, o plano de saúde, os médicos que aqui 

internam os seus doentes ou pela comunidade na qual estamos inseridos. Este é o principal 

desafio da gestão. 

 Na verdade, creio que a vida é um constante aprendizado. Procuro estar sempre 

atualizada e bem informada e, para isto, leio muito, tanto a literatura especializada, quanto a 

relacionada aos temas que envolvem o mundo no qual estou inserido. Mas ainda tenho muito 

o que aprender! E isto é ótimo! Só assim encontro a motivação necessária para estar 

envolvido em vários projetos ao mesmo tempo. esta múltipla jornada - gestor, presidente, 

mae, esposa...- não é fácil. Exige uma disciplina muito grande e, principalmente, estar 

envolvida e liderando equipes competentes e comprometidas com o que fazem. Sou muito 

grata às pessoas que trabalham nestes projetos. Ninguém faz nada sozinho! – diz a 

entrevistada. 

 Esses dados mostram que a preocupação com a saude não é um assunto recente, ao 

contrario. Há muito tempo existe a preoupação em atender a populção de maneira 

diferenciada, personalizada e humanizada. Vale ressaltar  também, o avanço pela busca de 

cursos de pós-graduação em Administração Hospitalar pela area médica, tendo em vista que a 

população esta crescendo de maneira aceleranda e envelhecendo mais, portanto, considera-se 

que a área de saúde está em grande expansão, o que resulta em boas oportunidades de 

emprego e de crescimento profissional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



    

4. CONCLUSÃO 

 
 

Ao se pensar na razão de ser do hospital, no tipo de trabalho que é realizado e que a 

forma de atuação dos profissionais interfere diretamente no atendimento ao cliente/paciente, é 

preciso reconhecer que essa instituição necessita de profissional especializado para fortalecer 

a integração dos diversos serviços, transformando os empregados em parceiros e amigos. 

Análise interessante é feita por Lima; Barbosa (2001, p. 40) que considera a 

organização hospitalar como “uma empresa de multiprodutos, com vários processos de 

produção altamente interdependentes, cujos produtos se articulam para a produção de seu 

principal produto, qual seja, o diagnóstico e tratamento do paciente”. 

A necessidade de transformação nas organizações de saúde está gerando o 

aparecimento de um novo tipo de gestor: o gerente profissional, voltado para a melhoria da 

qualidade, focada nos desejos e anseios dos clientes com vistas a aumentar a procura dos 

mesmos por serviços prestados pelo seu hospital, com benefícios para a eficiência e a 

qualidade da assistência médica (NEIRA (2000, p.25)). Atenta a essa situação, tem-se a 

certeza que os gestores administrativos hospitalar devem ter curso de graduação com 

habilitação em administração hospitalar que é de fundamental importância para o seu 

desenvolvimento profissional.  

Ao estudar o assunto, percebe-se que existe hoje um grande desafio para as 

Faculdades, pois as empresas, de forma geral, vivem um ritmo acelerado de transformações 

tecnológicas, e os hospitais estão na linha de frente como usuários desses recursos. Assim, a 

idéia básica deste trabalho, foi fundamentar a importância do Gerente Administrativo 

Hospitalar, onde eles devem buscar especialização, não só dele, como dos demais 

profissionais que atuam na instituição. 

 A qualidade total aplicada às organizações hospitalares é algo instigante, capaz de 

provocar grandes discussões teóricas e um desafio a sua aplicabilidade prática. Este processo 

nos coloca diante de vários questionamentos, motivo pelo qual deve continuar a ser 

exaustivamente estudada, como forma de desenvolver modelos de gestão mais adaptados às 

peculiaridades e especificidades destas organizações, considerando a complexidade do seu 

ambiente institucional. Obstáculos importantes podem ser encontrados nas organizações 

hospitalares por questões gerais relacionadas aos programas e, principalmente, em face dos 

elementos estruturais e das especificidades dessas organizações, já delineadas anteriormente, 

que podem inviabilizar seus resultados quando aplicados de forma superficial. 



    

 A literatura, tanto da América Latina, como do Brasil, mostram o quanto é complexa 

essa organização e comprova que é preciso contar com recurso humano preparado para atuar 

de forma a equilibrar as atividades administrativas e assistências. 
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APÊNDICE – A 

(Questionário) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



    

QUESTIONÁRIO 

 

1. Em primeiro lugar, Sra. Katarina, fale-nos de sua carreira na área de Saúde. Como 

começou, o que o levou a escolher a Saúde como profissão? 

 

2. Quais são os maiores desafios da sua gestão? 

 

3. Como se preparar para os desafios da gestão de uma instituição de saúde? 

 

4. De que modo os conceitos de liderança corporativa podem ser aplicados num ambiente 

hospitalar e nos processos de qualidade buscados pela área de saúde? 

 

5. E como reconhecer um verdadeiro líder? 

 

6. Como você analisa o atual momento da gestão hospitalar no Brasil? 

 

7. Estamos numa nova  fase de governo. A Sra. está otimista em relação à política pública 

da saúde para os próximos anos? 

 

8. Você acredita que estamos preparando bons gestores para os novos desafios que o setor 

da saúde exige? 

 

9. Como incorporar o conceito de humanização da saúde às práticas de gestão? 

 

10. Como surgiu o projeto da Clinica Renascenca? 

 

11. A instituição comemora 30 anos proximo ano. O que tem a dizer sobre a trajetória da 

instituição? Como a gestão do hospital atuou na construção de uma organização 

referência no setor de Saúde em Aracaju? 

 

12. A senhora se considera uma boa gestora? 


