EL HOSPITAL COMO UNA ORGANIZACION

El Hospital General Pdblico es una organizacién que moviliza las capacida
des y los esfuerzes de amplios y diversos grupos profesionales, seml profesiona’es v
y no profesionales, para proporcionar un servicio altamente especializado al pa-
ciente, individualmente considerado. Al igual que otras organizaciones en gran -~
escala, el hospital esti establecido y disefiado para el logro de ciertos objetivos
a través de la actividad colaborativa. El objetivo principal del hospital es pro-
porcionar cuidades y tratamiento adecuado a sus pacientes (dentro de los limites,
tanto de los conocimientos técnicos y de la actividad humana efectivamente organi-
zada, como de la relativa escasez de recursos organizacionales o extraorganizacio-
nales apropiados). Su principal producto es a la vez, médico, quirdrgico y de en-
fermerfa y su preocupacién principal es la vida y la salud del paciente. Por supues
to, un hospital puede tener objetivos adicionales, incluyendo su propio mantenimien
to y sobrevivencia, estabilidad organizacional y crecimiento, solvencia financiera,

" formacién e investigacién médica y de enfermerfa y varios objetivos relacionados

con sus empleados, pero todos estos son secundarios en relacibén al objetivo clave

que es el servicio al paciente, el cual constituye el principio organizacional bé-
sico sobre el que descansan todas las ‘sstividades del hospital general de la co-
munidad. '

Existe muy poca embigliedad acerca del principal objetivo organizacional !
del Hospital General Piblico. A diferencia de muchas otras organizaciaueaj el hog
pital es capaz de hacer psicolégicamente significativo para sus miembros el rol
que desempefia. Muchos de sus miembros dan esponténeamente sus energfas para 1la
realizaeién de las tareas que les han s ido asignadas. Muchos médicos y enfermeras
ven su profesiéfi como un llamado divino, otros encuentran, trabajando en el hospi
tal, una profunda satisfaccidn de sus necesidades, la cual no les es fé&cil verba-
lizar. Ven al hospital como una institucién sin fines de lucro dedicada 2 bbras
de beneficencia y sienten que su misidén en la vida es dar de ellos mismos para a-
yudar a los otros. La comodidad y las satisfacciones personates, ain las recompen
sas materiales, son definidas por la mayorfa de los miembros como menos importan-
tes que el brindar buen cuidado al paciente y el ejercicio de sus altas responsa-
bilidades para con la humanidad. Conflictos serios en relacién con recompensas ma
teriales, como los existentes en organizaciones donde el beneficio es el objetivo
principal, son aquf, virtualmente inexistentes. Por todas éstas razones, la moti-
vacién de los miembros hacia los objetivos organizacionales es mucho menos proble
mética aqui en comparacién con otras organizaciones en gran escala. Los fines in-
dividuales de sus miembros y los objetivos de la organizacién, son considerablemen
te mis congruentes en el caso del hospital.

Para cumplir su trabajo, el hospital descansa en una extensz divisién del
trabajo entre s;8us componentes, en una estructura organizacional compleja la cual
comprende muchps departamentos diferentes y en un elaborado sistema de coordina-
¢ién’ de tareas, funciones e interaccién social.

El trabajo en el hospital es ampliamente diferenciado y especializado y
de un marcado carécter interactivo. Es llevado a cabo por un gran nimero de perso
nas cuyos antecedentes, educacién, entrenamiento y funciones son tar diversos y
heterogéneos como pueden serlo en las mis complejas organizaciones. Mucho del tra
bajo no es sblo esperializado, sino también realizado por personal lien entrenado,
los médicos, quiénes sugieren los servicios, la asistencia y la colaboracién, tan
to de personal profesional ccmo no profesional. Ademis del (staff) nédico estd el
de enfermeras, el cual incluye enfermeras profesionales graduadas en posiciones
de supervisoras, enfermeras pricticas y ayudantes de enfermerf{a. Ademés de estos
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2 cuerpos médicos y de enfermeria, que son los m&s grandes del hospitak, existen
también el administrador general y un personal administrativo y de supervisién
quienes dirigen varios departamentos y servicios (dietética, admisién, manteni-
miento, farmacia, historias médicas, lavanderia, etc.) y que estin encargados de
los empleados en esos departamentos. Hay también un r gran ndmero de técnicos que
trabajan en los laboratorios o departamentos de Rayos X, al igual que toda una ga
ma de personal de secretaria. Aparte de todos estos grupcss profesionales y ocupa-
cionales, existe también el consejo de administracién (junta directiva) que tienen
toda la responsabilidad formal de la organizacién y el cual estd formado por un nd
mero prominente de personas de la comunidad. Estas personas ofrecen sus servicios
sin ninguna remuneracién y nc son sus empleados. En resumen, la profesionalizacién
y la especializacibén son las dos principales caracteristicas del hospital.

A causa de esta extensa divisién del trabajo y de la especializacién que
la acompafia, cada persona empleada en el hospital es pricticamente dependiente de
alguna otra u otras personas para el desempefio de su rol dentro de la organizacién.
Especialistas y profesionales pueden ejercer sus funciones solamente cuando se po-
ne oportunamente a su disposicidén una cantidad suficiente de personal y servicios
auxiliares.Médicos, enfermeras y los demds en el hospital no trabajan y no pueden
hacerlo separada o independientemente. Sus funciones son mutuamente suplementarias,
interconectadas e interdependientes. A su vez, tal grado de interdependencia requig
re una coordinacién suficiente entre los diferentes departamentos grupos e indivi-
duos, si la organizacién va a encaminarse hacia la consecucién de sus objetivos.
Por ello, e] hospital ha desarrollado un intrincade sistema de coordinacién inter-
na. Sin tan sistema, los esfuerzos concentrados de parte de sus diferentes miembros
y la continuidad de las operaciomes organizacionales, no podrian ser aseguradas.

Es también interesante hacer notal aqui que, a diferencia de las organiza-
ciones industriales y similares, el hospital descansa principalmente en las habili-
dades, motivaciones y conducta de sus miembros para el logro y mantenimiento de la
coordinacién adecuada. El flujo del trabajo es demasiade variable e irregular para
permitir la coordinacién a través de una estandardizacibén mecénica. Mé&s que unifor-
me o invariable, el producto de la organizacidén -cuidado del paciente- es indivi-
dualizado en s{ mismo. A causa de que el trabajo no es uniforme ni mecénico o es-
tandardizado, y porque no puede ser planificado por adelantado con la precisién ay
tomitica de una l{inea de ensamblaje, la organizacién debe depender de sus miembros
para hacer los ajustes diarios que la situacién puede exigir y los cuales no pueden
ser completamente detallados ni previstos por las reglas y regulaciones de la orga-
nizacién. Esto es lo esencial si se toma en cuenta que el paciente, centro de toda
la actividad del hospitak, es un elemento m&s bien inestable; en el hospital de cor
ta estadfa, el paciente entra y sale répidamente.

Fundamentalmente, entonces, el hospital es, antes que un sistema mecénico,
un sistema humano.

Aunque pueda parecer gue posee un impresionante equipo o una gran variedad
de recursos materiales y fisicos, carece de un sistema fisico-mecénico integrado
para el manejo y procesamiento de su trabajo. El paciente no es un trozo bruto de
material que atraviesa pasivamente una ordenada lfnea de montaje. En cada etapa
de su corta estadfa en el hospital, él es mayormente dependiente de las habilidades,
acciones e interacciones de las diferentes personas a quiénes se ha confiado su a-
tencién. Es necesario que los miembros de la organizacién manejen todos estos fuc-
tores para = sobre una bage voluntaria, informal y oportuna, coordinar sus acti-

vidades,
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Paradéjicamente, sin embargo, el hospital es también una organizacién al-
tamente formal y cuasi-burocrética la cual, como todas las organizaciones orienta-
des a la realizacién de ciertas tareas, descansa en gran medida sobre polfticas
formales, reglas y disposiciones escritas y una autoridad formal para el control
de la conducta y relaciones de trabajo de sus miembros. El énfasis en mecanismos
organizacionales formales y en controles centralizados en lugar de "democréticos}
ademids de otros muchos factores, dan al hospital ese caracter "autoritario" del
que tanto se ha hablado, el cual se manifiesta en patrones de ordenacién-subordi-
nacién relativamente cerrados, en expectativas de estricta disciplina y obediencia,
y en diferencias de status entre los miembros de la organizacién.

El caricter autoritario del hospital es parcialmente el resultado de fuer-
zas histéricas que tuvieron sus origenes en los comienzos de la profesionalizacién
y especializacibn, y cuando la enfermerfa, la medicina y el hospital estaban inti-
mamente asociados con la labor de 6rdenes religiosas e instituciones militares. La
ausencia de especializacién y profesionalizacibén substanciales-caracteristicas del
personal hospitalario de aquellos tiempos, ademis de la rigidéz de las institucio-
nes militares y religiosas segln quienes cada uno debe conocer su lugar, y conser-
varlo por estricta adherencia a determinados derechos, deberes y obligaciones- tu
vo mucho que ver con la adopcién por patte del hospital de una organizacién, jerér
quica y autoritaria de las actividades. El advenimiento de la profesionalizacién y
la especializacién, la independencia gradual de los hospitales de las instituciones
militares y religiosas y el impacto de una creciente cultura secular, han reducido
en gran medida el caracter autoritario del hospital. Como ha dicho Lentz (31), en
los dltimos 50 afos el hospital ha atravesado mareadas transformaciones, desechan-
do algunas de sus caracterfisticas autoritarias y paternalistas y sustituyéndolas
por aquellas correspondientes a una organizacién burocrdtica y racionalmente fun-

cional.

El Hospital General PGiblico de hcy conserva aGn al lado de su énfasis en
una organizacién racional, algunas de sus tradicionales caracteristicas autorita-
rias. Ademis, es improbable que se deshaga en un futuro inmediato de todo su auto-
ritarismo. Existen muchos obstéculos que entorpecen ese proceso. En primer lugar,
est4 el hecho de que el hospital se encuentra: en constante contacto con hechos
criticos, como la vida y la muerte, los cuales imponen al hospital y a sus miem-
bros, serias responsabilidades. Hay poca tolerancia para el error o la negligencia
cuando la vida humana esté en juego; si ellos pueden ser previstos por la adheren-
cia a estrictas reglas formales y a una disciplina cuasi-autoritaria, tales dispo-
siciones. 1legan a ser casi incuestionables (aunque la obediencia ciega estd mitiga-
da a causa de la confianza creciente depositada en la capacidad, buen juicio y éti-
ca de losvprofesionales quienes, pudiendo aborrecer la reglamentacién son presumi-
blemente, papaces de una efectiva auto-disciplina). En segundo lugar, existe gran
preocupacién en el hospital por lograr una méxima eficiencia y un control de las
realizaciones. Como no existe una coordinacién mecénica del trabajo y de las Srde-
nes, aquélla preocupacién forza a la organizacién a usar muchos medios cuasi-auto-
ritarios de control {incluyendo reglas y procedimientos rigidos, supervieidén direc

tiva, disciplina rigurosa etc.) en la esperanza de:

1.- proporcionar uniformidad a la conducta de sus miembros

2.- establecer ciertos limites para las desviaciones yi

3.~ apreciar su rendimiento.

Finalmente, existe la tentacién de adherirse a las formas tradicionales y
familiares de actuar lo cual, conjuntamente con la aparente falta de alternativas
equivalentes o superiores que pueden ser empleadad para asegurar con claridad la
respondabilidad y eficiencia, sirven también para perpetuar la confianza de la
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organizacién en los medios usuales de control directivo.

En resumen, mientras las fuerzas histéricas tienen peso en el origen de
las caracteristicas auvtoritarias del haspital no es probable que algunas de éstas
persistan a menos de que resulten funcionales. Y éste parece ser el caso. En pri-
mer lugar, come cualguier organizacién destinada a wmovilizar répidamente sus recur-o, -&
sos para enfrentar con éxito crisis y emergencias,en el hospital se requiere gran -
cantidad de conducta regimentada. Las lineas de autoridad y responsabilidad tienen
que ser claramente sefialadas, tiene que asegurarse la aceptacién de la autoridad y
tiene que mantenerse la disciplini. En segundo lugar, aunque como se ha dicho el
hospital es mis un sistema humano que mecénico, se espera que sea capaz de propor
cionar atencién adecuada a sus pmcientes en cualquier momento, con el minimum de
error y con la precisién de un sistema mecénico. Se espera que trabaje continua-
mente y bien, produciendo una respuesta automética a las necesidades del paciente,
sin tomar en cuenta fenémenos tales como la movilidad ocupacional, el ausentismo,
sentimientos de amistad u hostilidad entre sus empleados que, como cualquier otra
organizacién, pueda experimentar. Se espera igualmente que sea sensible a los pro-
blemas sanitarios de la comunidad y que llene una cantidad de requisitos médico-
legales. Por causa de todo ésto, el hospital valora altamente las consecuencias de
las actuaciones de sus miembros y éstas se adscriben a controles directivos los cua
les en ausencia de alternativas mejores, son mas atractivos para la organizacién._

Aparejado con ésto, estd la preocupacién creciente de que el hospital ope
re tan econbmica y eficientemente como sea posible. Como el hospital ha llegado a
Ser un recurso para todos los miembros de la comunidad y no sélo para los indigen
tes y empobrecidos, el pdblico espera de él el mejor servicio médico y de enferme
ria que pueda ofrecerse. Sin embargo, al igual que las facilidades, recursos, edai
pos y medicinas que se requieren, estos servicios son bastante costosos., Mientras
el plblico quiera pagar (aunque no necesariamente pueda hacerlo) por los costos
hospitalarios, espera asimismo la mejor atencién posible a un costo menor o, al me
nos, razonable. Al mismo tiempo no est4 dispuesto a pagar costos provenientes de o-
peracidn ineficiente, mala administracién, duplicacién de servicios, etc. Espera
que estos costos se reduzcan al minimo y que el hospital opere con méxima economia.
Los mismos hospitales tienen este tipo de presiones y se dedican a funcionar efi-
cientemente, El enfatizar la eficiencia econbémica sin embargo, no es enteramente
compatible con la orientacién tradicionalmente humanitaria del hospital y su obje
tivo de brindar al paciente el mejor servicio; el "mejor" servicio no es siempre
necesariamente el mds econémico. Ademis esta preocupacién por la eficiencia resul
ta a la vez, en una racionalizacién progresiva de las operaciones del hospital y
en la implantacién de controles mis rigidos en la organizacibén. Tales controles
sirven para mantener las remanentes caracteristicas autoritarias del Hospital Geng

ral Pdblico.

No es posible, sin embargo, que la eficiencia de las operaciones y la cali
dad de las realizaciones sean logradas solo a través de controles directivos y
cuasi-autoritarios. De hecho, cuando se llevan, a extremos, tales controles llegan
a ser enemigos, tanto de la eficiencia como de la homogeneidad. Las diferentes par
tes de la organizacién, especializadas pero interactuantes e interdependientes, de
ben encajar bien; no deben buscar objetivos opuestos o distintos;. sl la organiza-
cidn estd destinada a lograr sus objetivos, sus diferentes partes deben funcionar

~E§$fﬁ3§3entalmente,la indisponibilidad aparente de alternativas organizacienales e-
quivalentes o superiores es, por una parte, el resultado de nuestro inacecuado

conocimiento para organizar y manejar la actividad humana en una situacién tal
como la del Hospital General Piblico y por la otra, el resultado de la incapa-
cidad de los hospitales para utilizar ventajosamente los resultados de la inves

tigacién moderna.
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en base a las necesidaces mutuas y a las expectativas de la organizacién total.Es
decir, deber estuv nien coordinadas. Pero, como acabamos de decir, para el logro
y mantenimiento de una buena coordinacidén, el hospital depende de las motivacio-
nes y los ajustes voluntarios de sus miembros. Los controles, reglas y planes de
la organizacién formal pueden asegurar s6lo un minimum de ceordinaci6én y no més,
porque sélc una fraccién de su actividad puede planearse por adelantado.

Otro aspecto r~levante i~ deseamos considerar aqui, ademids de la coordi-
nacién, es el de la profesinnali::c’ia, que es uno de los hechos distintivos del
Hospital General Péblico. La maycriz de quienes ocupan posiciones terapéuticas o
no en el hospital, est4n formados como profesionales, A través de su entrenamien-
to los médicos han adquirido ciertas obligaciones profesionales, ética, patrones
apropiados de conducta, valores y actitudes, que los relacionan con su trabajo y
con el de los demds. Se puede decir lo mismo de las enfermeras graduadas. Los de-
mis grupcs en la organizacibén estén en vias de profesionalizacién: administradores,
bibliotecarios médicos, técnicos dietistas y otras posiciones para-médicas.

Este alto grado de profesionalizacién de aquellos a quienes se confia el
paciente, ha dado como resultado el desarrmllo paralelo de lineas funcionales vy
racionales de especializacién y ha tenido el efecto de inculcar expectativas comp
plementarias y normas y valores comunes a los miembros de los principales grupos
en ci hospital, las cuales son esenciales para la integracién de la organizacidn.
Estas normas incluyen: brindar buena atencién, devocién al deber, lealtad, altruis
mo. disciplina y trabajo constante. Esta estructura normativa refuerza la racional-
formal de la organizacién >y lleva al hospital a lograr un niwvel de coordinaciébn e
ir‘egracién que no pddria ser nunca conseguido por medio de edictos administratives
. &.rectives o a través de planes, reglas y procedimientos organizacionales, explici

 cuicadosamente formulados. Sin embargo, el incremento en la profesionalizacién
w “seiiii-acién ha tenido también el efecto de agudizar algunas de las diferencias
eicive, v ello significa autoritarismo. Entre otras cosas este medio ha ayudado
¢ goenticar ciertns niveles minimos de competencia lo cual ha tenido un impacto
fivcstg soire la efectividad de la organizacién. Igualmente, como profesionaliza-

5 y ecwnsializacién implican pericia y conocimientos, ellas han contribuido a
s-a-~ mie confianza entre el piblico hacia el hospital y a la mayor aceptacién de
4ete come un rocurso para las necesidades sanitarias de todos. También ha resulta-
do .en un mejoramiento de la atencidén al paciente y a la vez ha aumentado las expec
tativas del plblico que busca atencidn de alta calidad y eficiencia en las labores
del hospital. Por ello més y mis de nosotros vamos hoy al hospital e jgualmente,
por ello, cada vez nuestra estadfa es mis corta. En los Gltimos 30 afios el promedio
de estadia de pacientes Adultos en hospitales generales, ha disminuido en alrededor
de un tercio -de 12,6/a .86 dias (24)- haciendo cada vez més apropiado el referir-
se al Hospital General de la Comunidad como un hospital de corta estadia¥, Otra de
las caracterfsticas distintivas del hospital General Péblico fntimamente relacionado
con la profesionalizacién y la especializacién, es la ausencia de una linea central
de autoridad.Esto acaba de ser discutido por Smith y otros (51) pero nos parece im-
portante el hacer aqui ciertas observaciones. Esencialmente, la agtor?dad es compar-
tida (aungge no igualmente) por tres centros de poder en la organizacién _-consejo
directivo, médicos y administrador- vy también en alguna medida, por el director de
enfermeria. En el Hospital, la autoridad no fluye de una sola fuente y por una sola
1§rea, como susede en la mayoria de las organizaciones formales.

Un orcanograma del hospital muestra cémo el Consejo Directivo tiene la au-

toridad méxima y la responsabilidad total por 1la institucidén. Delegan e} manejo dia-
rio de la organizacién en el administrador. A su vezy éste delega autoridad a los

MUY OO
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(%) Estas c.fras se refieren a hospitales norteamericanos. (N del T).
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jefes de los diferentes departamentos no-médicos (incluso a la jefe de enfermeras
que Jadem4s pone un tipo de autoridad diferente que se origina en su pericia pro-
fesional). Los Jefes de estos departamentos, a su vez, tienen diversos grados de
responsabilidad sobre lo que ocurra en sus respectivas 4reas y sobre el personal
a su cargo. En el organograma, los miembros del cuerpo médico no tienen ninguna
relacién con esta linea de autoridad; ellos estdn fuera de esta lfnea administra-
tiva. Como es bien sabido, dentro y fuera del hospital los médicos ejercen una in-
fluencia sustancial en casi todos los niveles organizacionales, gozan de autono-
mia en su trabajo y ejercen su autoridad sobre los demds grupos profesionales. Es
to se ve sobre todo, con los pacientes y con el cuerpo de enfermeras. Igualmente,
son un limite a la autoridad del Consejo Directivo. El hecho de su poca sujecién
a la autoridad se debe a varias causas:

1.~ no son empleados del hospital (son "huéspedes" que tienen privilegios garan-
tizados)

2,- gozan de alto status y prestigio y

3.- tienen autoridad suprema en cuestiones médicas.

Lospréfesionales empleados en el cuerpo de una corporacién tienen poca o
ninguna autoridad para inmiscuirse en las decisiones; mayormente sirven como auxi-
liares o consejeros; pero no sucede lo mismo en el caso del hospital. La ausencia
de una sola linea de autoridad crea problemas administrativos, operacionales y psi
colbégicos que tienen que ver con la influencia, por parte de los médicos, directivos,
administradores y otros, sobre el funcionamiento de la organizacién. Por una parte,
ello hace mds dificil la coordinacién organizacional formal; por otra, permite cir
cunstancias en las cuales no estd claro dénde residen la autoridad y la responsabi
lidad. De la misma forma, se dan situaciones en las cuales, particularmente los
miembros del cuerpo de enfermeria, deben ser responsables y recibir érdenes, no sé
lo de sus superiores, sino de lcs médicos, Esta coincidencia de autoridad profesio
nal y no profesional, hace insegurass esas situaciones. La no existencia de una so
la fuente de autoridad crea también dificultad en la comunicacién, en la disciplina
y en la solucién de problemas que debian ser resueltos a través de los esfuerzos
cooperativos, tanto de la parte administrativa, como de la médico-profesional.
Frecuentemente el administrador siente que es suya toda responsabilidad por el ma-
nejo de la organizacidn y que los médicos con sus presiones y su poder interfieren
en sus tareas lo cual le lleva a frenarlds=en varias 4reas lo que, a su vez, crea
problemas. (Los médicos por su parte pueden tratar de limitar al administrador).
Por las mismas razones es prokable que el administrador esté més dispuesto a acep-
tar una burocratizacién creciente en el hospital lo cual podria resentir a los mé-
dicos que ven en ello una reduccién de su influencia.

En general, varias fuentes de autoridad en el hospital, suponen el mante-
nimiento de un delicado balance. Las miltiples fuentes de autoridad tienen su lado
positivo pues pueden servir como un sistema de "previsién y balance"que puedezaler
tar contra otros tipos de prbblemas tales como inflexibilidad organizacional vy au
toritarismo, o, en situaciones donde la responsabilidad es muy grande para un 5010
grupo, sefialar sus fronteras. Cualesquiera sean sus ventajas o desventajas, es un
hecho la existencia de varias fuentes de autoridad en el Hospital General Pdblico.
Ademds, no eblo existe, sino que es inevitable en este tipo de organizacién. Esio
es asi porque la mayor parte del trabajo en los hospitales es hecho por profesio-
nales que gozan de influencia y no por trabajadores de bajo status y también a
causa del alto grado de especializacién y profesionalizacién caracteristico de ce-
ta organizacidén. Como acertadamente ha sefialado Parsons: "La multiplicacién de
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los campos téenicos y sus inter-diferenciaciones.... llevan a la descentraliza-

cién den las organizaciones que necesitan de ellos (42, p 236). Continda expli-

candc oue por esta razén "una universidad no puede ser "centralmente", organizada

(22, » 23¢). El Hospital General Pdblico es muy similar a una universidad cn «oi.

aSpacto (los hospitales y Universidades tienen gran cantidad de caracteristicas
sanees.pero aqui sélo nos interesan los hospitales).

En resumen, el Hospital General Pdblico es una organizacién social extre-
2a7unente compleja que difiere en un ndmero de importantes caracteristicas de c¢-
t.:as grandes organizaciones. Entre ellas, nos parece importante sefalar:

%1 objetivo principal de la organizacién es brindar un servicio personalizado
27 prelente -cuidado y tratamiento- en lugar de la manufactura de un objeto
rateriel., El valor econdmico de los productos y objetivos de la organizacién

es sccundario en comparacién con sus valores socialee y humanitarios.

2.~ En comparasibén con las organizaciones industriales, el hospital es mucho més
dependiente de su comunidad y su trabajo est& mucho mids integrado a las nece-
sidades y demandas de sus consumidores y clientes potenciales. Para el hospi-
tal y sus miembros, las necesidades del paciente son siempre lo mis importan-
te. Ademés, entre sus miembros existe un amplio consenso acerca del principal
objetive del hospital, y sus necesidades y fines personales no coliden con los
de la organizacidn.

3.- La mayor parte de la demanda de servicios que se hace al hospital es de caric-
ter urgente e inaplazablé, lo cual tiende a acentuar la responsabilidad moral
de la organizacidn. De acuerdo con ésto la organlza016n se preocupa por asig-
nar las responsabilidades y por permitir poco o ningdn error.

4.- La naturaleza y el volumen de trabajo es diverso y variable y sujeto a una mj
raNima qategorlzac16m, El hospibel ne -puede. utalizamzmedxes;deuproduoc1énmdedmaeezou.J
porque, mis que un sistema mecénico es un sistema humano, con todos los agributos

que ello implica.

Tanto la materia prima como el producto final son esencialmente humanos v
siendo humanos, controlan el mismo proceso productivo.

5.- Los médicos y enfermeras, principales trabajadores del hospital, son profesio-
nales, lo cual supone problemas operacionales y administrativos para la organi-
zacidn,

6.- En comparacién con organizaciones industriales, el hospital tiene un control
relativamente pequefio sobre sus "productos" y sobre muchos de sus miembros cla
ves. En particular, tiene muy poco control directo sobre los medicos y los pa-
cientes, dos de sus componentes esenciales. En el Hospital de corta estadia
los pacientes no scn sélo un grupo heterogéneo y transitorio sino que estén, en
Gitima instancia, en manos de los médicos que no son empleados de la organiza-
cién.

7.- El administrador tienenmucho menos autoridad y poder que sus similares en la
dndustria porque el Hospital no puede ser organizado en base a una sola fuente
de autoridad. La presencia simultdnea de fuentes de autoridad profesional,ad-
ministrativas v mixtas, crea una gran cantidad de problemas los cuales no exis-
ten en las organizaciones industriales.

8.- El Hospital es una organizacién formal cuasi-burocritica y cuasi-autoridaria
la cual, como la mayor parte de las organizaciones de su tipo, descansa en gran
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medida en arreglos jerdrquicos convencionales y hasta en procedimientos y re-
glas rigidas e impersonales. Pero més importante aln, es que constituye una
organizacién altamente departamentalizada, profesionalizada y especializada
la cual no podria funcionar efectivamente sin tener una coordinacién interna
que se basa en las motivaciones, acciones, autodisciplina y ajustes volunta-
rios e informales de sus numerosos miembros. La coordinacién de los esfuerzos
y las actividades en el Hospital es indispensable para el funcionamiento de
la organizacidn porque el trabajo reviste un caracter marcadamente interacti-

vo; las actividades de sus miembros son interconexas e interdependientes y -

solo pueden desempefiar su rol por medio de una asociacién mutua

El Hospital demuestra una gran preocupacién por la eficiencia y realizacién de
sus miembros y por la efectividad de la organizacién.

Finalmente, el Hospital General Plblico es una organizacién que es cada dfa
mis importante para todos. Hay varios hechos sociales que lo afirman: la acu-
mulacidn creciente de nuevos conocimientos médicos, quirdrgicos y de enferme-
ria; nuevas drogas y medicinas; aumento de los niveles familiares de ingreso;
incremento en el uso del hospital general para diferentes enfermedades y nece-
sidades sanitarias y una demanda creciente por parte del pdblico para lograr
la mejor calidad posible de servicio- médico, quir@rgico y de enfermeria,

Ha sido el propésito de esta seccién el introducir al lector al conocimien

to de las caracteristicas y de los problemas tipicos del Hospital General Pdblico.
Los problemas descritos nos demuestran cuin complicada es la organizacién del Hos-
pital y nos hacen supcner que la comprensién de tales problemas podria ayudar a so-
lucionar algunas de estas dificultades y quizis también a mejorar la efectividad
organizacional de nuestros hospitales.

Traduccidén del libro THE COMMUNITY GENERAL
' : HOSPITAL,

BAutor: Georgopoulos y Mann

JbP/veds. ~



