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Un enfoque preventivo en el proceso

administrativo

ORLANDO NIEVES'

La década de los 90 inicia una nueva etapa en la
administracién de los servicios de salud. Constituye un
reto para la academia desarrollar profesionales compro-
metidos con el impulso necesario para producir el
cambio. Necesitan desarrollar nuevas técnicas para im-
partir eficiencia en el uso de los recursos disponibles sin
comprometer la calidad en el servicio que reclama la
comunidad. Qued6 comprobado durante la pasada dé-
cada que la espiral ascendente de costos no se resolvié
con afnadir mas recursos econémicos. Muchos hospita-
les cerraron sus puertas y otros redujeron o diversifica-
ron sus operaciones para mantener una operacién
econémicamente viable. Se atribuyé este fenémeno al
desarrollo de la tecnologia y sus avances en el disefio y
produccién de equipos e instrumentos dirigidos al diag-
néstico precoz y tratamiento de las enfermedades. Exis-
ten sin lugar a dudas otros factores a los cuales podemos
atribuir el aumento en los costos, pero mas importante
que su sefalamiento individual, es el concierto de c6mo
todas estas fuerzas nos traen a la realidad presente. La
oportunidad de revisar todas las ejecutorias pasadas nos
lleva al inicio de nuevos enfoques en la administracién
de servicios de salud.

Las enfermedades que afectan al consumidor de
servicios se hacen cada vez mas complicadas y consu-
men cantidades considerables de recursos, para muchas
veces conseguir un alivio parcial sin mucha esperanza
de ofrecer una solucién definitiva como es el caso de la
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enfermedad terminal, Sindrome de Inmuno Deficiencia
Adquirida. No se puede anticipar qué otras enfermeda-
des cronicas terminales puedan desarrollarse en la pr6-
xima década, pero sf se puede anticipar que la funcién
social del sistema de prestacién de servicios de salud
continuara siendo la misma... curar en algunos casos,
consolar en otros y aliviar el dolor en aquellos donde el
desenlace final serd inevitable. Es evidente que la insti-
tucién hospitalaria tiene una funcién ineludible en la
comunidad, por lo que ésta no desaparecerd, y no podra
ser sustituida por otro modelo alterno de cuidado. Ante
esta realidad, corresponde a la gestién administrativa,
generar nuevas alternativas y recursos que permitan
continuar esta labor social tan significativa en la comu-
nidad. Es necesario seialar que la labor a realizar es una
tarea de equipo en la cual cada una de las disciplinas
en el campo de la salud tendrd mucho que aportar ante
el reto que se plantea con anterioridad. Es una labor de
conjunto donde cada uno asumiré su responsabilidad
siempre enfocando a un objetivo comdn... servicios de
cuidado para el necesitado con una calidad 6ptima
dentro de un marco econémico razonable. Este servicio
se caracterizard por su disponibilidad e integralidad, lo
cual permita acceso a todo el sistema de prestacién de
servicios de salud en una forma ordenada y por niveles
de complejidad. Los recursos cada dia més escasos
tendran que planificarse con toda eficiencia, de manera
que la duplicacién innecesaria quede fuera de toda
consideracién. No podemos pensar en racionar o limi-
tar servicios, pero si en racionalizar lo que se puede
ofrecer para asi conseguir la maximizaciéon de cada uno
de los recursos que interaccionan en la prestacién de
servicios de salud.

89



El panorama que se presenta en el futuro inmediato
es de limitaciones sin muchas fuentes distintas de ayuda
a las cuales acudir. Sin embargo, en situaciones como
ésta, el optimismo debe apoyar el sistema, y el equipo
multidisciplinario que labora en este propésito tiene la
obligacion de ofrecer alternativas a la solucién de la
misma. En el presente, el facultativo médico juega un
papel importantisimo en el equipo de la salud, ya que
su responsabilidad con el paciénte lo hace vulnerable
al consumo desmedido de recursos para conseguir su
completo restablecimiento. En el pasado la relacién
médico-paciente ocurrié en un plano individual que
justificaba la demanda de recursos ilimitados para con-
seguir el pronto restablecimiento del paciente. En otras
palabras, los costos del servicio no tenfan importancia
alguna, ya que alguien se preocuparia por conseguir el
recurso econdémico para la compra de lo que fuera
necesario. En tal economia de abundancia pocos se
preocuparon del costo-beneficio de la operacién.

En la situacion que se describe con anterioridad la
administracién de los servicios de salud jugé un papel
secundario. Su funcién se limité al registro de consumo
y produccién de informacién para justificar asignacio-
nes presupuestarias en el caso gubernamental y para
negociar reembolsos por compafiiias de seguros en el
caso de lo no gubernamental. Esta funcién se comple-
ment6é con auditorias internas y externas las cuales
pretendieron revisar experiencias histéricas y sefalar
deficiencias en aquellas dreas donde el recurso econé-
mico fue subutilizado o perdido en su totalidad. Como
se puede observar, esta gestion administrativa fue de
cardcter retrospectivo y s6lo consiguié sefialar deficien-
cias en los sistemas de controles. Este esfuerzo sélo fue
capaz de contribuir en el establecimiento de medidas
prospectivas que evitaran la recurrencia de los mismos,
pero la realidad fue que el recurso econémico no estuvo
disponible, ya que el mismo se perdié o no produjo el
rendimiento esperado.

Ante esta realidad la administracién moderna nece-
sita desarrollar técnicas que garanticen el uso de todo
recurso con el nivel mas alto de eficiencia. Se necesita
visualizar la labor administrativa desde un punto de
vista preventivo. En un sistema tan limitado de recursos
se hace necesario desarrollar nuevos enfoques que per-
mitan vigilar la operacién administrativa en una forma
concurrente y no evaluarla anualmente mediante una
auditoria externa después que los hechos ya ocurrieron.
Al desarrollar programas de vigilancia continua y con
la ayuda de los sistemas de informatica para hospitales,
el administrador de servicios de salud puede estar en
una posicién ventajosa para asegurar el rendimiento
maximo por cada “délar o peso” que se invierta en el
servicio. El gerente necesario para lanueva década tiene
que poseer no s6lo las destrezas y conocimientos de la
era, sino también un compromiso en el enfoque de la
anticipacién de los eventos y no el de reaccionar a los
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mismos. En la medida que puede ejercer con esta
filosofia en mente podrd anticipar todo evento que
pueda resultar una pérdida futura de recursos. Este tipo
de administracién generara la “chispa” preventiva que
podrd anticipar alternativas que permitan la incorpora-
cién de la eficiencia en toda tarea que se realice en el
hospital y asi evitar la mala utilizacién de los escasos
recursos econémicos disponibles.

Los sistemas de informacién y el desarrollo de las
computadoras hacen factible el procesamiento de datos
a velocidades increibles y con una precisién altamente
confiable. El avance en este campo es significativo y ya
se pueden reproducir patrones de cuidado médico que
permitan la comparacion entre diagndsticos similares
atendidos por médicos diferentes. El administrador tiene
a su disposicién la evidencia necesaria para vigilar el
consumo de recursos en el cuidado médico, lo que
permitird hacerse un cuadro por anticipado de las ne-
cesidades para el restablecimiento del paciente y asi
proyectar el costo-beneficio de este cuidado. Con esta
informacién puede visualizar el movimiento de recur-
s0s tanto materiales como econémicos y sobre todo
iniciar el didlogo constructivo con el médico que per-
mita el desarrollo de protocolos de cuidado uniformes
anticipando las cantidades minimas de recursos acep-
tables para cada diagnéstico. No se pretende por parte
de la administracién dictar pauta alguna sobre cémo el
médico debe tratar a sus pacientes y si, en colaboracién,
buscar un producto de calidad con mayor eficiencia en
el consumo de recursos. Este mecanismo estd a la
disposicién del nuevo gerente y debe hacer uso del
mismo para poder subsistir en tiempos de recursos
limitados. La gestion que se describe con anterioridad
es aplicable tanto al sector no gubernamental como al
gubernamental. Es responsabilidad de la administracién
vigilar por el buen uso de los recursos disponibles
independientemente de quien sea responsable de pro-
veer los fondos operacionales.

El concepto de prevencion es conocido en el pasado
y por lo regular su aplicacién se relaciona més con el
cuidado médico. Tiene como propdsito anticipar posi-
bles eventos que puedan limitar o incapacitar al ser
humano. Su efectividad y rendimiento como proceso en
el manejo del cuidado del usuario del sistema es de un
valor incalculable, ya que promueve una calidad de
vida mads saludable. Este mismo concepto debe tomar
prominencia en la gestién administrativa, ya que el
mismo contribuye al objetivo comidn de aplicar los
recursos en aquellos eventos en los cuales su impacto
sea mayor. Si el administrador puede anticipar las nece-
sidades reales de su institucién podrd planificar con
mayor precisién y garantizar la disponibilidad de todo
recurso que requiera el cuidado a ofrecer. Por la otra
parte, estd en una mejor posicién para justificar necesi-
dades reales y establecer prioridades entre los cuerpos
rectores de la institucién. Su imagen como directivo serd
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mas respetada y evitard el acudir a la Junta de Gobierno
en situaciones de crisis para nuevas asignaciones.

La responsabilidad administrativa no termina con la
planificacién y aprobacién de un presupuesto. Es de
vital importancia revisar la organizacién de la institu-
Cién para anticipar toda aquella actividad que se aparte
del plan propuesto. En el caso de los recursos humanos
debe existir un control absoluto del desempefio laboral
ya que éste consume casi un 60% del gasto operacional.
La inversién que se realiza en este recurso no se puede
medir Gnica y exclusivamente en horas registradas, pues
su desarrollo en la institucion requiere tiempo y consu-
me recursos también. Un empleado bien entrenado y
comprometido con los objetivos de la institucién cons-
tituye el activo por excelencia para asegurar la eficien-
cia de la gestion administrativa.

En el andlisis de los estados financieros de la opera-
cién hospitalaria existe un “ftem” que consume aproxi-
madamente el 25% de los recursos econémicos. Por
consiguiente, el mismo merece atencién especial en
este enfoque preventivo. Son los recursos materiales
responsables de este gasto y constituye un elemento
importante en el sistema de prestacién de servicios de
salud. Aun cuando la mayoria de sus componentes en
el establecimiento del precio no estan controlados por
la administracién hospitalaria, el rendimiento de su uso
sigue siendo una preocupacién para la gerencia. La
gestion de recursos materiales necesita estar dirigida por
personas debidamente calificadas, con una filosofia
previamente establecida, que contribuyan al mejor uso
del recurso. No se debe confundir la funcién de com-
pras con la gerencia de recursos materiales, ya que se
pretende desarrollar un profesional capaz de enfocar
esta labor desde una perspectiva institucional y no de
una limitada a la compra de materiales y suministros. El
proceso de compras es s6lo una parte de la gestién
descrita con anterioridad y el mismo puede realizarse
con mayor eficiencia si el funcionario conoce el merca-
do de ofertas y establece el sistema apropiado para la
competencia entre proveedores . Una vez adquirido el
material este funcionario tiene la responsabilidad de
planificar y ejecutar su almacenamiento y distribucién.
Es en esta fase donde las medidas de control se hacen
necesarias, ya que las mismas tienen que ir dirigidas al
flujo eficiente de los mismos a todos los usuarios sin que
haya lagunas en el proceso. Cabe sefalar que la custo-
dia de estos recursos merece atencién continua, pues se
necesita asegurar la entrega del material en el momento
preciso, en el lugar que se le necesite y al costo mas
bajo posible. Hay que reconocer que el consumidor de
materiales no tolera la escasez de ellos o el agotamiento
de existencias, lo cual se puede minimizar simplemente
anticipando las necesidades y vigilando el consumo de
los mismos.
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Como dato adicional existe la posibilidad de que, a
pesar de las medidas de control estrictas, siempre pue-
den ocurrir pérdidas por una mala utilizacién de los
materiales lo que lleva al desperdicio. Ocurren también
fugas en este proceso de distribucién y cabe sefialar que
las cifras establecidas en los Estados Unidos para cuan-
tificar la rateria en las industrias rebasa los dos billones
de délares. Estas pueden anticiparse y con la ayuda de
los sistemas computarizados y las medidas de control
se puede mantener una vigilancia estricta para la mejor
utilizacién de los recursos materiales.

El manejo de riesgos constituye otra herramienta a la
disposicién del administrador para conseguir los obje-
tivos institucionales. Este concepto trata de anticipar
todo evento que pueda resultar en una pérdida de
recursos en la prestacion de los servicios de salud. Es
una medida de carécter preventivo, porque sefiala al
administrador dreas donde se necesita mejoramiento.
Se pretende tomar medidas correctivas a situaciones de
riesgo antes de que las mismas ocurran. Para conseguir
este objetivo se asigna la responsabilidad de evaluar
ciclicamente la operacién diaria a un gerente de nivel
intermedio. Este disefia o utiliza instrumentos para re-
coger datos, usualmente se identifica como el “informe
de incidentes”, el cual es requerido en toda situacién
que anticipe cualquier riesgo en la institucién. Resulta
de gran beneficio al administrador revisar estos infor-
mes, ya que los mismos pueden sefialar dreas de alto
riesgo para el paciente, los empleados de la institucién
y todo visitante que acude al centro de servicio. El riesgo
que se vigila no sélo previene la pérdida de recursos,
sino también permite la planificacién anticipada para
compensar cualquier dafio que se ocasione al paciente,
empleados o visitantes. Este enfoque trae una nueva
dimensién al proceso gerencial porque se aparta de la
actuacién defensiva ante los eventos y se dirige a la
bisqueda anticipada de las situaciones que deben me-
jorar para aumentar la eficiencia en el servicio que se
presta. El resultado de toda esta gestién preventiva sélo
pretende mejor calidad en los servicios al paciente y un
compromiso continuo con la maximizacién de los re-
cursos disponibles.

En tiempo de recursos limitados la solucién no puede
ser el racionamiento de los servicios ni la selectividad
en la admisién de pacientes de acuerdo con su condi-
cion. Por el contrario, el reto tiene que ser el progreso
concurrente con los adelantos tecnolégicos y es la
gestion administrativa la Unica responsable de proveer
los recursos necesarios para conseguir estos objetivos.
Laférmula que permite la solucién de esta ecuacién con
éxito tiene que contener un enfoque de caracterpreven-
tivo, pues los tiempos de recursos ilimitados pertenecen
al pasado. El futuro presenta el reto de una mejor calidad
en los servicios de salud que se ofrecen y el mismo
necesita respaldo de una administracién altamente efi-
ciente.
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