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Introdugdo: A pandemia de COVID-19 revelou desafios significativos para o
sistema de saude brasileiro. Com apenas 3% da populacdo mundial, o Brasil
registrou cerca de 10% das mortes globais por COVID-19 até maio de 2023,
evidenciando a gravidade da situacdo no pais.>* Objetivo: Avaliar a evolucdo da
pandemia de COVID-19 no Brasil, destacando a incidéncia e mortalidade, a
atuacdo do Sistema unico de Saude (SUS) na atencdo terciaria e primaria, € 0s
desafios enfrentados na oferta de servicos de saude durante o periodo critico da
pandemia. Método: Foram analisados cinco estudos: Um estudo publicado na
Revista Panamericana de Salud Publica que examinou a incidéncia e mortalidade
da COVID-19 no Brasil entre fevereiro de 2020 e julho de 2021, utilizando dados do
Ministério da Saude para identificar padrdes regionais e temporais. Uma analise no
Journal of Management & Primary Health Care que discutiu o impacto das ac¢des do
SUS na atencdo terciaria, considerando dados de mortalidade e a resposta
institucional a pandemia. Uma pesquisa publicada nos Cadernos de Saude Publica
gue avaliou a pressao sobre o sistema de saude brasileiro, estimando a demanda
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adicional por leitos hosbitalares e de UTI em diferentes regides do pais. Um estudo
também que analisou as trajetorias assistenciais de usuarios diagnosticados,
hospitalizados e em reabilitacdo pela COVID-19, destacando o uso e acesso as
redes de atencdo a saude. Por fim, uma pesquisa que avaliou as repercussdes da
pandemia no cotidiano de trabalho da equipe da Estratégia Saude da Familia (ESF)
em diversos municipios do Nordeste brasileiro, na perspectiva dos agentes
comunitérios de saude. Resultados e Discussao: O primeiro estudo identificou
duas ondas distintas de casos e o6bitos por COVID-19 no Brasil, com variacbes
significativas entre os estados. Estados como Amapa, Rio Grande do Norte,
Rondbnia e Roraima apresentaram as maiores taxas de incidéncia, enquanto
Amazonas e Ronddnia tiveram as maiores taxas de mortalidade.* Fatores politicos,
geograficos, culturais, sociais e econdmicos influenciaram a heterogeneidade
regional da pandemia. O segundo estudo destacou que, apesar dos esfor¢cos do
SUS, o Brasil enfrentou desafios significativos na atencéo terciaria. A sobrecarga do
sistema, a escassez de recursos e a falta de coordenagéo eficaz contribuiram para
a elevada mortalidade. O estudo também ressaltou a importancia de fortalecer o
SUS e aprimorar o planejamento em satide para enfrentar crises futuras.? A terceira
pesquisa revelou que a demanda por leitos hospitalares e de UTI excedeu a
capacidade disponivel em varias regibes, especialmente nas areas mais
vulneraveis.'® A andlise indicou que a falta de infraestrutura adequada e a
distribuicdo desigual de recursos comprometeram a capacidade de resposta do
sistema de saude. O quarto estudo analisou as trajetérias assistenciais de
pacientes com COVID-19, desde as medidas preventivas até a reabilitacao,
evidenciando lacunas no acesso e continuidade do cuidado.?* O quinto avaliou o
impacto da pandemia no trabalho dos agentes comunitarios de saude, destacando
desafios na adaptacdo das atividades e na manutencdo do vinculo com a
comunidade.®> Os estudos analisados evidenciam a complexidade da pandemia de
COVID-19 no Brasil e os multiplos desafios enfrentados pelo sistema de saude. A
heterogeneidade regional na incidéncia e mortalidade, combinada com a
sobrecarga do SUS e a insuficiéncia de leitos hospitalares, destacou a necessidade

urgente de investimentos em infraestrutura, planejamento e coordenacéo
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intergovernamental. Fortalecer o SUS e garantir uma distribuicdo equitativa de
recursos sao passos essenciais para melhorar a resposta a emergéncias sanitarias
futuras.”*° Conclus&o: A andlise integrada dos estudos evidencia que a pandemia
de COVID-19 escancarou desigualdades regionais, fragilidades estruturais do SUS
e limitacbes na oferta de leitos hospitalares no Brasil. A alta incidéncia e
mortalidade em determinados estados refletem ndo apenas a agressividade do
virus, mas também a falta de coordenacédo e preparacdo adequada. O esfor¢co do
SUS foi essencial, mas insuficiente frente a magnitude da crise. Para enfrentar
futuras emergéncias sanitarias, é fundamental investir na regionalizacdo do sistema
de saude, ampliar a capacidade hospitalar e fortalecer politicas publicas baseadas
em evidéncias.'”
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