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Resumo

Introducdo: Em dezembro de 2019 foi identificado um novo virus de nivel pandémico, denominado SARS-CoV-2,
responsavel pela Covid-19. Demandas extraordinarias de insumos, tecnologias e profissionais capacitados foram
exigidas, o que resultou em desafios impares aos sistemas de salde publico e privado, requerendo o aperfeicoamento
da infraestrutura. Objetivo: Abordar os fatores que englobam a pandemia, objetivando constatar a relevancia da
efetividade da infraestrutura. Métodos: Foi realizada uma revisdo sistematica, apds pesquisa nas bases de dados
Bireme, LILACS, PUBMED e SciELO. Resultados: Na sintese foram incluidas 76 publicacdes, sendo que 13
apresentaram abordagens sobre a relevancia da infraestrutura e fatores relacionados diante da Covid-19. Conclusao:
QuestGes bioldgicas foram os temas mais discutidos como estratégia para o combate a Covid-19, apresentando-se a
necessidade de maior abordagem da infraestrutura, tanto para a atualidade quanto para o futuro, visto que as
condicbes de uma organizagdo sao indispensaveis para combater o virus, além de atuarem como um pilar de
sustentacdo para outros meios de enfrentamento.

Palavras-chave: Infraestrutura. Pandemia. Covid-19.

Abstract

Introduction: In December 2019, a new pandemic level virus was identified, called SARS-Cov-2, responsible for Covid-
19. Extraordinary demands for inputs, technologies and trained professionals were demanded, which resulted in unique
challenges for public and private health systems, requiring the improvement of infrastructure. Objective: To address
the factors that encompass the pandemic, aiming to verify the relevance of the effectiveness of the infrastructure.
Methods: A systematic review was performed after a search in the Bireme, LILACS, PUBMED and Scielo databases.
Results: In the synthesis, 76 publications were included, and 13 presented approaches on the relevance of
infrastructure and related factors in relation to Covid-19. Conclusion: Biological issues were the most discussed topics
as a strategy to combat Covid-19, presenting the need for a greater approach to infrastructure, both for the present
and for the future, since the conditions of an organization are indispensable to combat the virus, besides acting as a
support pillar for other means of coping.

Keywords: Infrastructure. Pandemic. Covid-19.

Resumen

Introduccién: En diciembre de 2019, se identific6 un nuevo virus de nivel pandémico, Illamado SARS-CoV-2,
responsable de Covid-19. Se demandaron demandas extraordinarias de insumos, tecnologias y profesionales
capacitados, lo que resultdé en desafios Unicos para los sistemas de salud publicos y privados, requiriendo el
mejoramiento de la infraestructura. Objetivo: Abordar los factores que componen la pandemia, buscando verificar la
relevancia de la efectividad de la infraestructura. Métodos: Se realizd una revisidn sistematica, luego de buscar en las
bases de datos Bireme, LILACS, PUBMED y SciELO. Resultados: En la sintesis se incluyeron 76 publicaciones, 13 de las
cuales presentaron enfoques sobre la relevancia de la infraestructura y factores relacionados antes del Covid-19.
Conclusién: Los temas bioldgicos fueron los temas mas discutidos como estrategia para combatir el Covid-19,
presentando la necesidad de un mayor acercamiento a la infraestructura, tanto para hoy como para el futuro, ya que
las condiciones de una organizacién son indispensables para combatir el virus, en ademds de actuar como pilar de
apoyo para otros medios de afrontamiento.

Palabras clave: Infraestructura. Pandemia. Covid-19.
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INTRODUCAO

O mundo passou por diferentes cenas
pandémicas, como 1895 com a peste bublnica, se
iniciando na India, se disseminando para China e
deixando aproximadamente 6 milhdes de mortes, nos
Estados Unidos' e no Brasil>. Além disso, a H1N1,
denominada gripe espanhola, deflagrada no ano de
1918, foi considerada a pandemia suprema, visto que
houve altas taxas de contaminacdo. Salienta-se que, no
século XX, essa situacdo era ainda mais dificultada em
virtude do ndo conhecimento de medicacdes para o
combate do influenzavirus®.

No século XXI, manifesta-se a COVID-19,
mesmo com as conquistas e conhecimento adquiridos
no cenario anterior. Esse novo agente invisivel
demanda interferéncias do Estado, como medidas de
distanciamento e isolamento social, além de
modificagbes das praticas e costumes dos individuos,
objetivando reduzir as consequéncias acarretadas pelo
virus®.

A medida que as taxas de transmissibilidade
foram se ampliando, tomando proporcdes mundiais,
notou-se a necessidade de uma infraestrutura de salde
mais eficiente para os sujeitos acometidos pelo COVID-
19, cuja mudanca ocorreu em diversos paises, incluindo
aqueles com IDH elevado. Foi possivel identificar que a
estimativa da disponibilidade de leitos hospitalares era
bastante inferior a contaminagdo e que nao era apenas
nos grupos de risco que a doenga evoluia
para casos mais criticos e delicados®.

Em decorréncia da pandemia, instabilidades
significativas surgiram nos servicos de salde, em
virtude da caréncia atipica que excedia a capacitancia
dos setores, em relacdo a recursos materiais e aos
colaboradores qualificados. A cada surgimento
pandémico, ha o aparecimento de desafios relevantes
diante da necessidade de se ofertar de forma igualitaria
0s insumos®. Dessa forma, mostra-se a
indispensabilidade de adotar medidas que busquem um
aproveitamento mais efetivo dos servigos oferecidos.
Diante da escassez de leitos de terapia intensiva no
cenario atual, novos discernimentos clinicos, técnicos e
éticos devem ser ajustados, buscando atingir melhores
reflexos positivos e o aperfeicoamento do cuidado®”.

Em cenarios nos quais a ameaga do

desprovimento de recursos é eminente, é de extrema
relevancia a organizacdo prévia, uma vez que a
auséncia de planejamento pode resultar no
agravamento dos casos clinicos, falecimento de
individuos, instabilidade e inseguranga de profissionais
e usuarios entre outros fatores. Salienta-se a
necessidade dos servigos de salde e dos profissionais
atuantes que aproveitem ao extremo 0s insumos
limitados, viabilizando a reducdo de danos aos usuarios
e instituicOes, além da melhoria no que diz respeito ao
dinamismo e qualidade na assisténcia®. Por outro lado,
deve-se ressaltar que a tomada de decisdo sobre a
melhor utilizacdo dos meios e recursos a disposicdo ndo
pode ser responsabilidade dos colaboradores que se
apresentam na chamada “linha de frente”, uma vez que
esses ja possuem niveis de estresse, inseguranga e
medo extremamente elevados, objetivando nao reforcar
e intensificar sentimentos pré-existentes advindos do
dia a dia>*.
Diante desse quadro, a Organizacdo Mundial
de Saude (OMS) vem desenvolvendo meios e
estratégias que se destinam aos direcionamentos do
Estado para o combate das instabilidades provenientes
da pandemia, acentuadas principalmente em
localizagbes centrais de &reas urbanas®. Na atual
situacdo apresentada, para uma melhoria de
desempenho s3o necessarios planos para os setores de
salide, como a criagdo de um fluxo diferenciado,
oferecendo espagos restritos, com vistas ao
atendimento dos clientes que estejam manifestando
sinais respiratdrios. Locais com instalagdes completas
para atendimento somente de pacientes com COVID-19
deveriam ser disponibilizados, oferecendo todos os
atributos necessarios para evitar as infecgOes
cruzadas!.

A disseminacdo da Covid-19 se deu de forma
rapida em escala global, em decorréncia do aumento da
transmissao e da intensificacgdo do caso clinico de
determinados pacientes. Por esse motivo, o virus foi
caracterizado pela OMS como pandemia no dia 11 de
marco de 2020'2. Até o momento, de forma mundial,
ha a confirmacdo de 11.327.790 casos, com 532.340
mortes'>, No Brasil, ha 1.603.055 de casos

confirmatorios, sendo que 29.750 desses individuos
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faleceram!*; na regido Sudeste, mais especificamente
no estado de S&do Paulo, a média foi de 320.179 casos,
com 16.078 8bitos™.

Portanto, o contagio da COVID-19 ocorre por
meio de uma pessoa contaminada para outra, por
goticulas que entrardo em contato com o ar apds tosse,
espirro ou fala, podendo a transmissdao ocorrer
diretamente pela ndo higienizacdo das mdos apos
contato com as goticulas, ou indiretamente, entrando
em contato com objetos infectados!®. Constata-se que
o periodo de incubacdo do virus ocorre entre 2 a 14
dias e, no geral, sdo casos leves ou até mesmo pouco
perceptiveis'>. Ressalta-se que a transmissdo ndo
precisa ocorrer quando necessariamente ha o
surgimento de sintomas, ou seja, antes mesmo de o
individuo apresentar sinais, ele anteriormente
apresenta-se como transmissor4,

A partir da situacdo atual e em virtude do
crescimento e exposicdo do virus nas instituicOes,
orienta-se que os individuos procurem os servicos de
saude, de acordo com seus sinais e sintomas presentes.
Devem procurar a unidade primaria de salde aqueles
com febre, sinais na parte superior do sistema
respiratorio e de baixa emergéncia. A saturacdo deve
ser avaliada, com a finalidade de classificar o risco do
cliente. A unidade de pronto atendimento deve ser
procurada pelos clientes com situagao agravada, como
falta de ar e alteracdo na oxigenacdo, e encaminhados
pela unidade primaria. Os fatores de riscos da COVID-
19 que poderao acarretar possiveis consequéncias sdo:
idade superior a 60 anos, dabetes mellitus,
cardiopatias, imunossupressdo, hipertensdao, asma,
tabagismo, obesidade, doengas renais cronicas e
gestaco de risco''.

O estabelecimento de movimentagdes e
deslocamentos para aqueles pacientes que se
apresentam com suspeita ou confirmacdo da Covid-19 é
imprescindivel, uma vez que, a partir disso, é possivel
contribuir para a diminuicdo do aumento da
contaminagdo, no que diz respeito a profissionais
atuantes nos setores, como também para os individuos
que procuram pelo servigo. Além disso, com base na
determinacdo de fluxos, ha uma possibilidade de
ocorrer maior dinamismo na Rede, objetivando ampliar

a qualidade da assisténcia e alcangar um maior nimero

de individuos que estdo a procura de cuidados
especializados.

As orientacdes que auxiliardo um melhor
gerenciamento dos setores de salide sdo: realizar a
denominacdo de profissionais da salde para o
acolhimento, além de apontar qual deslocamento deve
ser feito a partir dos sinais e sintomas presentes;
classificar os riscos do paciente admitido previamente a
entrada na unidade e direcionar diretamente ao
atendimento, diminuindo riscos de infeccdo cruzada. Na
presenga de sinais e sintomas respiratorios, o cliente
deve fazer a utilizagdo da mascara, sendo encaminhado
para a realizacdo da higienizagdo das maos, seja com
alcool 70% ou agua e sabdo, visando a ndo
transmissao no local. A obrigatoriedade do uso dos EPIs
de forma correta deve ser prioritaria para evitar a
contaminagdo. A ventilagdo do ambiente deve ser
constante e, caso haja utilizacdo de ventiladores,
realizar higienizagdo deles frequentemente. O
direcionamento dos clientes sintomaticos com
comprometimento respiratdrio deve ser para um local
separado, com todas as medidas preventivas contra o
Covid-19. O paciente devera permanecer nesse local
até o seu deslocamento ao hospital referéncia. Aqueles
que apresentarem sinais respiratdrios sem agravamento
serdo orientados a conduzir os cuidados em casa,
passando o tratamento a ser efetuado e acompanhado
por equipes especializadas.

Materiais e medicacdes ndao devem ser
devolvidos. Caso seja necessario, a adaptacao de uma
farméacia provisoria voltada para o atendimento
exclusivo de pacientes com Covid-19 beneficiara o
atendimento. Os locais de atendimento exclusivos a
estes pacientes devem estar sinalizados e identificados.
Esses locais devem ser conservados com higienizacdo
frequente, como forma de manter a desinfeccdo das
areas.

E necessario realizar a identificacdo de todos
os profissionais que se encontram na linha da frente e
aqueles que transitam por locais voltados ao
atendimento de pacientes com o COVID-19'*.

A pandemia Covid-19 vem atingindo grande
parte dos individuos ndo s6 do Brasil, mas também do
mundo, independente de classe, género e IDH do pais.

Isso traz, consequentemente, amedrontamento e riscos
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a saude propriamente dita, além de representar sérias
ameagas ao equilibrio dos sistemas de saude, visto que,
em virtude da alta e rapida transmissibilidade do virus,
ha demandas extraordinarias que poderao ultrapassar a
capacidade de atendimento dos servicos de salde,
além de enormes quantidades de recursos e
profissionais que serdo necessarios. Desse modo, é de
extrema relevancia e necessidade a avaliacdo das
melhores praticas para a otimizacdo da utilizacdo dos
meios e recursos disponiveis, visando alcangar e
melhorar os resultados. E, por fim, vale ressaltar que o
Covid-19, apesar de ser um virus que vem sendo
bastante estudado e analisado, ainda se sabe pouco a
respeito. Além do fato de existirem diversas
informagGes  diferentes sendo divulgadas sem
comprovacdo cientifica, € necessario que a populacao
busque informacOes confidveis para se manter
atualizada e ndo seguir qualquer informacdo, ou seja, é
imensamente importante que haja a busca por
conhecimento, mas € necessario que isso ocorra de
forma consciente e responsavel, objetivando a
permanéncia da protecdo baseada em informagGes

corretas.

OBJETIVOS

Abordar a relevancia de uma infraestrutura
efetiva para o combate da Covid-19, além de identificar
0s obstaculos e barreiras nas organizacdes de combate
da pandemia.

MATERIAL E METODO

Foi realizada uma revisdo sistematica com a
intencdo de identificar, em periédicos nacionais e
internacionais, o conhecimento constituido sobre a
temdtica “Barreiras na infraestrutura diante da
Pandemia Covid-19”. A seguinte questdo foi norteadora
para o presente projeto: “O que se tem publicado na
atualidade sobre Barreiras na infraestrutura diante da
Pandemia Covid-19.

Realizada, também, uma revisdo sistematica

no sistema Bireme por meio da Biblioteca Virtual de

Saude (BVS), na base de dados LILACS (Literatura
Latino Americana em Ciéncias de Saude) PUBMED
(National Library of Medicine), MEDLINE (Medica/
Literature Analysis and Retrieval System Online) e nas
bibliotecas eletrénicas SciELO (Scientific  Electronic
Library Online). Os descritores utilizados para busca das
publicacdes na base LILACS, PUBMED, Bireme, SciELO
foram os descritores agrupados em dois subgrupos,
(“Covid-19,
Epidemiologia”) e grupo 2 (“Covid-19, Infraestrutura e

sendo grupo 1 Infraestrutura e
Pandemia”).

Foram estabelecidos como critérios de
inclusdo: artigos e documentos publicados no periodo
de 2015 a 2020, nos idiomas portugués e inglés
disponivel na integra em meios eletronicos. Os critérios
de exclusdo foram publicacbes em PowerPoint (PPT),
publicacbes sem data, editoriais, cartas ao leitor e as
publicagbes que ndo tiveram um enfoque mais
especifico em relacdo as Barreiras na infraestrutura
diante a Pandemia Covid-19. Apds a exclusdo das
publicagbes citadas foram selecionados os artigos para
0 desenvolvimento do estudo. Os artigos foram
classificados e, posteriormente, o0s resultados
encontrados foram sintetizados considerando a
similaridade de conteldo.

Para a andlise dos dados foi empregada a
estatistica descritiva. O material foi organizado, lido e
relido para identificar os assuntos que emergiram dos
relatos dos profissionais da area da salde. O resultado
foi analisado com subsidio da literatura sobre o objeto
de estudo, com vistas a atingir a proposta da

investigacao.

RESULTADOS

O fluxograma de selecdo dos artigos da
revisdo sistemdtica estd representado na Figura 1.
Posteriormente, sequido pela Tabela 1, onde consta a
caracterizacao das sinteses dos artigos inclusos na

pesquisa.
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Figura 1 - Fluxo Prisma com as informag0es das diferentes fases de uma revisdo sistematica

¢ Identificagio

Artigos identificados pela busca nas bases de dados [n=76)
PUBMED {n=17), SCIELO (n=29), BIREME [n=24], LILAGS.
n=6]

petides (n=10)

Triagem |

Artigos analisados peles titulos eresume (n= 66) ‘

Excluicios:

- artigos baceados nos
«critérios de exclusiio
(n=53}

Elegibilidade

Artigos lidos na integra para avaliacdo de critérios de
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Excluicios:
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guestio morteadora
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Estudos incluides na andlise (n=13)

LILACS (n=3], PUBMED {n=1), BIREME (n=4%), SCIELD [n=5)

Tabela 1 - Caracterizagdo da sintese dos artigos

Autor
principal
/Ano

Titulo

Principais evidéncias dos estudos

Gee, 2020%°

Aligning public health infrastructure and
medicaid to fight COVID-19.

A importancia do investimento ndo s da saude publica, assim como ferramentas que auxiliem no combate da
propagagdo de doengas infecciosas.

A expansdo dos programas de salde relacionados & pandemia.

Maior investimento de salide publica com cobertura universal.

Sinais e sintomas.
Condig0es e fatores de risco a serem considerados.

M'n'St?r'O da Orientagbes para manejo de pacientes Condutas clinicas conforme gravidade.
Saude, Tratamento.
2020t com COVID-19. Medidas de prevenc&o e controle.
Caracteristicas gerais sobre a infecgdo.
Vaccaro et Practice management during the COVID-19 | Conservacio de recursos médicos, exposicio limitada de membros e pacientes para o virus.
al., 2020 pandemic. Planejamento de sobrevivéncia para a crise atual e para periodo futuro, beneficiando os pacientes e a equipe
Interfaces between vulnerabilities,
Pessoa et governance, innovation and capacity of | Colapso mais rapido e intenso do sistema de satide em territdrios maiores e mais aglomerados.
al., 2020 response to COVID-19 in Brazlian Mecanismo de articulagdo efetivo diante do Covid-19 e o impacto da falta dos mesmos.
Northeast.
Organizagdo Medidas de preparagdo para o combate ao Covid-19.
Pan- . . Adogdo do distanciamento social, minimizando a exposigdo ao virus, e diminuindo o nimero de casos.
Americana Comb~ate a pandfemla de COVIID'19 - | Relagdo do distanciamento social com a reducdo da carga dos servigos de satide, evitando a crise de satide
. reunido de alto nivel dos ministérios da | publica.
da Saude ) . A
saude. Impacto socioecondmico.
(;)02%?3’ A importancia da tomada de decisdo para as medidas menos rigidas.
Apontamentos sobre a dimensgo territorial | Infraestrutura precéria relacionada a ampliagdo da vulnerabilidade socioespacial de contaminagdo.
da pandemia Covid-19 e os fatores que | Relagdo entre a pandemia e seus aspectos socioespaciais no Brasil.
Costa et al., contribuem para aumentar a | Disseminagéo do virus no solo brasileiro.
2020%° vulnerabilidade socioespacial nas unidades
de desenvolvimento humano de &reas
metropolitanas brasileiras.
Increases in health-related workplace | O absenteismo relacionado a saude, tornando-se uma medida (til do impacto de pandemias.
Groenewold | absenteeism among workers in essential | Medidas de controle para a redugdo de exposigdo.
etal., critical infrastructure occupations during the
2020%° COVID-19 pandemic — United States,
March-April 2020.
Benjamin Ensuring health equity during the COVID-19 Fortalfcimenlto do sistemal de sa'l]d_e p_l]blica como prioridade para abordar a equidade em satde.
0902t 4 pandemic: the role of public health Pressdo ao Sistema de Saude Publica imposto pela COVID-19
infrastructure.
Distribuigdo estatistica e geografica de equipamentos instrumentais ao tratamento hospitalar da Covid-19.
Disparidade entre a oferta publica e privada de leitos.
Rache et al Necessidades de infraestrutura do SUS em gc;lzrecarga dos leitos de UTI do S#JS- ) ) hospitalizacs
S preparo a COVID-19: leitos de UTI, preparo das regides de salde ren_te ao pico em necessidades de hospitalizagao.
2020 . ~ . Alto custo dos equipamentos e sua baixa disponibilidade no mercado.
respiradores e ocupaggo hospitalar. Hospitais Campanha como alternativa emergencial para redugdo de custos e aumento da rapidez.
Otimizagdo do uso dos servigos de salide publicos e privados e investimentos para ampliar a capacidade de
resposta do sistema de salide nas regides de maior necessidade.
| COVID-19 in Brazil: advantages of a | Preocupacdo quanto a disponibilidade nas UTIs, ventiladores mecénicos, testes de diagnésticos especificos,
Cfozdoazng - socialized unified health system and detecgdo precoce e a prevencgdo da transmissdo.
preparation to contain cases.
Falta de preparagdo de regides do Brasil e do mundo diante do crescimento alarmante da COVID-19.
Batista et COVID-19 in Piaui: initial scenario and | — Falha na prot'egéo.dos profissiongis de _sat]de, resultando na disseminagdo dos provedores de saude.
al.. 20202 perspectives for coping. - Necessu‘:lade |med|at§ de expansdo da mfryaestrutura_de salde, para o combatfe do COVID?19. )
’ — Fortalecimento do Sistema Unico de Salde brasileiro, bem como a necessidade para investimento em
pesquisa, tecnologia e inovagdo para o combate eficaz as emergéncias de satde publica do pais.
. — Recuperagdo econdmica pds pandemia.
Souza War economy and the COVID-19 pandemic: | _ mpacto no sistema de satde apds a pandemia.
Zozozg Inequalities in stimulus packages as an
additional challenge for health systems.
Souza et al The need to strengthen Primary Health -0 _importgntg papel da at_engéo primaria a saude no enfrentgmen.to }‘J_a Qandgmia da COVID-19.
2020 " Care in Brazil in the context of the COVID- — A importancia do fortalecimento dos componentes da atengdo primaria a satde.

19 pandemic.
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Inicialmente, foram encontrados 76 artigos.
ApOs leitura de titulo, resumos e classificacdo pelos
critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados 13
artigos. Foram incluidos na revisdo 13 estudos,
caracterizados conforme ano de publicacdo, idioma e
disponibilidade na integra por meio de eletr6nicos. De
acordo com os artigos selecionadas para analise,
apresentados na Tabela 1, identificou-se de forma mais
intensa no que diz respeito, sinais sintomas, métodos
de tratamento, medidas de prevencdo e controle, além
das caracteristicas gerais da infeccdo viral. Desse
modo, foi possivel identificar escassez e lacunas no
conhecimento e informacao nos requisitos
infraestrutura, planejamento na crise atual e crises
futuras, colapso no sistema de salde, impacto
socioeconémico, otimizacdo do uso de servicos de

salide e equipamentos.

DISCUSSAO

A pandemia Covid-19 impactou, de forma
negativa, o mundo, proporcionando instabilidades
socioeconémicas e psicoldgicas a individuos e familias,
além de desequilibrio aos servigos de salide. Uma vez
que, com a manifestagdo do virus, foi possivel
identificar diversas lacunas e fragilidades no que diz
respeito aos sistemas de salde e suas respectivas
infraestruturas. Diante de uma pandemia ¢é
imprescindivel que as bases de organizacdo sejam
consistentes e organizadas, proporcionando maior
dinamismo e resolutividade dos impasses e
contratempos advindos dessa situagao.

Em decorréncia da rapida disseminacdo,
dificuldade para contencdo e gravidade da Covid-19, é
de extrema relevancia que haja por parte do Sistema
Unico de Salde (SUS) formas de enfrentamento
efetivas para a pandemia, ou seja, deve-se realizar
melhor organizacdo dos fatores relacionados a
infraestrutura, bem como seus recursos financeiros e
materiais, além de comunicagdo efetiva, estratégias de
demanda e direcionamento, suporte e apoio aos
profissionais'!. Em decorréncia da acelerada demanda
dos servicos de salde ocasionada pela pandemia, €
indispensavel realizar a identificagdo das areas com
indice de maior vulnerabilidade, para que se realize a

otimizagdo do uso dos servigos e recursos, como

exemplo a distribuicdo de leitos e respiradores e, assim,
proporcionar a consolidagdo da infraestrutura diante do
colapso®.

Em contrapartida, ressalta-se como um fator
excepcional e reflexo de uma infraestrutura inadequada
e desorganizada, a escassez de profissionais da salde
para o atendimento qualificado e adequado diante das
necessidades existentes na pandemia, ou seja, poucos
profissionais para o exorbitante nimero de pacientes a
serem atendidos®®. Pode-se observar a falta de apoio
aos profissionais de salde diante da caréncia de EPIs
consideravelmente relevante, causando sentimento de
inseguranca e desamparo aos profissionais de saude e,
consequentemente, aumentando o absenteismo e
presenteismo, fatores de grande impacto na
infraestrutura®®. Portanto, é possivel constatar que
lacunas consideraveis e negativas refletem de forma
significativa em todo o processo de cuidado®®.

Desse modo, é importante a compreens3do por
parte de todos os colaboradores presentes de forma
indireta ou direta no combate ao virus, para que os
mesmos se mantenham esclarecidos diante dos sinais e
sintomas, tratamentos e afins. A partir do momento em
que os atuantes, de maneira geral, se apresentam
informados e atualizados, é possivel estabelecer uma
assisténcia adequada e efetiva, viabilizando a melhoria
da dindmica do cuidado e, assim, o atendimento a um
maior nimero de pessoas!.

Salienta-se que, além da importancia do
conhecimento por parte dos profissionais atuantes, é
preciso que a populagdo mantenha-se interessada
sobre as atualizagbes e busque fontes seguras que
propiciem um maior entendimento de todos os aspectos
relacionados ao virus, a importancia e o motivo para a
adesdo as diversas medidas como o distanciamento
social. Em contrapartida, sabe-se que essa medida
reflete e  possui  impactos socioeconémicos
catastroficos, desse modo, deve-se visar por medidas
menos rigidas, favorecendo ambas as partes'®,

Apesar da necessidade de proporcionar maior
conhecimento a populagdo, é preciso frisar que a
acessibilidade a informagdo se apresenta desigual para
os individuos e, em decorréncia das diversas
socioeconémicas

desigualdades existentes g,

consequentemente, das variadas infraestruturas
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urbanas encontradas, € possivel correlacionar a
contaminagdo do COVID-19 com a vulnerabilidade
socioespacial. Desse modo, fica comprovado que, além
das barreiras criadas em razdo da pandemia, ha graves
problemas de salde publica que foram ressaltados e
que precisam ser observados com mais cautela, por
causa de sua extrema importancia e impacto na
populacdo de maneira geral®®.

Diante da andlise dos artigos e do
conhecimento adquirido durante o desenvolvimento da
pesquisa, foi possivel identificar diversos desafios
gerados pelo COVID-19. Entre eles, a capacidade de
colaborar de forma efetiva para o ndo crescimento da
doenca, além da dificuldade de se evitar o colapso do
sistema de salde, assim como a falta de conhecimento
nos tratamentos que desenvolveram respostas
farmacoldgicas eficazes’’. Por fim, o impasse em
proporcionar sistemas de salde adequados para o
combate efetivo ao virus e de outros que surgirdo, pois
salienta-se que o investimento em infraestrutura, de
um modo geral, é fundamental, uma vez que os
principios do SUS garantem a equidade, universalidade
e integralidade da saGde & populaggo?..

Os investimentos nos sistemas de salde
tornam-se essenciais diante das necessidades trazidas
pela pandemia, possibilitando o acesso aos cuidados de
salde como ferramentas essenciais para combater a
propagacao de doencas infecciosas, garantindo uma
maior cobertura de salde. Além disso, é fundamental
que se estabeleca um plano de sobrevivéncia, nao sé
para pandemia e surtos atuais, como também para
outros que poderdo se manifestar'®, possibilitando,
assim, sair dessa crise de maneira benéfica para
todos?®.

CONCLUSAO

A rapida propagacdo da Covid-19, no nivel
pandémico, proporcionou sérias instabilidades aos
sistemas de salde. Observamos o surgimento de
demandas extraordindrias que ultrapassaram a
capacidade de atendimento, no que diz respeito a
quantidade de profissionais existentes na instituicdo,
como também aos recursos financeiros, tecnoldgicos e
de materiais. Por esse motivo, faz se necessario uma

melhor avaliagdo nas condutas a serem seguidas,

objetivando a otimizacdo de recursos e dinamismo do
servigo. Portanto, foi possivel constatar a necessidade
de desenvolver meios para que haja a melhora da
escassa infraestrutura dos servicos de salde oferecida
para o combate contra a pandemia Covid-19, pois a
baixa qualidade resulta no atraso das atividades e,
consequentemente, ha extrema dificuldade em atender
aos inUimeros pacientes, prolongando o tratamento
daqueles que ja estdo usufruindo do servico e dos que
precisardo progressivamente.

Deve-se ressaltar que o investimento em
capacitacOes e profissionais de salde proporciona
reflexo positivo na infraestrutura do servigo de salde,
pois, a partir do momento em que se tem um maior
nimero de profissionais e conhecimento sobre como
realizar determinadas atividades, ha maior possibilidade
de que os colaboradores da instituicdo se sintam
amparados a realizarem suas atribuicoes provenientes a
assisténcia da Covid-19, impedindo aspectos que
refletem negativamente e ocasionam prejuizo a
instituicdo, como o  absenteismo, presenteismo e
rotatividade de pessoal.

Salienta-se que foi possivel identificar a
escassez de pesquisas voltadas para a infraestrutura no
presente cenario, demonstrando até que ponto estamos
defasados nessa tematica. Percebe-se um maior
interesse no que diz respeito a sinais e sintomas,
formas de transmissao e tratamento, destinando menor
destaque para as condigbes indispensaveis de uma
organizacao, o que é considerado um assunto de
extrema relevancia. Por fim, deve-se enfatizar que,
além da necessidade da melhoria da infraestrutura, ha
grande desinformacdo por parte da populacdo, visto
que foi possivel comprovar a relevancia e a necessidade
de que a populacdo busque e obtenha acessibilidade as
ferramentas de informagGes seguras e confidveis, pois
compreendendo e apresentando compreensao sobre os
aspectos da pandemia, é possivel viabilizar maior

adesdo as medidas de salde.
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