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Resumo

Introducédo: A pandemia COVID-19 impactou a Gestdo dos Servigos Hospitalares, bem como o desempenho e o
papel das liderancgas frente a essa nova epidemia. Objetivo: avaliar a prevaléncia de fatores associados ao papel
da lideranca de gestores hospitalares antes e durante a pandemia de COVID-19. Metodologia: A pesquisa foi
realizada através do acesso online nas bases de dados National Library of Medicine (PubMed MEDLINE),
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR), Google
Scholar, Biblioteca Virtual em Salde (BVS) e EBSCO Information Services, no més de marco de 2022.
Resultados e discussdo: a COVID-19 evidenciou uma crise mundial, sendo necessaria uma transformacdo na
estrutura e processo de trabalho das unidades de salde, em destaque a necessidade de um bom planejamento para
o enfrentamento desse advento epidémico. A pesquisa evidencia o papel fundamental da lideranca na gestéo para
a obtencdo de bons resultados: o administrador hospitalar deve ser assertivo na tomada de decisdes e ter boa
comunicacdo interna e externa. Além de capacitacdo em uso de EPI, devido a pacientes com quadros graves e
variaveis, a assisténcia dos atendimentos se tornou mais complexa, necessitando de conhecimentos antes nao tdo
exigidos, como intubacdo, cricotireoidostomia e processos de recuperacdo fisica, cabendo aos gestores a
responsabilidade do treinamento dos profissionais. Consideragdes finais: Conclui-se que, muito além das a¢6es
rotineiras, € preciso ter formacdo especializada, visao inovadora e disposicdo para enfrentar desafios potenciais e
adaptagdes abruptas, frente a episddios epidémicos e pandémicos.

Palavras-chave: Pandemia; COVID-19; Gestdo hospitalar; Hospitais de campanha.

Abstract

Introduction: The COVID-19 pandemic impacted the Management of Hospital Services, as well as the
performance and role of leaders in the face of this new epidemic. Objective: to assess the prevalence of factors
associated with the leadership role of hospital managers before and during the COVID-19 pandemic.
Methodology: The research was carried out through online access to the National Library of Medicine (PubMed
MEDLINE), Scientific Electronic Library Online (Scielo), Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR),
Google Scholar, Virtual Health Library (BVS) databases. and EBSCO Information Services, in March 2022.
Results and discussion: COVID-19 evidenced a global crisis, requiring a transformation in the structure and
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work process of health units, highlighting the need for good planning for the face this epidemic advent. The
research highlights the fundamental role of leadership in management to obtain good results: the hospital
administrator must be assertive in decision-making and have good internal and external communication. In
addition to training in the use of PPE, due to patients with severe and variable conditions, the assistance provided
has become more complex, requiring knowledge that was not so required before, such as intubation,
cricothyroidotomy and physical recovery processes, with managers responsible for the training of professionals.
Final considerations: It is concluded that, far beyond routine actions, it is necessary to have specialized training,
innovative vision and willingness to face potential challenges and abrupt adaptations, in the face of epidemic and
pandemic episodes.

Keywords: Pandemic; COVID-19; Hospital management; Campaign hospitals.

Resumen

Introduccion: La pandemia del COVID-19 impacté la Gestion de Servicios Hospitalarios, asi como el
desempefio y rol de los lideres frente a esta nueva epidemia. Objetivo: evaluar la prevalencia de factores
asociados al rol de liderazgo de los gestores hospitalarios antes y durante la pandemia de la COVID-19.
Metodologia: La investigacion se realizé a través del acceso en linea a las bases de datos de la Biblioteca
Nacional de Medicina (PubMed MEDLINE), Scientific Electronic Library Online (Scielo), Cochrane Database
of Systematic Reviews (CDSR), Google Scholar, Virtual Health Library (BVS) y Servicios de Informacion de
EBSCO, en marzo de 2022. Resultados y discusién: EI COVID-19 evidencié una crisis global, requiriendo una
transformacion en la estructura y proceso de trabajo de las unidades de salud, destacando la necesidad de una
buena planificacion para enfrentar este advenimiento epidémico. La investigacion destaca el papel fundamental
del liderazgo en la gestién para obtener buenos resultados: el administrador del hospital debe ser asertivo en la
toma de decisiones y tener una buena comunicacion interna y externa. Ademas de la capacitacion en el uso de
EPP, debido a pacientes con condiciones severas y variables, la asistencia brindada se ha vuelto mas compleja,
requiriendo conocimientos que antes no eran tan requeridos, como intubacion, cricotiroidotomia y procesos de
recuperacion fisica, siendo los encargados responsables de la formacién de profesionales. Consideraciones
finales: Se concluye que, mucho méas alld de las acciones rutinarias, es necesario contar con formacion
especializada, vision innovadora y disposicién para enfrentar potenciales desafios y adaptaciones abruptas, ante
episodios epidémicos y pandémicos.

Palabras clave: Pandemia; COVID-19; Gestion de hospitales; Hospitales de campafia.

1. Introducéo

A gestdo de hospitais é invariavelmente complexa, independentemente da regido ainda que certos aspectos dos
servicos de salde sejam mais desafiadores, como: regulagdo, financiamento e tecnologias a disposicdo (Falcdo, 2020).
Acrescenta-se a extensa relacdo de demandas gerenciais, a exigéncia por conhecimentos especificos na gestdo dos recursos
humanos e fisicos colaboram com o incremento da complexidade na gestdo hospitalar, destacando-se a ampliagdo da base de
clientes potenciais, com o aumento da populagéo idosa € o continuo aumento de pacientes com doencas cronicas, que implicam
em aumento na demanda dos hospitais, independentemente do tipo de gestdo, publica ou privada, agravando um quadro de
escassez de recursos médicos e de longas esperas por atendimento (Farias et al., 2017).

A estrutura assistencial hospitalar brasileira historicamente insuficiente, geograficamente mal distribuida,
irregularmente integrada aos sistemas locais e regionais, com indicadores de desempenho contestaveis, além de severamente
desgastada pelo subfinanciamento crénico, vé-se entdo frente a impactante demanda por um grande nimero de leitos
hospitalares (gerais e de UTI) para o cuidado as vitimas do coronavirus, sobretudo as mais graves (Campos et al., 2020).

As instituicdes de salde estdo lidando com um novo cenario que exige amplas agfes em cuidados e seguranca
voltadas aos pacientes e profissionais. Estes, estdo frente a pandemia causada pelo novo Coronavirus, SARS-CoV-2, precursor
da doenga COVID-19 que se trata de um grande desafio para a satde publica mundial. Este virus possui caracteristica de facil
e rapida propagacdo na populagdo, ocasionando mudangas abruptas na rotina das institui¢ces de saide, com intensificagdo de
internacdes hospitalares em detrimento dos agravos respiratérios e sistémicos (Rodrigues et al., 2020).

Desse modo, durante a pandemia do novo coronavirus, cada gestor de servicos de salde tem se preocupado com 0s
profissionais que compdem sua instituicdo. Com a pandemia, grande parte dos colaboradores vem passando por situacGes

adicionais de risco fisico-psico-social; ha um grande nimero de profissionais adoecendo, vivenciando sensacdes aflitivas de
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panico e angustia. Neste contexto, o presente estudo tem por objetivo analisar as praticas dos gestores hospitalares no século

XXI, incluindo abordagens surgidas diante dos novos desafios em tempos de pandemia de COVID-19.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa descritiva do tipo revisdo narrativa da literatura, que buscou analisar as praticas dos gestores
hospitalares no século XXI, incluindo abordagens surgidas diante dos novos desafios em tempos de pandemia de COVID-19.
A pesquisa foi realizada através do acesso online nas bases de dados National Library of Medicine (PubMed MEDLINE),
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR), Google Scholar, Biblioteca
Virtual em Sadde (BVS) e EBSCO Information Services, no més de marco de 2022. Para a busca das obras foram utilizadas as

palavras-chaves presentes nos descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): em inglés: ‘“pandemic”, “COVID-19”,

an "o

“management”, “assistance”, “‘field hospital"” e em portugués: “pandemia”, “COVID-19”, “gestdo”, “assisténcia”,
“hospital de campanha”. Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos originais, que abordassem o tema pesquisado
e permitissem acesso integral ao contetido do estudo, publicados no periodo de 2017 a 2022, em inglés e portugués. O critério
de exclusdo foi imposto naqueles trabalhos que ndo estavam em inglés ou portugués, que ndo tinham passado por processo de
Peer-View e que ndo se relacionassem com o objetivo do estudo, sendo excluidos 2. Assim, totalizaram-se 19 artigos

cientificos para a revisdo narrativa da literatura, com os descritores apresentados acima, conforme ilustrado pelo Diagrama 1.
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Diagrama 1: Etapas de selecdo de artigos para esta pesquisa.
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Fonte: Autores (2022).

3. Resultados e Discusséo

A nota técnica de Grabois et al. (2020), descreve a funcéo exercida pelos gestores hospitalares ligada a priorizagdo de
recursos para alocagdo de suprimentos durante a COVID-19, destacando importancia ao processo de planejar, programar e
controlar os estoques, de maneira eficiente e com custo mitigado, bem como acompanhar o fluxo das informagdes, do ponto de
origem ao ponto de consumo. Descrevendo também que uma epidemia/pandemia pode causar danos severos nos sistemas de
salde, resultando na escassez de suprimentos, medicamentos e equipamentos médicos, além do risco de contégio de
profissionais de salde, levando-os a afastamento ou até mesmo ao 6bito.

Sob esse cenario, Wang et al. (2020), afirma que uma resposta eficiente aos problemas ligados a pandemia, deve

contar com reservas e alocagdo adequada de suprimentos médicos de emergéncia. Ademais, Pires (2020) & Zangrillo et al.
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(2020), afirmam que uma medida de enfretamento importante é planejar a criagdo de novos hospitais em espagos adaptaveis,
como estadios e centros de convengdes, com possibilidade de montagem estrutural visando o cuidado de pacientes com
COVID-19. Outrossim, segundo Schettino et al. (2021), o hospital de campanha é uma estrutura de recursos em salide
temporéria, que pode ser construida ou adaptada de outro ambiente de forma réapida. S&o locais voltado ao atendimento de
pacientes com condicdes clinicas semelhantes, ocasionadas por pandemia e catastrofes naturais ou humanas. Tem seu uso
intimamente ligado a assisténcia para vitimas de terremotos, tsunamis, enchentes e situacfes de conflito e guerra. Quanto a
doencas virais como a COVID-19, os hospitais de campanha auxiliaram anteriormente no combate a gripe espanhola, uma
doenga respiratoria que aconteceu a mais de um século. Acredita-se também que, devido a necessidade de mudancas bruscas
de rotina, adaptacdo de ambientes, administracdo de pessoas e grandes demandas de servicos e processos, 0s gestores
assistenciais de hospitais de campanha estejam enfrentando grandes desafios em diversos &mbitos gerenciais, principalmente
frente a recursos, insumos, equipamentos e méo de obra qualificada.

A pandemia de SARS-CoV-2 tem exigido constantes transformacdes e adaptagdes, desafiando entre outros diversos
setores, a gestdo de hospitais, que estd em transformacéo para atender as demandas com o minimo de qualidade e humanizacao
no servico. Mesmo com o mundo todo enfrentando a mesma realidade, em patamares diferentes, a experiéncia dos
profissionais e gestores em um cenario tdo catastrofico ainda é escassa, sendo os desafios muito frequentes na nova realidade
gue o mundo enfrenta. Diante disso, torna-se necessario identificar e explorar as principais dificuldades, sua origem e possiveis
medidas de enfrentamento, focando nos hospitais de campanha que sdo ambientes novos e cruciais na assisténcia aos pacientes
com COVID-19. Com o conhecimento dos desafios na rotina dos gestores, se torna possivel aprimorar as condutas de gestéo
frente as demandas de salide em situacGes de epidemia e outros cenérios de calamidade.

Os pacientes de COVID-19 possuem sintomatologia diversa, por isso as medidas terapéuticas variam de um simples
isolamento com eventual controle de sintomas, até internagdo com necessidade de oxigenoterapia, controle de liquidos e
administracdo de medicamentos endovenosos, entre outras intervencfes ainda mais invasivas. Normalmente, esse uso de
recursos complexos esta relacionado a evolugdo do paciente para complicagdes como Sindrome do Desconforto Respiratorio
Agudo, choque séptico, hipoxemia, arritmia, choque, lesdo cardiaca e lesdo renal aguda, que demandam tratamento em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) em que estdo 0s recursos necessarios para a manutencdo da vida, sendo eles insuficientes
para todos os pacientes que evoluem para formas graves da COVID-19 (Chen et al., 2020).

A evolugdo da pandemia com aumento de casos graves e Obitos, promoveu uma lotacdo nos hospitais de todo o
mundo, exigindo maior capacidade interna para atender a populagdo. Os sistemas e gestores fizeram adaptac6es dos servicos
ofertados nas unidades, mudaram organizagdo e layout dos leitos, adquiriram equipamentos e contrataram mais profissionais
de satde, como principais medidas para expandir a oferta de cuidados a populagdo (Werneck et al., 2020).

Todavia, apenas adaptar os hospitais ndo foi suficiente para acompanhar os danos dessa doenca, fazendo governos e
autoridades de salde utilizarem outras estratégias de atendimento. Um exemplo sdo os Hospitais de Campanha, unidades
flexiveis montadas por um periodolimitado (Hamacher, 2020). Como ressalta Schettino et al. (2021), ndo importa o carater de
urgéncia na construcdo dos Hospitais de Campanha, esse deve ser um processo bem planejado e operado visando a melhor
qualidade da assisténcia aos pacientes e seguranca dos profissionais de satde. Esse mesmo estudo indica que quando voltado
para 0 combate as doengas infectocontagiosas, esses hospitais devem ter caracteristicas de rapida construgdo, estrutura
provisoria e larga escala.

Como mostra o estudo de Rodrigues et al. (2020), diversas dificuldades circundam a realidade dos profissionais de
salide na pandemia, principalmente para os gestores, que estdo a frente de diversos processos envolvidos no funcionamento da
equipe e servicos. Esse mesmo estudo indica que a necessidade de adaptacdo dos profissionais de salde é um dos principais

desafios trazidos pela pandemia, ja que a rotina se transformou totalmente diante as adaptagcdes de ambientes, reducBes na
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equipe, escassez de recursos, carga horaria extensa, atendimento a pacientes com possibilidade de contaminagéo, uso intenso
de Equipamentos de Protecéo Individual (EPI) e aumento da complexidade da assisténcia.

As restricdes na equipe causam um grande impacto, visto que aqueles profissionais que atuam na linha de frente
(atendimento a suspeitos e confirmados) ndo podem perpassar por fatores de risco, sendo realocados aqueles com idade
avancada e com doenca crénica. Além disso todos aqueles com sintomatologia sugestiva devem ser afastados, mesmo com a
chance de ndo ser COVID-19. Essas duas medidas de precaucdo, diminuem a quantidade de profissionais de salde atuantes,
prejudicando a forca de trabalho e assisténcia aos pacientes. Diante dos afastamentos e construcdo de Hospitais de Campanha,
se tornou necessaria a contratacdo cada vez mais frequente de novos profissionais de salide, um gasto acrescido aos tantos
recursos necessarios para o enfrentamento ao SARS-CoV-2 (Rodrigues et al., 2020).

Segundo os mesmos autores, outra questdo enfrentada pelos gestores, é a necessidade de administrar a demanda e
oferta de EPI’s, necessarios desde o inicio da pandemia e que no contexto hospitalar sdo altamente utilizados e descartados, por
se tratar de uma doenca contagiosa que ndo permite a reutilizacdo da maioria deles (Pinheiro et al., 2020). Apesar do uso ser
imprescindivel e liberado para a prote¢do dos profissionais e pacientes, os gestores devem fazer controle, registro e
monitoramento para evitar faltas. Nesse ambito, os gestores devem ainda se preocupar com a instrucdo desses profissionais
guanto ao uso dos EPI’s, ja que mesmo com o tempo prolongado de pandemia, alguns ainda se sentem inseguros quanto ao
manuseio (Sanchez, 2020).

Além de capacitacdo em uso de EPI, devido a pacientes com quadros graves e varidveis, a assisténcia dos
atendimentos se tornou mais complexa, necessitando de conhecimentos antes ndo tdo exigidos, como intubagdo,
cricotireoidostomia e processos de recuperacdo fisica, cabendo aos gestores a responsabilidade do treinamento dos
profissionais. Além disso, uma grande preocupacdo consiste nos prejuizos na saide mental dos profissionais, que segundo a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) estdo expostos a grandes estressores com possibilidade de desenvolver diversas
condigdes como a Sindrome de Burnout. Os acometimentos na satde mental, ainda segundo Rodrigues et al. (2020), advém do
medo do contagio e da possibilidade de um colapso na satde mundial, das preocupacfes econémicas e trabalhistas e das
insegurancas frente a constante mudanca de protocolos que travam a rotina (Parente et al., 2020).

Ademais, uma caracteristica fundamental do bom gestor hospitalar, enfatizada por diversos autores em tempos
recentes, é a capacidade para gestdo de conflitos e, eventualmente, até de resisténcias por parte dos colaboradores. A anélise
critica do conjunto de relatos avaliado evidencia a necessidade de uma gestdo compartilhada e dial6gica, ou seja, privilegiando
o didlogo, porém sem abrir mao da objetividade na tomada de decisdes. O modelo de lideranca deve ser estruturado e baseado
nos principios da propria instituigdo: assim, o administrador hospitalar deve conhecer e respeitar protocolos e diretrizes
institucionais, atuando de modo a equilibrar atividades administrativas e assistenciais (Aradjo et al., 2020).

Possui um papel importante na promo¢do do envolvimento de todos os profissionais (mesmo) diante de novos
desafios. E necessario que a comunicagdo seja clara e as tomadas de decisdo assertivas e conscientes, principalmente em
contextos de mudancas rapidas e desafiadoras como periodos pandémicos. Nestes momentos, € ainda mais importante que se
proceda a uma avaliacdo continua de processos. As decisdes podem requerer a criacdo e atuacdo de comités de crise, de modo
a garantir a pluralidade e dar maior legitimidade as adaptagdes propostas, que devem ser transmitidas com clareza e seguranga,
de modo a manter a coesdo, envolvimento e motivagdo de toda a equipe (Aradjo et al., 2020; Falcdo, 2020). Conclui-se que,
para uma gestdo hospitalar eficiente, é preciso aliar formagdo especializada, conhecimento institucional, boa comunicacao e
disposicdo para enfrentar desafios e adaptacGes abruptas. Estas caracteristicas sdo fundamentais no contexto da pandemia, mas

seguem necessarias na atuacdo diaria, cotidiana, devendo assim ser metas continuas do gestor hospitalar (Laselva, 2020).
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4. Consideracdes Finais

Foi primordial a capacitacdo dos funcionarios para a utilizacdo adequada das barreiras a exposicdo, assim como 0s
ajustes na estrutura dos fluxos operacionais dos servigos. Assegurar aos profissionais de salde o acesso aos EPl em quantidade
suficiente e com qualidade reconhecida foi essencial, pois propiciou que estes ndo atuassem como vetores de transmisséo, além
de evitar seu adoecimento. Alerta-se, também, diante desta pandemia, para a salde mental dos profissionais de sadde, que
passam a correr risco aumentado para desenvolvimento de sindrome de Burnout, jA que possuem medo, inseguranca e
apreensdao com o0 avanco da doenca. Portanto, nota-se que, muito além das acBes rotineiras, é preciso ter formacédo
especializada, visdo inovadora e disposicdo para enfrentar desafios potenciais e adaptacdes abruptas, frente a episddios

epidémicos e pandémicos.
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