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Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares - EBSERH/MEC
Natdlia Del’ Angelo Aredes, Eduardo Barbosa Coelho e Giuseppe Cesare Gatto

Os leitos de internacao da rede hospitalar Ebserh estao
distribuidos em diversos municipios do Brasil, em 23 unidades da
federacao, cobrindo todas as regides do Pais. Nao esta presente nos
estados do Acre, Rondbnia e Roraima. Em alguns, a Ebserh gerencia
mais que um hospital e a rede contém servicos majoritariamente
de grande porte (entre 151 e 500 leitos). Apds 10 anos de existéncia,
a rede contempla 41 hospitais universitarios federais pertencentes a
33 universidades federais e gerencia hoje a maior rede de hospitais
de média e alta complexidade do SUS (Figura 1).

Figura 1 Rede Ebserh de hospitais universitdrios federais



A Ebserh possui sede administrativa em Brasilia-DF, com a
atribuicao de organizar as atividades em rede das instituicoes de
assisténcia, ensino, pesquisa, extensao e inovagao tecnoldgica em
saude. Ainda, é responsavel por todas as diretrizes administrativas e
financeiras, além do planejamento de infraestrutura e tecnologia da
informacao e comunicacao (TIC) da rede.

A empresa tem em seus objetivos estratégicos organizar
processos e métricas visando o melhor dimensionamento das suas
unidades de saude, em consonancia com os tetos orcamentarios
de média e alta complexidade das regides de saude nas quais
estdo inseridas, em pactuagcao com os gestores de saude no ambito
local, sem perderem as caracteristicas de hospitais de ensino. Ou
seja, identificando, inserindo e avaliando novas tecnologias de
saude, promovendo formagao aos novos profissionais de saude e
gerando conhecimentos como fruto das atividades cientificas ali
desenvolvidas.

Durante 2020 e inicio de 2021, com a crescente procura da
populacao por servicos de saude diante do agravamento de
casos com complicacdes respiratdrias por Covid-19, associada
aos crescentes indices de transmissao do SARS-CoV-2, a rede de
hospitais universitarios federais teve aumento no numero de leitos
na ordem de 2,6%, indo de 8.970 leitos hospitalares para 9.199 em
dez meses, considerando as competéncias de marco de 2020 e
janeiro de 2021.

Apesar do aumento numérico dos leitos, em marco de 2021, um
dos periodos epidemiologicamente mais criticos da pandemia, a
ocupacao de leitos clinicos e de UTI da rede EBSERH permaneceu
alta, explicitando as preocupac¢des nacionais com a sustentacao
do sistema de saude a medida que a pandemia avancava. Naquele
periodo, identificou-se taxa de ocupacao de 91,18% de leitos de UTI
(574 no total) e 84,87% de leitos clinicos de enfermaria (654 no total)
por Covid-19.

Comaintegracdodagestao, profissionaisdesaudeepesquisadores/
professores das universidades vinculados a assisténcia nos hospitais
da rede, a dinamica hospitalar foi modificada para atender a
nova demanda: cirurgias eletivas foram suspensas, fortaleceu-se




a oferta de educacao permanente das equipes em controle de
infeccao e adaptacao de protocolos de biosseguranca, vigilancia
epidemioldgica, e manejo clinico, leitos foram realocados para
respeitar isolamento de casos suspeitos e confirmados, entre outros.

Durante os esforcos empregados no combate a pandemia, os
HUF da rede Ebserh geraram centenas de pesquisas, contribuindo
nao somente para a assisténcia a Covid-19, como também para o
desenvolvimento de novas estratégias de saude, procedimentos,
equipamentos, terapias medicamentosas e vacinas. A riqueza
dessa contribuicao podera certamente ser resgatada por meio do
desenvolvimento do DataHub de dados sobre a Covid-19, com a
lideranca da OPAS e do Ministério da Saude em parceria com outros
hospitais publicos (figura 2).

Fonte: Geréncias de Ensino e Pesquisa e Sistema Rede Pesquisa
Figura 2 Nimero de cadastros de pesquisas sobre Covid-19 nos HUF-Ebserh
por ano entre margo de 2020 e setembro de 2022



Situacao das hospitaliza¢cées por Covid-19

De marco de 2020 a agosto de 2022, 23.032 casos de pessoas com
Covid-19 foram analisados pela Rede Colaborativa de Pesquisa do
Brasil, a partir das hospitalizagdes registradas em 24 dos 40 hospitais
da rede EBSERH. Os dados foram obtidos por meio de extracao
automatizada pelo software SHC, como descrito anteriormente, a
partir de evolucoes clinicas registradas em prontuario eletrénico.

Tabela 1 Casos de hospitalizagdo por Covid-19 analisados no dmbito dos
hospitais das universidades federais sob gestdo EBSERH por regido e unidade

federativa
Regiao UF Hospitais Federais EBSERH Casos con-
siderados
na analise
Norte AM HU Cetulio Vargas (HUGV-UFAM) 113
TO | Hospital de Doencas Tropicais (HDDY-UFT) 229
342
Nordeste BA HU Professor Edgard Santos (HUPES-UFBA) 2126
BA Maternidade Climério de Oliveira 731
CE HU Walter Cantidio (HUWC-UFC) 88
CE [ Maternidade Assis Chateubriand (MEAC-UFC) 131
MA | HU da Univ. Federal do Maranhdo (HU-UFMA) 1429
PE HU da Univ. Fed. Vale do S. Francisco (HU-U- 540
NIVASF)
PE HU da Univ. Federal de Pernambuco (HC-U- 137
FPE)
Pl HU da Universidade Federal do Piauf (HU-U- 1331
FPI)
RN HU Ana Bezerra (HUAB-UFRN) 40
RN HU Onofre Lopes (HU-UFRN) 1325
PB HU Alcides Carneiro (HUAC-UFCG) 1611
PB HU Julio Bandeira (HUJB-UFCQ) 985
10474
Centro DF HU da Universidade de Brasiilia (HUB-UnB) 446

Oeste




GO | HC da Universidade Federal de Goids (HC-U- 152
FC)
MS | HU Maria Aparecida Pedrossian (Humanp-U- 3139
FMSM)
MS HU da Univ. Federal de Grande Dourados 1254
(HU-UFGD)
4991
Sudeste MG | HC da Univ. Feder. do Tridngulo Mineiro (HC- 54
-UFTM)
MG HC da Univ. Federal de Minas Gerais (HC-U- 3048
FMQ)
SP HC da Univ. Federal de S3o Carlos (HU-UFS- 1263
CAR)
RJ HU Gaffree e Guinle (HU-FURQ) 720
5085
Sul RS | HU da Univ. Federal de Santa Maria (HUSM-U- 1306
FSM)
RS HU Doutor Miguel Riet Correa Junior (HU- 834
-FURQ)
2140
Brasil 23032

Entre os 23032 pacientes analisados, 12.161 eram do sexo
masculino (52,8%), e a mediana de idade foi 54 anos, com amplitudes
interquartilicas (IQ) de 34 anos (em 1Q25) e 68 anos (em 1Q75). A
mediana do tempo de hospitalizacao foi de 15 dias e houve registros
de reinternacao de 10.807 pacientes (46,92%). Pouco mais da metade
das readmissdes ocorreu em até 180 dias apds a alta hospitalar.

Quanto ao tempo de permanéncia dos pacientes em leitos dos
hospitais EBSERH, na analise prévia sobre o periodo de maio de
2020 a marco de 2021, a mediana da permanéncia correspondia a 9
dias, achado similar ao estudo de Ranzani et al. (2021), que estudou
os dados das primeiras 250.000 hospitalizacdes por Covid-19 no
Brasil, cuja mediana encontrada foi igual a 8 dias. No ultimo ano,
evidenciou-se prolongamento do tempo de assisténcia a saude em
unidades de internacao da rede, desde a admissao do paciente.



Tabela 2 Distribuicdo da média de permanéncia de hospitalizagcdo nos
hospitais federais EBSERH por faixa etdria e sexo

Feminino Masculino
Faixa etaria Mediana (minimo - | Mediana (minimo —

mMaximo) Maximo)

em dias em dias

Até 4 14 (5-603) 14 (5-408)
5-13 13 (5-136) 14 (5-393)
14-17 13 (5-189) 14 (5-398)
18-45 14 (5-221) 16 (5-680)
46-65 16 (5-632) 17 (5-485)
66-75 16 (5-797) 17 (5-359)
76+ 13 (5-136) 14 (5-270)

Cabe informar que 22.256 pacientes, representando 96,63% do
total de casos analisados, possuiam alguma comorbidade entre
as principais descritas nos estudos e contidas no CRF do estudo
proposto pela OMS. A literatura cientifica tem chamado atencao
desde 2020 para algumas condicdes como fatores de risco de
mortalidade, como a hipertensado arterial (GRASSELLI et al,, 2020),
diabetes (RICHARDSON et al.,, 2020), obesidade (CRASSELLI et al,,
2020), neoplasias e doenca pulmonar obstrutiva cronica (PAROHAN;
YAGHOUBI; SERAJI, 2020), todas de importante prevaléncia na
populacao adulta no Brasil.

O grafico a seguir representa a relacao entre os casos analisados
por Covid-19 e a existéncia de comorbidades associadas, reforcando
os desafios clinicos durante a hospitalizacao dos pacientes.




Grdfico 1 Numero de casos admitidos nos hospitais federais EBSERH por
semana epidemioldgica com e sem comorbidades

Desafios e licoes aprendidas

Desde o inicio da pandemia de Covid-19, muitas acdes foram
desenvolvidas pelos servicos de saude para reorganizacao de seus
processos de trabalho, diante dos novos desafios. No ambito dos
hospitais federais EBSERH, destaca-se o aumento no ndmero de
leitos, somando-se a contagem de leitos SUS em momento critico
no Brasil e no mundo.

Além da expansao da infraestrutura para acolher a demanda
de hospitalizacdes por Covid-19, os hospitais das universidades
federais, gerenciados pela EBSERH, com seus profissionais de saude
e pacientes, tiveram como impacto positivo direto a atuacao de
professores e pesquisadores, bem como estudantes dadreadasaude.
Medidas foram realizadas na perspectiva da parceria ensino-servico,



como o aperfeicoamento das medidas de biosseguranca e cursos
de atualizacao pelas equipes, estudos acerca do comportamento
do virus no ambiente, técnicas de diagndstico, manejo clinico de
pacientes com Covid-19 em diferentes niveis de gravidade e gestao
de leitos e dos servicos de saude como um todo. Ainda, com
destaque, os profissionais de salde e pesquisadores estiveram
envolvidos nas pesquisas de imunobioldgicos, culminando na
conclusao de seguranca e eficacia de vacinas que transformaram o
cenario epidemioldgico, positiva e incontestavelmente.

Novos desafios se apresentam no ambito da pds-covid. Com o
avancar do entendimento sobre os aspectos clinicos da Covid-19,
ficou claro que uma parcela expressiva de pacientes apresenta
sintomas persistentes que podem perdurar por meses. Embora a
pletora de sintomas seja extensa, os sintomas mais frequentes
distribuem-se em dominios neuroldégicos, psiquicos e fisicos, com
destaque para os sintomas respiratérios e musculares, assim como
no prejuizo da qualidade de vida, repercutindo na dificuldade em
realizar as atividades cotidianas.

Como medida de conhecer mais sobre a condicao e oferecer
atendimento a populagao, varios HUFs criaram ambulatérios para
0 acompanhamento e estudo da sindrome pds-Covid, nos estados
de Minas Gerais, Sao Paulo, Rio Grande do Sul e Pernambuco, com
multiplas areas envolvidas, a saber: fisioterapia, fonoaudiologia,
pneumologia, clinica médica, infectologia, saude bucal, saude
mental, neurologia, entre outras, reforcando a necessidade de
perspectiva multiprofissional e integrada de atendimentos a esse
novo desafio.

Cabe ressaltar que, devido a auséncia de clara sinalizacao de linha
de cuidado e financiamento pelo Ministério da Saude, a maioria
desses servicos se organizou de forma local, baseada na expertise
dosambulatdrios especializados e atrelada a protocolos de pesquisa.
Dessa forma, é urgente que haja uma harmonizacao de condutas
na Rede EBSERH e a troca de experiéncias entre os diversos atores
envolvidos no cuidado das pessoas com sequelas pds-Covid-19,
de modo a criar um ambiente de compartilhamento de saberes e
dados de pesquisa, assim como possibilitar o dimensionamento dos

servicos de saude para ess nova demanda.
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