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RESUMO: Este artigo tem por finalidade examinar o desenvolvimento da
administracdo hospitalar ao longo da pandemia de COVID-19, considerando os
efeitos, obstaculos e mudancas ocorridas nas instituicdes de saude publicos e
privados. A pesquisa adotada é do tipo bibliografica, com abordagem qualitativa,
fundamentada em artigos académicos publicados entre os anos de 2020 a 2025, que
discutem a administracdo hospitalar, o planejamento em situacdes emergenciais e
a reestruturacdo das atividades hospitalares. O trabalho apresenta um panorama
da gestdo antes e durante a crise sanitdria, evidenciando os modelos gerenciais
predominantes até entdo, e destaca os principais entraves enfrentados pelos
responsaveis pela conducao das instituicdes durante a pandemia, bem como a
urgéncia em tomar decisbes assertivas conferindo destaque as acdes adotadas
e os aprendizados adquiridos. Informa-se a emergéncia em salde causada pela
pandemia acelerou transformacdes importantes na conducdo das unidades de
saude, fortalecendo as habilidades de lideranca e promovendo avancos em direcdo
a uma administracdo mais eficiente no periodo pds-crise.
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Reinventing Hospital Management in the Face of
COVID-19: Impacts, Strategies, and Perspectives

ABSTRACT: This article aims to examine the development of hospital administration
throughout the COVID-19 pandemic, considering the effects, obstacles, and changes
that have occurred in public and private health institutions. The proposed research
is of the bibliographic type, with a qualitative approach, based on academic articles
published between 2020 and 2025, which discuss hospital administration, planning in
emergency situations, and the restructuring of hospital activities. The work presents
an overview of management before and during the health crisis, highlighting the
predominant management models until then, and highlights the main obstacles
faced by those responsible for running institutions during the pandemic, as well as the
urgency of making assertive decisions, highlighting the actionsadopted and the lessons
learned. Reporting on the health emergency caused by the pandemic accelerated
important transformations in the management of health units, strengthening
leadership skills and promoting advances towards more efficient management in
the post-crisis period.
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INTRODUCAO

A gestdo hospitalar, enquanto drea essencial da gestdo em saude, compreende
o planejamento, a coordenacdo, aexecucdo e asupervisdo de atividades complexas
quetém como finalidade assegurar a efetividade e a qualidade no cuidado prestado
a populacdo (SANCHES; CESCON, 2023). Mesmo em situa¢des de normalidade,
essa atividade requer equilibrio entre recursos humanos, financeiros, tecnolégicos
e de infraestrutura. No entanto, com a emergéncia da pandemia da COVID-19 em
2020, esse cenario foi profundamente transformado, exigindo das organizagdes
de saude publicas e privadas respostas céleres e assertivas para amenizar os efeitos
da emergéncia sanitdria global (OLIVEIRA; OLIVEIRA; OLIVEIRA JUNIOR, 2025). De
acordo com Vizzoni, Ferreira e Fagundes (2021), a gestdo hospitalar deve ser
entendida como um sistema dinamico e multifacetado, que requer articulagdo entre
os setores administrativos e assistenciais, com foco na melhoria continua e na
capacidade de resolver demandas de forma eficaz. Durante o periodo pandémico,
essa abordagem foi posta a prova pela pressdo sobre os servicos, pela falta de
suprimentos e profissionais capacitados, e pela urgéncia em reestruturar os processos
assistenciais. Para Oliveira, Oliveira e Oliveira Junior (2025), a crise revelou ndo
apenas as debilidades estruturais das unidades hospitalares, mas também ressaltou
a relevancia de uma gestdo estratégica e adaptdvel, com capacidade de agir com
agilidade, distribuir recursos de forma inteligente e assegurar a continuidade dos
servicos mesmo em situagoes de alta complexidade.
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Neste contexto, este estudo tem por finalidade examinar como a administragdo
hospitalar se desenvolveu ao longo da pandemia da COVID-19, considerando as
mudancas que ocorreram tanto no setor publico quanto no privado. A proposta
é analisar os principais obstaculos enfrentados, as solu¢des implementadas e os
possiveis legados deixados por esse periodo para a rede de saude no Brasil.

A metodologia empregada consiste em pesquisa bibliografica de abordagem
qualitativa, com base em artigos cientificos e documentos institucionais que tratam
do tema da gestdo hospitalar durante a pandemia. A coleta de dados foi realizada
na plataforma da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os descritores “gestdo
hospitalar” e “Covid-19".

A estrutura do artigo contempla trés secdes principais: a primeira apresenta uma
visdo geral da administracdo hospitalar no periodo pré-pandémico, destacando seus
tracos predominantes e principais desafios; a segunda discorre sobre as transformacoes
e reajustes adotados ao longo da emergéncia sanitdria; e a terceira aborda os
aprendizados adquiridos e as proje¢des para o futuro da gestdo hospitalar no pais.

MUDANCAS NA GESTAO HOSPITALAR COM A COVID-19

Gestao hospitalar no Brasil: estrutura, desafios e modelos vigentes

A gestao hospitalar pode ser definida como um conjunto articulado de a¢des
gerenciais e assistenciais voltadas a organizacdo eficaz dos atendimentos em
unidades de saude hospitalares. Essa drea abrange desde a elaboracdo de estratégias,
distribuicdo de recursos, conducdo de equipes e tecnologias, até a supervisdo dos
padrdes de qualidade e da seguranca nos cuidados oferecidos aos pacientes (ROGLIO,
CAPORALI; RIBEIRO, 2023).

De acordo com Vizzoni, Ferreira e Fagundes (2021), trata-se de um campo que
integra diversas dimensdes: técnica, humana, ética e politica, a fim de assegurar
o cuidado integral em saude e garantir a efetividade dos servicos oferecidos. No
contexto nacional, a condu¢do administrativa dos hospitais historicamente se
estruturou de maneira centralizada e hierarquizada, especialmente em unidades
publicas. Esses formatos convencionais de gestao, como discutido por Roglio, Caporali
e Ribeiro (2023), priorizavam mecanismos rigidos de controle e concentracao das
decisdes em uma gestao restrita a poucos profissionais. Embora tal configuracdo tenha
proporcionado certa estabilidade em momentos distintos, mostrou-se inadequada
frente as exigéncias contemporaneas de inovagao, agilidade e colaboracao entre
setores.
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A anélise conduzida por Roglio, Caporali e Ribeiro (2023) revela que a evolugao
da gestdo hospitalar no pais tem buscado alinhar as praticas administrativas as
necessidades de um sistema de saude multifacetado, caracterizado por limitagoes
financeiras, alta rotatividade de equipes e barreiras operacionais. Entre os principais
tépicos abordados nas publicacdes académicas sobre esse tema destacam-se:
seguranca e qualidade no atendimento; humanizacdo do cuidado; incorporacdo
de novas tecnologias; gestdo de capital humano; indicadores de desempenho; e
equilibrio financeiro das instituicdes.

E importante dizer que, embora os estudos mencionados proponham avancos
tanto nos processos administrativos quanto nas praticas assistenciais, observa-se
uma disparidade entre essas recomendacdes e a pratica vivida em muitos servigos,
especialmente os da rede publica. Os modelos convencionais ainda predominam, com
baixa capacidade de adaptacdo e pouca valorizacdo da cultura organizacional como
elemento-chave. Nesse panorama, a limitacdo da autonomia deciséria nas unidades,
alentiddo em promoverinovacoes e a caréncia de liderancas bem preparadas para
enfrentar a complexidade das organizacdes de saude figuram como barreiras
consideraveis a melhoria da gestao (VIZZONI; FERREIRA; FAGUNDES, 2021).

Com o fortalecimento das discussdes sobre qualidade, desempenho e governanca
em saude, torna-se crescente a demanda por uma gestdo hospitalar mais agil,
descentralizada ebaseada em evidéncias. Essa abordagem contemporanea requer
gestores com habilidades técnicas e interpessoais, capazes de integrar saberes
diversos, estimular a escuta ativa das equipes e considerar a participacdo dos usuarios
nas tomadas de decisdo. As mudancas sociais, sanitarias e tecnoldgicas impdem,
assim, a superacao de praticas burocraticas e abrem espaco para metodologias
inovadoras, mais alinhadas as realidades complexas da atencdo hospitalar.

Antes da emergéncia sanitaria causada pela Covid-19, algumas iniciativas
de modernizacdo ja eram percebidas, especialmente em hospitais universitarios,
beneficentes e particulares, como a digitalizagdo dos servicos, a formacgao de nucleos
de seguranca do paciente e a implementacdo de protocolos clinicos. Contudo, a
auséncia de padronizacdo, a resisténcia institucional a transformacdes e as restricdes
orcamentarias limitaram a disseminacao dessas praticas, impedindo uma mudanca
mais ampla no modelo vigente (OLIVEIRA; OLIVEIRA; OLIVEIRA JUNIOR, 2025).

Diante de um ambiente cercado por incertezas e necessidade de respostas
rapidas, como apontado por Gomes e Sousa (2021), tornou-se essencial adaptar os
modelos de gestdo hospitalar, tornando-os mais responsivos e aptos a responder as
demandas emergentes. Esse cenario, j& pressionado por dificuldades histéricas, foi
profundamente impactado pela crise sanitaria de 2020, a qual revelou vulnerabilidades
ja existentes e acelerou, de forma intensa, a urgéncia por transformacoes estruturais
na forma de administrar unidades hospitalares.
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Transformac6es e adaptacoes na gestao hospitalar
frente a pandemia da COVID-19

A pandemiade COVID-19, iniciada em 2020, foi causada pelo novo coronavirus
SARS- CoV-2, originado na China, e representa uma das maiores crises de saude
publica do século XXI. Os hospitais, enquanto centros estratégicos na resposta
a pandemia, enfrentaram sobrecargas inéditas, tanto em termos de demanda
assistencial quanto de reorganizacdo de fluxos, estruturas fisicas, e processos
gerenciais (OLIVEIRA; OLIVEIRA; OLIVEIRA JUNIOR, 2025).

No Brasil, essas dificuldades foramintensificadas por desigualdades estruturais de
longa data. Conforme apontam Oliveira, Oliveira e Oliveira Junior (2025), a pandemia
evidenciou deficiéncias na gestao hospitalar, exigindo agdes imediatas para lidar
com a lotacdo excessiva nas unidades de saude, a falta de materiais essenciais e a
inseguranga vivenciada pelos profissionais diante de uma enfermidade desconhecida.
A atuacdo dos gestores hospitalar precisou ser revista, exigindo competéncias em
lideranca em momentos criticos, gerenciamento de ameacas e uso ampliado de
ferramentas digitais para acompanhar indicadores assistenciais e operacionais.

Gomes e Sousa (202 1) enfatizam que o contexto pandémico levou os gestores
a adotar medidas drasticas, incluindo a criacdo de grupos de resposta rapida,
reorganizacdo de setores para atendimento exclusivo de pacientes com COVID-19
e modificacdes nas escalas e turnos de trabalho. Segundo as autoras, a instabilidade
do cendrio exigiu medidas urgentes e inéditas, revelando tanto os pontos frageis
quanto as capacidades da gestao hospitalar diante de emergéncias.

Stiggeretal. (2021) reforcam que o planejamento emergencial foi essencial para
decisdes rapidas e eficazes. Os autores destacam que a boa administracdo, nesse
cenario, se apoiou em estratégias adaptaveis e expansiveis, embasadas em dados
epidemioldgicos e previsdes estatisticas. “A crise sanitaria destacou aimportancia de
uma conducdo estratégica, apta a reagir prontamente e, a0 mesmo tempo, aprender
continuamente com um ambiente em constante transformagdo” (STIGGER et al., 2021,
p. 8). Além dos desafios operacionais, a légica de organizacdo do trabalho precisou
ser revista. A antiga centralizacdo deciséria deu lugar a formas mais participativas e
distribuidas, com valorizacdo da escuta ativa dos trabalhadores que atuam nalinha
de frente e da co-gestao das instituicoes de saude.

Roglio, Caporali e Ribeiro (2023) apontam que “o modelo tradicional de
administracdo hospitalar, baseado em estruturas hierarquicas inflexiveis, mostrou-se
inadequado frente a urgéncia e complexidade do cenario imposto pela pandemia”. Os
autores defendem um modelo mais descentralizado, em que a troca de informacoes
eficiente e o compartilhamento de responsabilidades constituam fundamentos
essenciais.
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Em contraposicdo as praticas convencionais, surgiram solu¢cdes maisinovadorase
ageis, como a telemedicina, automacao de rotinas e uso de plataformas integradas
para o controle de leitos, estoques e ocupagdo hospitalar. Vizzoni, Ferreira e Fagundes
(2021) ja sinalizavam a importancia de gerenciar os processos de trabalho em saude
com foco na eficacia, integracdo entre setores e valorizacdo de praticas humanizadas,
antecipando diversas transformacdes que a pandemia acabaria por exigir.

No que se refere a comparacgdo entre os sistemas hospitalares publicos e privados,
é perceptivel que ambos enfrentaram grandes obstaculos, ainda que em niveis e
com recursos diferentes. A rede publica, sobretudo, lidou com o colapso em areas
mais carentes, onde os hospitais ja operavam no limite de sua capacidade. Os
estabelecimentos privados, mesmo com maiores recursos tecnolégicos e financeiros,
também encontraram dificuldades em gerenciar as equipes de trabalhos, bem
como na organizacdo do fluxo de pacientes, especialmente diante do aumento de
internacdes e da demanda por leitos de UTI.

Franco (2020), ao realizar uma andlise acerca da pandemia no contexto da
reforma sanitaria, sustenta que a vulnerabilidade da rede hospitalar publica
evidenciou os limites de reformas inacabadas no SUS, diante da inexisténcia de
uma politica efetiva para reorganizar o atendimento hospitalar de forma integrada
e regionalizada. O autor critica a fragmentacao do sistema hospitalar brasileiro e
propde uma reestruturacdo com base na articulacdo entre os diversos niveis de
cuidado e nos principios da regionalizacdo.

Dessa forma, € possivel inferir, a partir das pesquisas mencionadas que, embora
a gestdo hospitalar tenha sido colocada a prova como nunca antes, também se
abriu um espaco importante para aprendizado organizacional e evolucdo das
praticas administrativas. Rapidez na resposta, integracdo de equipes, qualidade
na comunicacao e lideranca em contextos de crise foram competéncias-chave dos
gestores, evidenciando a urgéncia de atualizar os modelos de gestdo hospitalar no
pais. As licdes deixadas por esse periodo apontam para a necessidade de consolidar
uma nova abordagem administrativa em saude, mais preparada para emergéncias
futuras e comprometida com a eficdcia, justica e cuidado humanizado.

Reflex6es e caminhos emergentes para a gestao
hospitalar no cenario posterior a pandemia

A pandemia da COVID-19 representou um divisor de dguas para a gestdo
hospitalar, impondo, tanto as instituicdes publicas e privadas de salde, uma
reavaliacdo profunda de seus modelos de organizacdo, planejamento e lideranca.
A crise vivenciada trouxe a tona vulnerabilidades histdricas, mastambém abriu
caminhos para mudancas estruturais e inovacdes na gestdo. Segundo Lima et
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al. (2024), a pandemia evidenciou tanto a importancia da capacidade de
resposta rapida diante de emergéncias, bem como o valor de estruturas
organizacionais flexiveis, integradas e com forte articulagdo entre diferentes setores
do cuidado. Entre os principais legados observados apds a pandemia, destaca-se o
fortalecimento da cultura de planejamento contingencial, a valorizacdo do trabalho
em equipe multiprofissional e aincorporacdo de tecnologias digitais tanto na gestdo
administrativa quanto no cuidado clinico. Gomes e Sousa (2021) ressaltam que, em
meio as dificuldades enfrentadas, muitas instituicdes desenvolveram habilidades
importantes para lidar com contextos em que 0s recursos sdo escassos e com
a necessidade de implementar acbes eficazes em curto espaco de tempo,
tomando decisdes baseadas em dados e evidéncias.

No campo da acreditacdo hospitalar, Treib et al. (2024) salientam que durante
a pandemia a manutencdo dos processos de qualidade e seguranca foi desafiador,
contudo, impulsionou as instituicdes a revisarem seus protocolos e a retomarem,
no pds-pandemia, a busca pela certificacdo com ainda mais compromisso. Essa
retomada foi marcada por um olhar mais atento a gestao de riscos, a comunicacao
entre setores e a valorizacdo da cultura organizacional resiliente.

Em relacdo as perspectivas de lideranca, nota-se uma mudanca no perfil exigido
dos gestores hospitalares. O cenario pds-pandémico demanda liderancas mais
sensiveis, com competéncias em inteligéncia emocional, comunicacao eficaz, tomada
de decisdo sob pressao e capacidade de engajar equipes em momentos adversos.
Como destacam Lima et al. (2024), a lideranca no pds-COVID passa a ser vista como
um papel essencialmente humano, que articula conhecimento técnico, ética e
empatia na conducao dos servicos de saude. Isso vai além de decisdes pensadas no
ambito do planejamento estratégico apenas.

Assim, as licoes deixadas pela pandemia transformaram profundamente amaneira
como a gestao hospitalar é compreendida e exercida no Brasil e no restante do
globo. A necessidade de adaptagdo continua evidenciou a relevancia de gestores
com perfil inovador, capazes de respostas rapidas, ética e estratégia diante de
contextos imprevisiveis. A experiéncia pandémica mostrou que modelos de gestdo
engessados e excessivamente burocraticos sdo ineficazes frente a crises sanitdrias
de larga escala. Nesse sentido, observou-se o surgimento de um novo paradigma:
a gestao hospitalar precisa ser centrada na integracdo de setores, na tomada de
decisdes baseadas em dados e na capacidade de escuta ativa das equipes de saude
(TREIB et al., 2024).

Entre as principais licoes aprendidas, Lima et al. (2024), destaca a valorizacdo da
comunicacao institucional clara e eficiente, o fortalecimento das praticas colaborativas
entre gestores e demais profissionais que integram a linha de frente, além de colocar
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em evidencia a necessidade de investimentos continuos em qualificacdo, inovacdo
tecnoldgica e gestao de riscos. O contexto pds-pandémico projeta, como perspectiva,
um modelo de gestdo hospitalar mais resiliente, voltado a antecipacao de crises,
a sustentabilidade financeira, ao cuidado centrado no paciente e a governanca
institucional mais participativa.

Conforme apontado por Lima et al. (2024), os hospitais que adotaram uma
gestdo mais horizontalizada, com fluxos de decisdo descentralizados e ambientes
propicios a inovagdo, apresentaram maior capacidade de resposta durante a crise.
Isso indica que o futuro da gestdo hospitalartende a se consolidar mediante a praticas
que priorizem a transparéncia, a articulagdo entre os niveis de atencdo diversos,
reafirmando o compromisso com a equidade no acesso aos servicos. Destaca-se
ainda que a articulagdo entre os sistemas publico e privado, mesmo que comprovado
suas diferencas, desponta como um dos desafios importantes a serem superados.
Esse fato constitui um desafio e uma oportunidade de fortalecimento do sistema
de saude no Brasil de forma ampla.

Portanto, a pandemia da COVID-19, embora tenha exposto fragilidades, também
potencializou avancos e mudancas. Os achados tedricos demonstram que o futuro
da gestdo em saude aponta para modelos mais participativos, dgeis e inovadores,
dentre os quais o aprendizado continuo e a capacidade de adaptacdo se tornam
pilares para garantir a qualidade e a seguranga do cuidado, seja em tempos de
normalidade ou de crise.

CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho teve como objetivo analisar a evolucdo da gestao hospitalar
durante a pandemia da COVID-19, com énfase nos desafios enfrentados, nas
estratégias adotadas e nas perspectivas para ocontexto pds-pandémico. A pesquisa
bibliografica permitiu a compreender como a crise sanitariaimpactou diretamente
0s processos de gestdo em instituicdes publicas e privadas, exigindo respostas
rapidas, reorganizacdo de fluxos de trabalho, reestruturacdo de recursos humanos
e materiais, além da ado¢do de modelos mais flexiveis, colaborativos e integrados.
A fundamentacao tedrica explorou os principais onceitos e praticas da gestdo
hospitalar, contextualizando sua evolucéo e refletindo sobre as implicacdes trazidas
pela emergéncia sanitaria global.

A literatura consultada demonstrou que, apesar das dificuldades enfrentadas, a
pandemia impulsionou avancos significativos na forma de gerir hospitais, destacando
a importancia da lideranca estratégica, da comunicacdo efetiva e da inovacédo
tecnoldgica. As licdes aprendidas no contexto da pandemia, evidenciam a necessidade
de construir sistemas de salde mais resilientes, com gestores preparados para atuar
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de forma proativa e integrada. Assim, informa-se que os objetivos propostos foram
plenamente atendidos, contribuindo para uma reflexdo critica sobre a gestao
hospitalar no Brasil e oferecendo subsidios para o aprimoramento das praticas no
contexto da saude coletiva.
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