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Brasil Sistema Único de Salud SUS – Atención
Primaria de salud

• En Brasil, el derecho universal a la salud se estableció en 1988 en el proceso de 
redemocratización después de 20 años de dictadura militar con la promulgación de 
una nueva Constitución Federal democrática y ciudadana que establece: “La salud 
es un derecho de todos y deber del Estado...” 

• Criado el Sistema Único de Salud (SUS) de financiación fiscal y acceso universal

• Sin embargo, los problemas estructurales del sistema de salud brasileño, agravados
por la conjuntura política y económica y por las acciones negacionista del gobierno
federal, llevaron a Brasil a enfrentar la pandemia con un SUS frágil

• En Brasil el gobierno de extrema derecha desarrolló una estrategia institucional de 
propagación del coronavirus, liderada por el presidente de la República 

• Hoy tenemos + 580 mil muertes por Covid-19 – genocidio! 

• El gobierno se negó a comprar vacunas en tiempo: 33% de la población con 
vacunación completa  (64% 1 dosis; 200 millones de dosis aplicadas - 10 set 2021) 



7 meses con más de mil muertes por día 

7 meses con más de mil muertes por día 



Brasil SUS – Atención primaria de salud
integral: Estrategia Salud de la Familia  

• El abordaje de APS integral en el SUS es la estrategia salud de la familia (ESF)

• de orientación comunitaria, se basa en un equipo multiprofesional con población asignada, 

registro, seguimiento y responsabilidad por la atención individual y colectiva de la población 

de un territorio definido.

• 43 mil equipos de la ESF y 260 mil agentes comunitarios de salud distribuidos por las 5.570 

municipalidades del país con cobertura, por este modelo asistencial, de 65% de la población 

nacional (131 millones de personas), con mayor cobertura en los estratos sociales de menor 

ingreso

• Pero los equipos de APS no fueron accionados de forma coordinada: Si puede decir que la 

potencialidad de la APS en SUS fue desperdiciada en el control pandemia

• Sin coordinación nacional en el SUS, la respuesta en APS fue dispersa y, en un primero 

momento, en parte de las municipalidades, actividades de los equipos ESF fueron 

suspendidas



Sistema Único de Salud SUS y la Atención 
Primaria de la Salud en Brasil durante y post 
pandemia

• Iniciativas locales han fortalecido la APS, con procesos diversificados en el
territorio nacional.

• Em parte de las municipalidades los equipos ESF asumen rol importante
en el desarrollo de acciones de vigilancia para bloquear y reducir el
riesgo de propagación de la epidemia en los territorios

• realizan telemonitoreo de casos y contactos y cuidan de los casos no
graves

• aseguran la continuidad de los cuidados rutinarios (prenatal, 
hipertensos, diabéticos, vacunación, otras afecciones agudas) a través de 
nuevas formas de cuidado cotidiano a distancia WhatsApp, teléfono

• Articulan se con las iniciativas comunitarias y a otros sectores de 
políticas públicas promoviendo acciones intersectoriales para ofrecer 
soporte a los grupos más vulnerables



Actividades de los Agentes comunitarios de salud
ACS

• En parte de las municipalidades, los ACS se mantienen activos en los 
territorios

• Visitas peri domiciliarias, sin ingresar en los hogares, informando las personas 
sobre la pandemia y cuidados para reducir el contagio, uso de mascarillas 

• Búsqueda activa de usuarios con enfermedades crónicas  por whatsapp o 
teléfono

• Búsqueda activa de mujeres embarazadas para atención prenatal

• apoyan a grupos más frágiles y vulnerables que necesitan atención especial en 
el contexto de la epidemia.

• Entregan medicamentos a domicilio para crónicos

• Apoyan la vacunación Covid-19 con búsqueda de personas de los grupos 
prioritarios o en retraso para la segunda dosis 

• Se articulan con líderes comunitarios y movimientos sociales 

en defensa de la vida 



las favelas y sus movimientos insurgentes resisten, desarrollan 
estrategias de solidaridad, y los equipos locales de la Estrategia Salud 
de la Familia apoyan con información sustantiva, combatiendo las fake
news



Atención Primaria de la Salud en Brasil durante 
y post pandemia – desafíos: uso de TIC

• Nuevas formas de atención remota

• Grande parte de los profesionales de los equipos ESF utiliza su proprio móvil
para comunicarse con sus usuarios y en algunas municipalidades los equipos
ESF disponen de móviles institucionales para contacto con sus pacientes

• El WhatsApp es una media social muy difundida en Brasil y en la gran mayoría 
de las familias por lo menos uno de sus miembros dispone de un celular (80% 
de los brasileños de +10 años tienen un móvil y 80% de ellos con internet). 

• Durante la pandemia los contactos por WhatsApp fueron intensificados y 
apoyaran la continuidad de los cuidados, la relación con las familias y la 
comunicación de los equipos ESF con las organizaciones comunitarias.

• Revisar las nuevas formas de atención con aceleración en el uso de TIC
(contactos móvil, internet, teleasistencia) con seguridad y garantía de
privacidad;

• Facilitan el acceso y comunicación; pero no pueden ser sustitutivas del contacto
presencial

• internet para todos y todas



Atención Primaria de la Salud en Brasil durante 
y post pandemia – desafíos: nuevas demandas 

• Después de la pandemia, la APS y el SUS tendrán que hacer frente a enormes 
demandas 

• suspensión acciones durante la pandemia

• Reducción de cobertura vacunal de niños: 50% de cobertura para polio y 
pentavalente (primer cuadrimestre 2021)*

• Reducción de prenatal: 40% de gestantes con 6 consultas o más 

• 6% de hipertensos con presión arterial medida en el semestre

• Nuevas demandas

• APS parte de la red de rehabilitación post covid: cuidado multiprofesional p 
secuelas de Covid-19 – ampliar las acciones ofertadas en la APS y incorporación 
de nuevos profesionales  – salud mental, fisioterapia, fonoaudiología  –

• Aumento de demandas en salud mental: adolescentes fuera de la escuela, 
aislamiento, luto por la muerte de familiares



Atención Primaria de la Salud en Brasil durante 
y post pandemia – desafíos: vigilancia integral 
de la salud 

• Vigilancia integral de la salud – Mejorar la integración de la vigilancia 
epidemiológica en la APS: diseño de nuevos modelos para esta acción integrada –
vigilancia comunitaria activa 

• El centro de salud de APS – como servicio centinela de brotes: es en la APS
que se identifica en primer lugar el aumento de demandas de sintomáticos 
respiratorios 



Atención Primaria de la Salud en Brasil durante 
y post pandemia – desafíos: fortalecer la 
orientación comunitaria 

• Para dar respuesta a esta y otras epidemias es necesaria una APS integral 
territorializada con participación social

• Urge fortalecer la orientación comunitaria de la ESF que está amenazada: acción 
coordinada en el territorio en interacción con los movimientos sociales y otros 
sectores y organismos públicos del territorio para promover la salud

• Fortalecer el trabajo de los Agentes comunitarios de salud: recuperar sus orígenes 
de promotores de la salud, agentes de salud colectiva / activistas del derecho 
universal a la salud 




