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ANALISE CRITICA E PROPOSTAS

Resumo: O Sistema Unico de Saude (SUS),
instituido pela Constituicdo Federal de 1988,
consolidou-se como uma das maiores politicas
publicas de satde do mundo, pautado nos
principios de universalidade, integralidade e
equidade. Ao longo de mais de trés décadas, o
sistema  apresentou  avangos  relevantes,
especialmente na ampliagdo da Atengdo
Primaria a Saiude e na implementacdo de
programas voltados a populagdes vulneréaveis,
como indigenas, pessoas em situagdo de
pobreza, mulheres e comunidade LGBTQIA+.
Apesar desses progressos, persistem desafios
estruturais relacionados ao subfinanciamento, a
desigual distribui¢do regional de servigos, a
escassez de recursos humanos e a crescente
judicializagdo da satde, que revela tanto a
insuficiéncia de politicas de planejamento
quanto a necessidade de maior articulagdo entre
os niveis de ateng@o. A pandemia de COVID-19,
por sua vez, evidenciou as fragilidades do SUS,
mas também destacou sua importdncia como
instrumento de protecdo social ao viabilizar
campanhas de vacinagdo em larga escala e a
coordenagdo de acdoes de  vigilancia
epidemiologica. Assim, este estudo busca
analisar criticamente o papel do SUS na
promocao da equidade em saude, ressaltando
seus €xitos, limites e propondo estratégias que
possibilitem a superagdo das desigualdades
persistentes e a consolidagdo do sistema como
pilar fundamental da justi¢a social no Brasil.

Palavras-chave: Aten¢do Primaria a Saude;
Equidade em Saude; Politicas Publicas de
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Sociais da Satde.
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E ROLE OF SUS IN PROMOTING HEALTH EQUITY: CRITICAL
ANALYSIS AND PROPOSALS

Abstract: The Brazilian Unified Health System (SUS), created by the 1988 Federal
Constitution, represents one of the most significant public health achievements in Latin
America, guided by the principles of universality, comprehensiveness, and equity. Over the past
three decades, it has promoted considerable advances, particularly by expanding primary health
care coverage and developing policies to address the needs of vulnerable groups, such as
indigenous peoples, women, populations living in poverty, and LGBTQIA+ communities.
Nevertheless, structural challenges remain, including chronic underfunding, regional disparities
in access to specialized services, shortage of human resources, and the persistence of health-
related litigation, which exposes weaknesses in planning and contributes to unequal distribution
of resources. The COVID-19 pandemic intensified these challenges, revealing systemic
limitations, but at the same time reaffirmed the essential role of SUS by coordinating
vaccination campaigns and providing universal access to emergency care. In this sense, this
study aims to critically analyze the role of SUS in promoting health equity, highlighting
achievements, discussing persistent inequalities, and presenting proposals to strengthen policies
that can ensure the effective realization of the right to health and contribute to reducing
socioeconomic disparities in contemporary Brazil.

Keywords: Health Equity; Primary Health Care; Public Health Policy; Social Determinants of
Health.

INTRODUCAO

A criagdo do Sistema Unico de Satde (SUS), instituido pela Constitui¢do Federal de
1988, representou um marco historico para o Brasil ao consolidar a satide como direito de todos
e dever do Estado (Brasil, 1988). Esse principio de universalidade foi concebido como resposta
as profundas desigualdades que caracterizavam o acesso a satde no pais, transformando o SUS

em um dos maiores sistemas publicos do mundo, reconhecido pela amplitude e pela

complexidade de seus servicos. Desde sua implementacao, a €nfase na Aten¢do Primaria a
Saude (APS), especialmente por meio da Estratégia Satide da Familia (ESF), contribuiu para a
expansdo da cobertura, a melhoria de indicadores populacionais e o fortalecimento das politicas

voltadas a grupos em situagdao de maior vulnerabilidade.
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Nao obstante os avangos alcangados, persistem desafios estruturais e operacionais

que comprometem a concretizagdo plena da equidade. Pesquisas recentes demonstram que
desigualdades no acesso e na utilizagdo dos servigos permanecem relevantes, sobretudo em
regides menos desenvolvidas e entre populagdes historicamente marginalizadas, como
indigenas, ribeirinhos, pessoas negras e grupos LGBTQIA+ (Silva et al., 2024). Além disso, o
subfinanciamento do SUS continua sendo um entrave historico, gerando dependéncia do setor
privado em areas mais favorecidas e contribuindo para a manutenc¢ao de assimetrias territoriais
e sociais (Costa et al., 2024; Pimentel et al., 2023).

A crise sanitaria provocada pela COVID-19 evidenciou ainda mais as fragilidades e
contradigdes do sistema. Estudos apontam que, enquanto hospitais privados registraram
melhores indicadores de mortalidade, a rede publica foi sobrecarregada, concentrando a maior
parte do atendimento as populacdes mais pobres e vulnerdveis (Hyder et al., 2023).
Paralelamente, o SUS demonstrou sua relevancia ao organizar, de forma descentralizada,
estratégias de resposta e campanhas de imuniza¢ao que contribuiram de maneira decisiva para
a contencao dos efeitos da pandemia e para a promocao da justica social (Darvesh et al., 2024).

Diante disso, a importincia deste estudo encontra-se na necessidade de analisar
criticamente o papel do SUS na promoc¢ao da equidade em saude, compreendendo como seus
principios constitucionais t€ém se materializado no cotidiano dos servigos, quais avangos ja
foram conquistados e quais desafios ainda se impdem. A investigacdo busca, portanto, oferecer
reflexdes que auxiliem na formulagdo de propostas de fortalecimento das politicas ptblicas de
saude, de modo a garantir a efetividade do direito a satde e contribuir para a redugdo das

desigualdades sociais e regionais que caracterizam o Brasil contemporaneo.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa da literatura, cuja proposta
consiste em reunir, discutir e analisar criticamente a produ¢do cientifica disponivel sobre o

papel do Sistema Unico de Saude (SUS) na promogdo da equidade em saude. Esse tipo de

abordagem foi escolhido por permitir uma maior flexibilidade metodologica e por possibilitar
uma analise interpretativa dos trabalhos publicados, integrando diferentes perspectivas teoricas
e empiricas acerca do objeto de estudo. Diferentemente da revisdo sistematica, que se orienta

por um protocolo rigido e critérios de reprodutibilidade, a revisdo narrativa busca compreender
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ado da arte, problematizar os achados e indicar caminhos de investigagdo, sendo adequada

ao carater reflexivo e critico deste trabalho.

A pesquisa foi realizada entre os meses de junho e julho de 2025, por meio das bases de
dados Google Scholar, Scopus e Web of Science, selecionadas devido a sua abrangéncia e
relevancia no cenario académico internacional. Para a identificacdo dos estudos, foram
utilizados os seguintes unitermos, de forma isolada e combinada com operadores booleanos:
“Sistema Unico de Saiide”, “equidade em saiide”, “eficiéncia”, “eficdcia”, “politicas
publicas de saude”, “atengdo primdria a saude”, “populacoes vulnerdveis” e “desigualdades
em saude”. Essa estratégia de busca foi escolhida para contemplar tanto pesquisas nacionais
quanto internacionais, de modo a permitir um olhar comparativo e abrangente.

Foram definidos como critérios de inclusdo: (a) artigos publicados entre 2018 e 2025;
(b) trabalhos redigidos em portugués, inglés ou espanhol; (c) estudos empiricos, quantitativos,
qualitativos ou revisdes sistematicas que abordassem a tematica da equidade em satde no SUS,
seja em termos de politicas publicas, aten¢ao primaria ou acesso de populagdes em situagdo de
vulnerabilidade. Foram estabelecidos como critérios de exclusdo: (a) artigos com mais de cinco
anos de publicagdo; (b) trabalhos sem texto completo disponivel; (c) estudos cujo enfoque
estivesse restrito a aspectos clinicos ou farmacologicos sem correlagdo direta com a tematica
da equidade no SUS.

Ap0s a aplicacdo dos descritores e critérios, foram encontrados 33 artigos nas bases de
dados. Desses, 18 foram excluidos por duplicidade, auséncia de acesso ao texto integral ou
inadequacao ao tema, resultando em uma amostra final de 15 estudos para analise. A leitura foi
realizada de forma criteriosa, priorizando a identificagdo de categorias tematicas recorrentes,
tais como os avangos e limitagdes do SUS na redugdo das desigualdades em satide, as estratégias
de atencdo primadria, a incorpora¢do de tecnologias, o acesso de populagdes especificas e os
efeitos de crises sanitarias, como a pandemia de COVID-19.

No que diz respeito aos procedimentos de analise dos dados, adotou-se a técnica de

leitura critica e sintese narrativa, conforme a proposta de revisdo integrativa de literatura

descrita por Whittemore e Knafl (2005), adaptada ao formato narrativo. Os estudos foram
organizados em matrizes analiticas, permitindo o agrupamento dos achados em eixos tematicos,

posteriormente discutidos a luz de referenciais tedricos da saude coletiva e da justica social.
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Por fim, ressalta-se que a presente pesquisa, por se tratar de um estudo de revisao

bibliografica que utiliza dados secundarios de livre acesso em bases indexadas, ndo necessitou
de submissdo a Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme previsto na Resolu¢do n°
510/2016 do Conselho Nacional de Saude, que dispensa tal obrigatoriedade para investigacdes

que ndo envolvem diretamente seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise da literatura evidencia que o Sistema Unico de Saude (SUS) obteve avangos
expressivos desde a sua criagdo, especialmente na perspectiva da equidade em saiude. Estudos
apontam que, entre 1998 e 2019, houve uma ampliacdo significativa do acesso aos servigos de
saude e uma redugdo de desigualdades regionais e socioeconOmicas, ainda que persistam
barreiras estruturais (Pimentel et al., 2023). Esses progressos relacionam-se, sobretudo, ao
fortalecimento da Aten¢do Primaria a Saude (APS), por meio da Estratégia Saude da Familia
(ESF), considerada por diversos autores um instrumento central de democratiza¢ao do cuidado
e de aproximacao dos servigos da populagao (Lopes;Carneiro, 2024).

No entanto, os resultados também evidenciam a permanéncia de lacunas historicas na
garantia do principio constitucional da equidade. Pesquisas recentes demonstram que
populagdes indigenas e comunidades ribeirinhas continuam enfrentando desigualdade no
acesso ¢ maiores taxas de mortalidade por doengas cronicas, reflexo da desigualdade de
distribuicao de recursos e da insuficiéncia de politicas direcionadas (Martins et al., 2024). Esse
cenario confirma a necessidade de compreender a equidade em saude ndo apenas como
igualdade de acesso, mas como a capacidade de responder as necessidades especificas de grupos
em situagdo de vulnerabilidade (Darvesh et al., 2024).

Outro desafio identificado € o subfinanciamento estrutural, que limita a efetividade do
SUS. Embora o sistema seja considerado uma das maiores politicas universais de satide do

mundo, o investimento publico ainda se mostra insuficiente para atender a todas as demandas,

0 que contribui para a manutencao de desigualdades e para a dependéncia do setor privado em
regidoes mais desenvolvidas (Pimentel et al., 2023; Hyder et al., 2023). Tal contexto ¢ agravado

pela judicializacdo da satde, fenomeno que, segundo Silva et al. (2024), reflete tanto a
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iciéncia da gestdo quanto a dificuldade de acesso a servicos especializados, especialmente

para criangas, adolescentes e populagdes vulneraveis.

A pandemia de COVID-19 trouxe a tona as fragilidades e as potencialidades do SUS.
Enquanto hospitais privados apresentaram melhores indicadores de mortalidade, a rede publica
foi sobrecarregada, atendendo a maior parte da populacdo infectada e evidenciando o papel
central do sistema na resposta as emergéncias sanitarias (Portela et al., 2023). Paralelamente, a
estrutura do SUS possibilitou agdes coordenadas de vigilancia, campanhas de vacinagdo em
larga escala e intervencdes de satide publica que mitigaram impactos ainda mais graves da
pandemia (Almeida et al., 2025; Hyder et al., 2023).

Outro aspecto relevante refere-se a necessidade de politicas de saude especificas para
populagdes negligenciadas. Estudos demonstram que pessoas com deficiéncias intelectuais e
de desenvolvimento enfrentam longos tempos de espera para diagnodstico e dificuldades de
acesso a servigos especializados, refor¢ando a urgéncia de uma abordagem centrada nas
singularidades de cada grupo (Silva, 2024). No mesmo sentido, a cria¢ao de clinicas integradas
de satde para pessoas trans, financiadas pelo SUS, representa um avango importante na
efetivacdo da equidade, mas ainda enfrenta resisténcias politicas e limitagdes estruturais (Santos
et al., 2025).

Sob a perspectiva tedrica, a analise da equidade em saude deve ser articulada ao debate
sobre justica distributiva, pois, como argumenta Martins et al. (2024), a equidade ndo se reduz
a igualdade formal, mas implica na redistribuicdo de recursos de acordo com as necessidades
de cada grupo. A literatura internacional também corrobora essa perspectiva, apontando que a
promocao da equidade exige um olhar sist€émico sobre as desigualdades sociais, econdmicas e
culturais (Baker, 2023). Esse entendimento aproxima-se da concep¢ao de justica social de John
Rawls, mas também dialoga com a critica de autores latino-americanos, como Santos e
Piacentini (2012), que destacam a necessidade de politicas estruturais para romper com a
reproducao historica da desigualdade.

Por fim, a consolidacdo do SUS como instrumento de equidade depende da integragdo

entre diferentes setores sociais. A experiéncia de oficinas de educag¢do permanente em satide no

Brasil demonstra que a capacitagdo continua dos profissionais fortalece a resposta as
emergéncias sanitarias e amplia o alcance das politicas publicas (Almeida et al., 2025). No

cenario internacional, Wilson et al. (2023) ressaltam a importincia de estratégias de
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oracdo entre sistemas de saide, educagdo e politicas sociais para a reducdo das

iniquidades. Em consonancia, autores como Vidal e Babinski (2020) defendem que a equidade
em saude deve ser entendida como um valor ético, orientando tanto a formulagao de politicas

publicas quanto a pratica profissional.

CONSIDERACOES FINAIS

A anélise sobre o papel do Sistema Unico de Saude (SUS) na promogio da equidade em
saude evidencia que, apesar de suas inegaveis conquistas ao longo das ultimas décadas, ainda
persistem inumeros desafios que comprometem a concretizagdo plena de seus principios
fundadores. A universalidade, a integralidade e a equidade, pilares estruturantes do sistema,
encontram barreiras tanto na insuficiéncia de recursos financeiros ¢ humanos quanto nas
desigualdades socioecondmicas e regionais que marcam historicamente o Brasil. Esse cenario
revela a necessidade de repensar ndo apenas a estrutura de financiamento, mas também os
mecanismos de gestao e controle social, a fim de assegurar a continuidade das politicas publicas
e a efetivacao do direito a satide como preconizado na Constitui¢ao de 1988.

Constatou-se, ainda, que a expansdo da Aten¢do Priméria a Satde, sobretudo por meio
da Estratégia Saude da Familia, foi responsavel por importantes avangos em indicadores
populacionais e na aproximagdo dos servicos de saude as comunidades mais vulneraveis.
Entretanto, os resultados também apontaram que tais avangos ndo foram suficientes para
eliminar as disparidades regionais, uma vez que populagdes indigenas, ribeirinhas, populagdes
negras e pessoas em situa¢do de vulnerabilidade socioecondmica ainda enfrentam entraves
significativos para acessar cuidados de qualidade.

Outro ponto critico refere-se a dependéncia estrutural do setor privado, que, somada ao
subfinanciamento cronico, amplia a disparidade no atendimento, criando um sistema de saude
dual, em que aqueles que dispdem de recursos financeiros acessam servicos de maior
resolutividade, enquanto a populagdo de baixa renda permanece restrita a um sistema

sobrecarregado e por vezes insuficiente. Soma-se a esse quadro a judicializagdo da satude, que,

embora se configure como instrumento de garantia de direitos, também revela falhas no
planejamento e na distribuicdo equitativa dos recursos, gerando distor¢des e sobrecarga

orcamentaria.
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A pandemia de COVID-19 funcionou como uma lente de aumento, a0 mesmo tempo

em que expoOs fragilidades histdricas, como a falta de infraestrutura e a desigualdade no acesso
a cuidados intensivos, também reafirmou a importancia do SUS como alicerce da satde publica
brasileira, responsavel por coordenar campanhas de vacinagao e garantir acesso universal em
meio ao colapso do sistema privado. Esse contexto reforca que o fortalecimento do SUS nao ¢
apenas uma necessidade técnica, mas um imperativo ético e social diante das desigualdades
persistentes no pais.

Diante disso, a equidade em satude deve ser entendida como um processo dindmico, que
exige politicas publicas robustas, intersetoriais e sustentdveis, capazes de contemplar a
diversidade cultural, territorial e social do Brasil. A ampliagdo do financiamento publico, a
descentralizagcdo dos servigos e o investimento em educagdo permanente de profissionais de
saide constituem estratégias centrais para garantir que o sistema cumpra sua fungdo de
promotor da cidadania e redutor das iniquidades.

Portanto, a trajetéria do SUS demonstra que, embora ja tenham sido alcancados
importantes resultados, como a ampliacdo do acesso e a melhoria de indicadores, ainda ¢
necessario avangar em dire¢cdo a concretizacao plena da equidade. Para tanto, ¢ imprescindivel
que o fortalecimento do sistema seja compreendido como uma prioridade politica e social, de
modo que os direitos de saude sejam assegurados a todos os brasileiros, sem distingdes,

consolidando um projeto de sociedade mais justa, inclusiva e igualitaria.
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