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RESUMO

Introducio: As doengas respiratorias (DR), sdo classificadas como agudas ou cronicas desencadeadas por
agentes etiologicos infecciosos ou alérgicos que prejudicam a fungdo das vias aéreas ¢ a qualidade de vida.
No Brasil sdo uma das principais causas de internagdo e morte. Objetivo: Analisar os padroes
epidemiologicos das internagdes de adultos por DR, no Brasil, entre 2019 e 2024. Métodos: Revisdo
integrativa e descritiva com dados DATASUS/SIH, por meio da ferramenta TABNET, por regido, ano, sexo,
faixa etaria e cor/raga, de janeiro de 2019 a dezembro de 2024. Os dados foram analisados no Google
Sheets. Resultados: A Regido Sudeste liderou as internacdes, seguida pelo Nordeste. Houve um aumento
das internagdes de 2022 a 2024. O Sudeste teve o maior nimero de interna¢des masculinas, o Nordeste de
femininas. A faixa etaria mais afetada foi a de 50 a 59 anos. As internagdes da populagcdo parda
predominaram nas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, enquanto a populagao branca liderou no Sudeste
e Sul. Conclusao: O Sudeste teve 0 maior nimero de internagdes, a faixa etaria mais afetada foi a de 50-
59 anos, com predominancia masculina. Esses dados sdo essenciais para as estratégias de prevengao e
tratamento das DR..
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Internagdes de adultos por doencgas do aparelho respiratério no periodo de 2019 a 2024 no brasil uma
analise epidemioldgica

ABSTRACT

Introduction: Respiratory diseases (RD) are classified as acute or chronic, triggered by infectious or
allergic etiological agents that impair airway function and quality of life. In Brazil, they are one of the main
causes of hospitalization and death. Objective: To analyze the epidemiological patterns of adult
hospitalizations due to RD in Brazil between 2019 and 2024. Methods: Integrative and descriptive review
using DATASUS/SIH data, through the TABNET tool, by region, year, sex, age group, and race/color,
from January 2019 to December 2024. Data was analyzed using Google Sheets. Results: The Southeast
region led in hospitalizations, followed by the Northeast. There was an increase in hospitalizations from
2022 to 2024. The Southeast had the highest number of male hospitalizations, and the Northeast the highest
number of female hospitalizations. The most affected age group was 50 to 59 years. Hospitalizations among
the mixed-race population predominated in the North, Northeast, and Central-West regions, while the white
population led in the Southeast and South. Conclusion: The Southeast had the highest number of
hospitalizations, the most affected age group was 50-59 years, with a male predominance. This data is
essential for prevention and treatment strategies for cardiovascular diseases.

Keywords: Respiratory Diseases. Diseases of the respiratory system. Epidemiology.

1 INTRODUCAO

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), as doencas do aparelho respiratorio podem
ser definidas como doengas que ocorrem no trato respiratorio superior ou inferior, seja a nivel nasal ou
anivel bronquiolar e pulmonar. Elas podem ser classificadas em agudas, como pneumonias, bronquites
e resfriados comuns, ou cronicas, como asma, doeng¢a pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), enfisema
e cancer de pulmao (Filho ef al., 2017; Silva et al., 2023). Em rela¢do as suas causas, as doencas
respiratorias (DR) podem surgir pelo processo de envelhecimento, predisposi¢do genética, exposi¢ao
a poluicdo do ar, alteragdes meteorologicas, alcool, tabagismo e diminui¢ao da efetividade do sistema
imunoldgico (Lemos, 2023).

De acordo com o Férum das Sociedades Respiratorias Internacionais (FIRS), cerca de 200
milhdes de pessoas tém DPOC e 330 milhdes apresentam asma, além de 8,7 milhdes de individuos
serem diagnosticados com tuberculose anualmente. O FIRS afirma que mais de 1 bilhdo de pessoas no
mundo sofrem com algum problema respiratorio cronico. Tratando de letalidade, a DPOC ¢ a quarta
principal causa de mortes no mundo, o cancer de pulmao mata mais de 1,4 milhdes de pessoas por ano
e as infec¢des no trato respiratorio matam até 500 mil pessoas.

Devido a grande prevaléncia e importante letalidade, as doencas do aparelho respiratério
compdem um notdvel problema de satide publica em todas as faixas etarias, seja na infancia,
adolescéncia e na vida adulta (Sousa et al., 2012). Além disso, afetam os sistemas de saude e as esferas
econdmicas e sociais (Malta et al., 2019). Considerando a relevancia epidemiologica das doencas do

aparelho respiratorio e seu impacto na saude publica, o presente estudo teve por objetivo explorar o

Temas em Salde, v. 26, n. 1, p. 34-42, 2026

(e © 35


https://creativecommons.org/licenses/by/4.0

Internagdes de adultos por doencgas do aparelho respiratério no periodo de 2019 a 2024 no brasil uma
analise epidemioldgica

perfil epidemioldgico em adultos das DR no Brasil, no periodo correspondido entre janeiro de 2019 a

dezembro de 2024.

2 METODOLOGIA

Esse estudo se caracteriza como um perfil epidemioldgico descritivo, permitindo que as
informacgdes sobre as internagdes hospitalares por DR no Brasil sejam adequadamente analisadas e
compreendidas.

Os dados utilizados no presente estudo foram obtidos do DATASUS/SIH (Sistema de Informacgdes
Hospitalares), por meio da ferramenta TABNET. Foram escolhidos para analise do quantitativo de
internacdes referentes a janeiro de 2019 até dezembro de 2024; os dados recolhidos foram, entdo,
dispostos nas seguintes categorias: regides brasileiras (Nordeste, Sudeste, Sul, Norte e Centro-Oeste),
sexo (Masculino e Feminino), faixa etaria adulta (20 a 29 anos, 30 a 39 anos, 40 a 49 anos ¢ 50 a 59
anos) e cor/raga (branca, preta, parda, amarela, indigena e sem informacao). Os dados foram analisados
através de tabelas e graficos organizados no programa Google Sheets. Para a sumariza¢do foram

calculadas as frequéncias absolutas e relativas.

3 RESULTADOS

O Quadro 1 apresenta dados referentes a distribuicdo de internagdes por regido do Brasil
durante o periodo de 2019 a 2024. Verificamos as taxas de internagdes por DR das regides brasileiras.
A Regido Sudeste apresentou o maior nimero de internacdes, totalizando 538.541 (38,04%) casos. A
Regido Nordeste ocupou o segundo lugar com 357.302 (25,24%) internagdes. A Regido Sul registrou
281.445 (19,88%); a Regido Norte registrou 124.177 (8,77%) internacdes; e por fim, na Regido Centro-
Oeste, ocorreram 114.113 (8,06%) internagdes por DR.

Quadro 1 - Internacgées por Regido processamento entre janeiro de 2019 e dezembro de 2024

Internacgdes
Regisio
Valor absoluto %
Regiao Norte 124177 8,77%
Regido Nordeste 357302 25,24%
Regiao Sudeste 538541 38,04%
Regido Sul 281445 19,88%
Regiao Centro-Oeste 114113 8,06%

Fonte: Ministério da Saide (SIH/SUS), adaptado pelos autores.
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A Figura 1 ilustra a distribuicdo anual das internagdes por regido no Brasil. Destaca-se uma
tendéncia geral de redu¢@o no numero de internagdes nos anos de 2020 e 2021, com um aumento em

2022, 2023 e 2024, observado em todas as regides brasileiras.

Figura 1 - Internacdes por Regiio e Ano processamento entre janeiro de 2019 e dezembro de

2024
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Fonte: Ministério da Saide (SIH/SUS), adaptado pelos autores.

O Quadro 2 resume os dados relativos a distribui¢ao de internagdes por sexo e regido do pais
durante o periodo analisado. Em relacdo as internacdes por DR presentes no sexo masculino observa-
se que a Regido Sudeste apresentou maior indice (296.968 - 55,14%), seguido da Regido Centro-Oeste
(59.955 - 52,54%), da Regido Sul (147.144 - 52,28%), da Regido Norte (64.224 -51,72%), e por fim
da Regido Nordeste (180.337 - 50,47%).

As internagdes por DR no sexo feminino apresentou um maior indice na Regido Nordeste
(176.965 - 49,53%), seguida da Regido Norte (59.953 - 48,28%), da Regido Sul (134.301 - 47,72%),
da Regido Centro-Oeste (54.158 - 47,46%) e por fim da Regido Sudeste (241.573 - 44,86%). Nossos
achados demonstram uma prevaléncia em todas as regides brasileiras de internagdes por DR no sexo

masculino em detrimento ao sexo feminino.
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Quadro 2 - Internacées por Regiiio e Sexo entre janeiro de 2019 e dezembro de 2024

Internacgodes

Regido Masculino Feminino

Valor absoluto| % |Valor absoluto| %

Regiao Norte 64224 51,72% 59953 48,28%
Regiio Nordeste 180337 50,47% 176965 49,53%
Regido Sudeste 296968 55,14% 241573 44,86%
Regido Sul 147144 52,28% 134301 47,72%

Regiao Centro-Oeste 59955 52,54% 54158 47,46%
Fonte: Ministério da Satide (SIH/SUS), adaptado pelos autores.

O Quadro 3 representa as disparidades nas internagdes por faixa etaria nas diferentes regidoes
do Brasil. Na regido Norte, constatou-se que a faixa etdria de 30-39 anos representou a menor
proporg¢ao de internagdes, totalizando 23,16%. Em contraste, a faixa etaria mais avancada, 50-59 anos,
registrou a maior incidéncia de internagdes nessa regido brasileira, com 28,32%. No Nordeste, as faixas
etarias de 20-29 anos e 30-39 anos apresentaram os menores indices de internagdes, com 75.609
(21,16%) e 79.072 (22,13%) respectivamente. Todavia, a faixa etdria mais avangada, 50-59 anos,
apresentou o maior indice de internacdes, totalizando 112.607 (31,52%).

Os dados do Sudeste revelaram que a faixa etaria de 20-29 anos teve o menor nimero de
internacdes, com 93.595 (17,38%). Entretanto a faixa etaria de 50-59 anos apresentou o maior indice
de internagdes com 203.628 (37,81%). Na regido Sul, as faixas etarias de 20-29 anos e 30-39 anos
registraram o menor numero de internagdes, com 51.025 (18,13%) e 51.597 (18,33%),
respectivamente. Similarmente as outras regides, a faixa etaria de 50-59 anos apresentou o maior indice
de internagdes com 111.438 (39,59%).

Por fim, na regido Centro-Oeste, as faixas etarias de 20-29 anos e 30-39 anos apresentaram o
menor numero de internagdes, com 21.634 (18,96%) e 23.554 (20,64%) respectivamente. Como nas
demais regides, a faixa etaria de 50-59 anos evidenciou a maior taxa nas internagdes, com 39.401
(34,53%). Nossos achados demonstram uma prevaléncia de internagdes por DR na faixa etaria de 50-

59 anos em todas as regides brasileiras.
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Quadro 3 - Internacées por Regido e Faixa Etaria entre janeiro de 2019 e dezembro de 2024

Faixa etaria

o 20 a 29 anos 30 a 39 anos 40 a 49 anos 50 a 59 anos
Regido

Valor Valor Valor Valor
absoluto % absoluto % absoluto % absoluto %

Regido Norte 29097 [23,43%| 28765 |23,16% | 31154 |25,09% | 35161 |28,32%

Regido
Nofdeste 75609 (21,16%| 79072 |22,13% | 90014 |25,19% | 112607 |31,52%
Regiao
Sudeste 93595 [17,38% | 104991 | 19,50% | 136327 |25,31% | 203628 | 37,81%
Regido Sul 51025 |[18,13%| 51597 | 18,33% | 67385 |23,94% | 111438 |39,59%
Regido

Centro-Oeste 21634 |[18,96%| 23554 |20,64% | 29524 |25,87% | 39401 |34,53%
Fonte: Ministério da Satide (SIH/SUS), adaptado pelos autores.

O Quadro 4 detalha o nimero de internagdes por cor/raga/etnia por regido do pais. Na regido
Norte, a populagdo parda representou a maioria das internacdes, totalizando 88.566 (71,32%). Em
contrapartida, as populagdes preta e indigena os menores nimeros, com 2017 (1,62%) e 1.609 (1,30%),
respectivamente. Na regido Nordeste, a populagdo parda também predominou, com 244.903 (68,54%)
internagdes. As populacdes preta e indigena registram os menores niumeros de internagdes, com 9.064
(2,54%) e 432 (0,12%), respectivamente.

Na regido Sudeste, as populagdes branca e parda apresentaram os maiores nimeros de
internacdes, com 216.095 (40,13%) e 204.380 (37,95%), respectivamente. As menores taxas de
internagdes foram observadas entre as populagdes amarela e indigena, com 9.251 (1,72%) e 147
(0,03%), respectivamente. Na regido Sul, similarmente ao Sudeste, as populagdes branca e parda
lideraram as internag¢des, com 209.580 (74,47%) e 33.848 (12,03%), respectivamente. As menores
taxas de internacdes sdo das populacdes amarela e indigena, com 2.753 (0,98%) e 568 (0,20%),
respectivamente.

Por fim, na regido Centro-Oeste, a populacao parda representou a maioria das internagdes, com
62.278 (54,58%). As populacdes preta e indigena apresentaram os menores nimeros, com 3.535
(3,10%%) e de 1.715 (1,50%) internacdes, respectivamente. Nossos achados demonstram uma
prevaléncia de interna¢des por DR em pardos nas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, todavia nas

regides Sul e Sudeste as internagdes por DR predominam na raca branca.
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Quadro 4 - Internagdes por Regiio e Cor/Raca/Etnia entre janeiro de 2019 e dezembro de 2024

Raga/Cor
ox Branca Preta Parda Amarela Indigena Sem informacio
Regido
Valor Valor Valor Valor Valor Valor
absoluto % absoluto % absoluto % absoluto % absoluto % absoluto %

Regido Norte 4452 3,59% 2017 1,62% 88566 71,32% 3436 2,77% 1609 1,30% [ 24097 19,41%
Regido

Nordeste 21370 5,98% 9064 2,54% | 244903 68,54% 12327 3,45% 432 0,12% | 69206 19,37%

Regifio Sudeste | 216095 [ 40,13% 43741 8,12% | 204380 | 37,95% 9251 1,72% 147 0,03% | 64927 | 12,06%

Regiiio Sul 209580 [ 74,47% 10948 3,89% 33848 12,03% 2753 0,98% 568 0,20% | 23748 8,44%

Regido Centro-
Oeste 19453 | 17,05% 3535 3,10% 62278 54,58% 4617 4,05% 1715 1,50% | 22515 | 19,73%

Fonte: Ministério da Satde (SIH/SUS), adaptado pelos autores.

4 DISCUSSAO

Em nosso estudo, a regido Sudeste, caracterizada pela predominante influéncia de um clima
tropical, deteve a maior porcentagem de internagdes hospitalares por DR de 2019 a 2024 no Brasil. O
estudo de Kruger ef al. (2022), apresentou uma andlise de trés capitais brasileiras - Manaus, Brasilia e
Porto Alegre - buscando relacionar as caracteristicas climaticas com a incidéncia de internacgdes
hospitalares por DR. Os resultados sugeriram que hé associagao entre as duas variaveis, sobretudo em
climas bem definidos, sendo menos pronunciada em regides tropicais com condigdes térmicas
invariaveis ao longo do ano. Tal estudo concluiu, ainda, que a associagdo entre as internagdes € as
condi¢des ambientais perde gradualmente essa correlagdo quando se trata de uma regido onde
predominam condigdes tropicais quente-umidas. O Sudeste brasileiro possui, entre seus variados tipos
climaticos, o tropical seco e imido, podendo-se relacionar, nas cidades em que este prevalece, a maior
incidéncia de internagdes por DR.

A diferenga na prevaléncia de internagdes de doencas do aparelho respiratdrio entre os sexos
pode ser atribuida a fatores como o tabagismo, que historicamente ¢ mais comum entre os homens, e
a menor adesao deles a estilos de vida saudéveis (Silva ef al., 2023). Em nossos achados observamos
uma prevaléncia de internagdes por DR no sexo masculino, em todas as regides brasileiras. Nossos
dados contribuem com o embasamento de que, pelo menos em parte, os homens possuem um estilo de

vida que favorece o aparecimento de DR e seu agravamento com internagdes. Politicas de satde
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publica direcionadas aos adultos que visem a conscientizagdo de um estilo de vida saudavel se faz
necessario em todo o territorio brasileiro.

De acordo com os resultados encontrados em nosso estudo, durante os anos de 2020 e 2021, as
internacdes por DR apresentaram uma redugao. Essa tendéncia pode ser atribuida as rigorosas medidas
ndo farmacologicas de contencdo da COVID-19, que foram eficazes na redugdo da transmissdo dos
virus respiratorios em geral, além do SARS-CoV-2. Como resultado, houve uma diminuicao
substancial nas internacdes por DR durante esse periodo. No entanto, o aumento observado nas
internagdes em 2022 e 2023 pode ser embasado pelo relaxamento dessas medidas preventivas, o que
permitiu uma maior circulagdo de patdgenos respiratorios e, consequentemente, um aumento nas
hospitalizagdes relacionadas a essas doencas. Esses achados estdo em consonancia com estudos que
demonstraram uma queda nas internagdes por DR durante os primeiros anos da pandemia devido as
medidas de mitigacdo da COVID-19 (Huh et al., 2021).

Os resultados das internagdes por DR indicam uma predominancia de individuos brancos no
Sul do Brasil, o que pode ser explicado pela combinagdo de fatores historicos de colonizagdo e pela
pratica de autodeclaracdo de cor/raga/etnia no sistema DATASUS. O estudo realizado por Chor et al.
(2019) destaca que, em regides com alta propor¢ao de brancos, ha uma tendéncia maior de individuos
se autodeclararem como brancos, mesmo quando pertencem a outras categorias raciais. No Nordeste,
onde a diversidade racial ¢ maior, observa-se uma prevaléncia de internacdes autodeclaradas como
pardas, refletindo as diferentes dindmicas de autopercepgdo racial em contextos regionais distintos.
Esses padroes evidenciam como a histdria, geografia e tendéncias de autodeclara¢do influenciam as
estatisticas de saude racial no pais.

A auséncia de uma analise causal direta para os padrdes de internacdes por DR no Brasil, como
a relagdo intima entre clima, estilo de vida, dados demograficos e diagndstico de DR, sublinha a
necessidade de investigagdes futuras que possam explorar as raizes das variagdes epidemiologicas das
DR. Ademais, uma analise meticulosa sobre a prevaléncia de cada DR por regido brasileira pode
contribuir para estratégias de prevengdo e tratamento mais eficazes, objetivando a reducdo das

internacdes associadas a morbidade e mortalidade das DR no Brasil.
5 CONCLUSAO
Este estudo delineou as caracteristicas epidemioldgicas das internagdes de adultos por DR no

Brasil entre 2019 e 2024, destacando disparidades regionais e demograficas. Observou-se que a regido

Sudeste apresentou a maior taxa de internagdes, correspondendo a 38,04% do total nacional. As taxas
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de internagdes por sexo revelaram que o masculino representou 52,88% do total. Enquanto a faixa
etaria mais afetada foi a de 50-59 anos, com 35,48% das internacdes. Quanto a distribui¢do por
cor/raga, individuos de etnia branca predominaram nas internagdes das regioes Sul e Sudeste, enquanto
a etnia parda foi preponderante nas demais regides do pais. Espera-se que os perfis epidemiologicos
identificados no presente estudo possam servir como base para o aprimoramento dos diagnésticos e

para o desenvolvimento de estudos subsequentes sobre as DR no Brasil.
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