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Resumo: No presente artigo foram analisadas as mortes decorrentes de infec¢@o do trato respiratorio ou por pneumonia
nos anos de 2016, 2017, 2018 e 2019 nas regides do Brasil. Assim, esta pesquisa tem por objetivo compilar, analisar e
estimar a taxa de morte por infec¢do do trato respiratdrio inferior a cada 100 mil habitantes, em &mbito nacional e regional,
disponibilizados no banco de dados Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) de dominio publico nos anos
supracitados. Os dados selecionados para este estudo foram elencados por regido do Brasil e os respectivos anos. Os
filtros utilizados para selecionar o tipo de morte foram: pneumonia (074) e outras infecgdes agudas das vias aéreas
inferiores (075), somado a influenza -gripe- (073). Os resultados demonstraram que no periodo houve uma expressiva
taxa de morte por infecgdes na regido Sul (gripe + outras infecgdes), quando comparado com os demais estados. Para
pneumonia (074), as taxas se mostraram elevadas em todos os estados, com destaque para o Sudeste, com taxa média de
49 nos 4 anos analisados. Conclui-se que ha no Brasil uma elevada taxa de morte por infecgdes no trato respiratdrio,
especialmente em casos pneumonicos, ¢ que o estudo realizado podera contribuir para a observagido no possivel aumento
de tais taxas nos periodos pos-pandemia no Brasil.

Palavras-chave: Pneumonia, infec¢des agudas das vias aéreas inferiores, satde publica, Sistema de Informacdo sobre
Mortalidade (SIM).

Abstract: In this article, patients died due to hospital tract infection or pneumonia in the years 2016, 2017,2018 and 2019
in the regions of Brazil. Thus, this research aims to compile, analyze and estimate the death rate from controlled lower
tract infection per 100,000 inhabitants, nationally and regionally, made available in the Mortality Information System
(SIM) database of the country's public in the aforementioned years. The data selected for this study were listed by region
of Brazil and the respective years. The filters used to select the type of death were: pneumonia (074) and other acute
complications of the lower airways (075), plus influenza -flu- (073). The results of the flu show that in the period there
was a significant rate of death per tolerant in the South region (flu + other infections), when compared to the other states.
For pneumonia (074), the rates were high in all states, especially in the Southeast, with an average rate of 49 in the 4 years
analyzed. It is concluded that there is a high death rate from respiratory tract infections in Brazil, especially in pneumonic
cases, and that the study carried out may contribute to the observation of the possible increase in such rates in the post-
pandemic periods in Brazil.
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1 INTRODUCAO

As estatisticas de mortalidade t€ém a sua origem nos
relatos informados por médicos na Declaragio de Obito
(DO). Todos os itens apresentados na declaragdo
apresentam grande importancia, dentre eles ¢ possivel
destacar as causas de morte, pois atribuem grande
significado preventivo nos estudos que podem ser
realizados através da sua analise (SANTO, 2006b).
Tendo em vista tal importancia, pode-se conceituar a
causa da morte, segundo a Organizagdo Mundial da
Saude (OMS), como “(a) doenga ou lesdo que iniciou a
cadeia de acontecimentos patologicos que conduziram
diretamente & morte, ou (b) as circunstancias do acidente
ou violéncia que produziram a lesdo fatal” e designada
“causa basica da morte”. Para orientar a observagdo da
causa basica da morte, deve-se langcar mio da
Classificagdo Estatistica Internacional de Doengas e
Problemas Relacionados a Saude (CID), essa orienta a
identificagdo da causa basica de morte (SANTO,
2006b).

O impacto das Doengas do Trato Respiratério
(DTR) sobre morbidades e mortalidade, tem sido
verificado e pode ser medido de varias maneiras, como
o aumento dos casos de internagdo devido a estas causas
ou através das suas taxas de morte por geolocalizagdo
(SANTO, 2003; ESTRELA et al., 2021). Tais doengas
respiratorias possuem uma posi¢do de destaque no
Brasil, cuja taxas de mortalidade possibilitam
comparagdes geograficas entre paises e permitem
avaliagOes uteis para o planejamento de intervengdes em
termos de saude publica (SANTO, 2006a).

A pneumonia ¢ uma causa comum de morbidade e
mortalidade em adultos em todo o mundo (ASTON,
2017; ESTRELA et al, 2021). “As exacerbagdes
infecciosas das doencas respiratorias cronicas sdo
responsaveis por enorme morbidade e mortalidade — as
que acometem o trato respiratorio inferior, por exemplo,
ocorrem de forma significativa em todo o mundo e, em
2015, foram a terceira causa de mortalidade geral no
Brasil” (SBPT/SBI, 2018).

A pneumonia pode ser classificada como uma
infeccdo aguda dos pulmdes, que apresenta sinais e
sintomas respiratorios caracteristicos, como tosse,
respiragdo curta e rapida, produgdo de secrecdo e dores
no peito, o desfecho de acordo com o estado clinico do
paciente pode ser a morte (AMARAL et al., 2009).

A sintomatologia da COVID-19 ¢ tipicamente
descrita como outras doencas que desencadeiam a
sindrome respiratoria aguda (ou seja, febre e pelo menos
um sinal/sintoma de doenga respiratdria, como tosse ou
falta de ar). Pacientes com qualquer doenga respiratoria
aguda no contexto de uma pandemia devem ter infecg@o
por SARS-CoV-2 em seu diagnostico diferencial.
Atencgao especial deve ser dada a pacientes com anosmia
de inicio subito, perda do paladar, sintomas
gastrointestinais ou lesdes de pele sem sintomas
respiratorios, que também  tenham  vinculos
epidemiologicos (RIGGIONI et al., 2020).

Este trabalho teve como objetivo desenvolver um
levantamento estatistico dos anos do periodo pré-
pandémico (2016, 2017, 2018 e 2019), a partir do
Sistema de Informagdo de Mortes, utilizando dados
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sobre mortes por infec¢cdes nas vias respiratorias
inferiores e pneumonia no Brasil. Desta forma ¢ possivel
dar subsidio informacional para melhorias de politicas
publicas voltadas ao tema no periodo pds-pandemia,
possibilitando uma analise comparativa entre os
periodos a posteriori.

2 MATERIAL E METODOS

Foi realizado um estudo descritivo com dados do
Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM),
gerenciado pela Secretaria de Vigilancia em Saude do
Ministério da Satde (SVS/MS), e alimentado pelas
declaragdes de obito (DO). Os dados referem-se ao
periodo de 2016 a 2019 (ultimo ano disponibilizado),
foram selecionados por regido do Brasil e os respectivos
anos. Os filtros utilizados para selecionar o tipo de morte
foram: pneumonia (074) e outras infec¢oes agudas das
vias aéreas inferiores (075), somado a influenza -gripe-
(073), de acordo com a 10" versdo do Cddigo
Internacional de Doenga (CID-10). Apos a obtencdo do
numero absoluto das mortes supracitadas, separadas por
regides e causas, os dados foram compilados e
organizados utilizando o software Excel 2016. Os dados
brutos populacionais dos residentes das regides nos anos
de 2016, 2017, 20018 ¢ 2019 foram obtidos na base de
dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
— IBGE para a realizagdo de calculos estatisticos
segundo o numero de habitantes. Para se obter a taxa de
morte a cada 100 mil habitantes das respectivas causas
foi utilizado o software Excel com a seguinte formula:

nimero de mortes
Taxa de morte por 100.000 habitantes = ———————— X100.000
nimero de habitantes

Tais calculos sdo recomendados pelo Ministério da
Saude (DATA-SUS), para a averiguacdo da taxa de
mortalidade especifica por causas selecionadas, assim
foram obtidos os numeros de mortes a cada 100.000
habitantes  para  cada  parametro  analisado
(MINISTERIO DA SAUDE, 2021).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Taxa de morte por pneumonia (074) no Brasil

A Sociedade Brasileira de Pneumologia e
Tisiologia relata em seu Guia de Imunizagdes
SBIm/SBPT (2019) que “no Brasil, segundo o Datasus,
no ano de 2015 ocorreram 605 mil internagdes por
infeccdes de vias aéreas inferiores, por Pneumonia
Adquirida na Comunidade (PAC) ou por Influenza.
Entre os pacientes internados em enfermaria a PAC
apresenta uma elevada taxa de mortalidade (10-12%),
podendo chegar a 50% nos quadros graves. Pacientes
maiores de 60 anos apresentam maior impacto da PAC
com maior mimero de episddios com necessidade de
internagdo e maior mortalidade em decorréncia da
imunossenescéncia e comorbidades”. A Figura 1 mostra
a evolugdo das taxas de morte por pneumonia no Brasil
entre os anos de 2016 e 2019. Observa-se que ao longo
do periodo apresentou-se pouca variagdo da taxa a nivel
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nacional, sendo 2016 (40), 2017 (38), 2018 (38) ¢
2019(39), porém ela se manteve em patamares altos,

sendo uma das principais causas de morte no periodo
analisado.

Figura 1. Taxa de morte por pneumonia a cada 100.000 habitantes no periodo de 2016 a 2019 no Brasil.
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3.2 Taxa de morte por pneumonia (074) nas regioes do
Brasil

A partir da compilagdo dos dados nacionais foi
possivel estimar as taxas regionais levando em
consideracdo as caracteristicas continentais do Brasil. Foi

possivel analisar na Figura 2 as barras em cinza,
representando os dados a nivel nacional como parametro
comparativo e as linhas em cores representando as regides
de acordo com a legenda.

Figura 2. Taxa de morte por pneumonia a cada 100.000 habitantes no periodo de 2016 a 2019 nas regides do Brasil.
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Nos anos analisados as taxas de morte do Brasil
estiveram sempre proximo de 40 (item3.1.). De acordo
com a analise comparativa a nivel nacional, a regido Norte
apresentou os menores indices de taxa de morte para
pneumonia, sendo respectivamente em 2016 (26), 2017
(25), 2018 (22) e 2019 (21). A regido Centro-Oeste
também apresentou niveis abaixo de 30 para as taxas de
morte estudadas, sendo 2016 (30), 2017 (25), 2018 (26) e
2019 (28). Estando em segundo lugar em relagdo ao nivel
nacional. Acima do patamar de 30 casos, foi possivel
observar a regido Nordeste e Sul, sendo a primeira com as
taxas de 2016 (34), 2017 (31), 2018 (31) e 2019 (30),
apresentando uma tendéncia ao declinio, e a segunda 2016
(36), 2017 (34), 2018 (33) e 2019 (37). Dentre as regides
analisadas, pode-se destacar a regido Sudeste, pois ela foi

a Unica que apresentou patamares acima do nivel nacional,
sendo 2016 (50), 2017 (49), 2018 (49) e 2019 (50).
Possivelmente isto deve-se ao fato da regido apresentar a
maior concentragdo populacional, com altos indices de
poluigdo, favorecendo a propagacdo de agentes externos
causadores de pneumonia (SANTOS et al., 2021).

3.3 Taxa de morte por outras infeccoes agudas das vias
aéreas inferiores (075), somado a influenza -gripe- (073)
no Brasil

A Figura 3 mostra a evolugdo das taxas de morte por
outras infec¢des agudas das vias aéreas inferiores (075),
somado a influenza -gripe- (073) no Brasil entre os anos de
2016 e 2019. Estas taxas de morte apresentaram-se
inferiores as mortes por pneumonia. A nivel nacional as
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taxas foram: 2016 (1), 2017 (0,4), 2018 (0,8) e 2019 (0,8),
se mantendo em baixos patamares nos periodos analisados.

Figura 3. Taxa de morte por outras infec¢cdes agudas das vias aéreas inferiores (075), somado a influenza -gripe- (073)
a cada 100.000 habitantes no periodo de 2016 a 2019 no Brasil.
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Analisando o grafico, pode-se concluir em 2017, na
somatoria das duas causas, houve uma queda nas taxas de
morte, porém nos meses subsequentes houve um novo
aumento para 0,8 a nivel nacional. As baixas taxas para
essas causas podem estar relacionadas com processo
vacinal anual para influenza desenvolvido pelo Ministério
da Saude. “A gripe sazonal ¢ uma infecgdo respiratdria
aguda de alta prevaléncia, transmissibilidade e letalidade,
sobretudo em idosos e portadores de doengas cronicas ¢ a
vacinagdo anual ¢ a medida mais eficaz para diminuir o
numero de casos, complicagdes, internacdes e Obitos”
(RODRIGUEZ et al., 2021).

3.4 Taxa de morte por outras infeccoes agudas das vias
aéreas inferiores (075), somado a influenza -gripe- (073)
nas regiées do Brasil

Assim como para pneumonia, as taxas de morte por
outras infec¢des agudas das vias aéreas inferiores (075),
somado a influenza -gripe- (073) foram estimadas para as
regides do Brasil. Inicialmente, para o desenvolvimento da
figura 4, as taxas de mortes a nivel nacionais para estas
causas, foram consideradas como pardmetro comparativo
(barras em cinza).

Figura 4. Taxa de morte por outras infecgdes agudas das vias aéreas inferiores (075), somado a influenza -gripe- (073) a
cada 100.000 habitantes no periodo de 2016 a 2019 nas regides do Brasil.
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Assim como para pneumonia, a regido Norte
apresentou os menores indices para essas causas
analisadas, sendo 2016 (0,4), 2017 (0,3), 2018 (0,5) ¢ 2019
(0,7), apresentando patamares sempre abaixo dos indices
nacionais, o mesmo apresentou a regido sudeste: 2016
(1,0), 2017 (0,4), 2018 (0,7) e 2019 (0,6). Ja a regido
Centro-Oeste apresentou uma alta taxa em 2016 (1,5),
acima do nivel nacional, seguido de taxas dentro dos

indices esperados, seguindo o indice nacional: 2017 (0,3),
2018 (0,8) € 2019 (0,8). A regido Nordeste apresentou uma
tendéncia de aumento consecutivo nos dados analisados,
podendo ser confirmada com a analise futura dos anos
sequentes: 2016 (0,5), 2017 (0,6), 2018 (0,8) e 2019 (1,0),
estando acima das taxas a nivel nacional nos anos de 2017
e 2019. Para esta analise foi possivel dar destaque para a
regido Sul do Brasil, pois todas as taxas estdo acima dos
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niveis nacionais: 2016 (2,0), 2017 (0,8), 2018 (1,2) ¢ 2019
(1,2).

5 CONCLUSAO

Com base no estudo apresentado conclui-se que a
causa de mortes por pneumonia foi uma das principais no
periodo pré-pandemia no Brasil, assim, com a chegada do
periodo pandémico hd uma tendéncia para o agravamento
deste quadro.

Com menor grau de impacto, outras infecgdes das
vias aéreas inferiores e influenza ¢ uma causa morte
significativa a nivel nacional, especialmente em regides
mais frias.
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