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RESUMO

A COVID-19 surgiu na cidade de Wuhan — Republica Popular da China em dezembro de 2019
e foi caracterizada pela Organizagdo Mundial da Saide (OMS) como uma pandemia em 11 de
marco de 2020 e a partir disso iniciou-se a busca pela identificacdo e principal causa dessa
doenca. Diante disso, surgiu o pressuposto de que as pessoas infectadas pelo SARS-CoV-2
haviam sido contaminadas por meio do contato direto, ou seja, de pessoa a pessoa. Mediante a
pandemia, a OMS se reuniu com as autoridades chinesas e especialistas para aprender mais
sobre o virus e sua alta disseminacdo pelo mundo. O estudo tem como objetivo principal
investigar as caracteristicas socioepidemioldgicas de casos e 6bitos de covid-2019 em hospitais
no Brasil, no periodo de 2020 a 2022, com destaque para a regido Norte, a qual foi
significativamente afetada pelo virus. Trata-se de um estudo descritivo transversal, com
abordagem quantitativa, utilizando dados secundarios presentes no SINAN, DATASUS e
ICTIC (Instituto de Comunicacdo e Informacdo Cientifica e Tecnoldgica em Saude), sendo
disponibilizados pelo formato online e com analise dos casos e 6bitos ocorridos devido a covid-
19, no referido periodo. Os dados foram organizados e armazenados no programa Excell e
tratados por meio de estatistica descritiva simples. O estudo aponta que o Para, foi o estado com
maior nimero de casos novos de Covid-19 da regido norte, nos anos de 2021 a 2022. Ao
relacionar os Obitos com a faixa etaria houve maior concentracao entre a idade de 70 a 79 anos
em 2020, de 60 a 69 em 2021 e de 80 a 89 anos, em 2022. No que diz respeito aos casos novos
e de dbitos por covid-19 na regido Norte do pais, identificou-se que o estado do Para obteve a
maior prevaléncia, nos anos de 2020,2021 e 2022. Com relacgéo a raga/cor, em 2020, a cor parda
destacou-se, porém nos anos seguintes a raga/cor branca prevaleceu. Quando se comparou as
comorbidades/fatores de risco a idade menor de 60 anos, e igual ou maior de 60 anos encontrou-
se similaridades nas duas faixas etérias prevalecendo a comorbidade e/ou fatores de risco
cardiopatias e diabetes. O estudo permitiu, portanto, conhecer o perfil dos casos novos e bitos
por Covid-19 em hospitais no Brasil, estabelecendo as suas variaveis e determinantes,
confirmando, assim, que diversos fatores de riscos estdo associados a doenca e que merecem
atencdo permanente das autoridades de saude, dos profissionais dos servigos de salde bem
como da populacdo de um modo geral.

Palavras-chave: Covid-19, dbitos, variaveis epidemioldgicas, Brasil, epidemiologia.

ABSTRACT

COVID-19 emerged in the city of Wuhan - People's Republic of China in December 2019 and
was characterized by the World Health Organization (WHO) as a pandemic on March 11, 2020,
and from that point on, the search for identification and main cause of this disease. In view of
this, the assumption arose that people infected with SARS-CoV-2 had been contaminated
through direct contact, that is, from person to person. Amidst the pandemic, WHO met with
Chinese officials and experts to learn more about the virus and its high spread around the world.
The main objective of the study is to investigate the socio-epidemiological characteristics of
cases and deaths from covid-2019 in hospitals in Brazil, from 2020 to 2022, with emphasis on
the North region, which was significantly affected by the virus. This is a cross-sectional
descriptive study, with a quantitative approach, using secondary data present in SINAN,
DATASUS and ICTIC (Institute of Communication and Scientific and Technological
Information in Health), being made available through the online format and with analysis of
cases and deaths that occurred due to covid-19, in that period. Data were organized and stored
in the Excel program and treated using simple descriptive statistics. The study points out that
Para was the state with the highest number of new cases of Covid-19 in the northern region, in
the years 2021 to 2022. When relating deaths to the age group, there was a higher concentration
between the ages of 70 and 79 in 2020, from 60 to 69 in 2021 and from 80 to 89 years old in
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2022. With regard to new cases and deaths from covid-19 in the North region of the country, it
was identified that the state of Para had the highest prevalence, in the years 2020, 2021 and
2022. With regard to race/color, in 2020, the brown color stood out, but in the following years
the white race/color prevailed. When comparing the comorbidities/risk factors at the age of less
than 60 years old, and equal to or greater than 60 years old, similarities were found in the two
age groups, prevailing comorbidity and/or risk factors heart disease and diabetes. The study,
therefore, made it possible to know the profile of new cases and deaths from Covid-19 in
hospitals in Brazil, establishing its variables and determinants, thus confirming that several risk
factors are associated with the disease and that they deserve permanent attention from the
authorities. professionals, health service professionals as well as the population in general.

Keywords: Covid-19, deaths, epidemiological variables, Brazil, epidemiology.

1 INTRODUCAO

Em 31 de dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Saude foi alertada sobre a
disseminacéo de casos de pneumonia em Wuhan, mais precisamente na provincia de Hubei, na
Republica Popular da China. Nesse contexto, o mais recente virus identificado se tratava do
novo coronavirus, denominado de SARS-Cov-2, considerado altamente infeccioso e
patogénico, levando a doenca denominada de Covid-19 (OMS, 2020).

Logo quando surgiu o coronavirus, buscaram identificar a causa da doenca e a primeira
analise que fizeram foi obtida a partir do pressuposto de que as pessoas infectadas haviam tido
contato com animais selvagens e frutos do mar do grande mercado da cidade de Wuhan.
Contudo, observou-se que muitos pacientes infectados ndo haviam tido qualquer exposicao
neste local. Assim, apds diversas analises e pesquisas, puderam constatar que o SARS-Cov-2
era transmitido de pessoa a pessoa, ou seja, por meio do contato direto (OLIVEIRA, 2020).

Além disso, ao longo dos anos houve o surgimento de variedades de virus, como o
Coronavirus da Sindrome Respiratéria Aguda Severa (SARS-Cov) em 2002 na China, o virus
HIN1 (Influenza) em 2009, Coronavirus da Sindrome Respiratdria do Oriente Médio (MERS-
Cov) em 2012 e o novo Coronavirus (Covid-19) agora em 2019 (FIOCRUZ, 2020).

Assim, 0 novo coronavirus (SARS-Cov-2) € um betacoronavirus, tendo sua descoberta
em amostras de lavado broncoalveolar extraidas de pacientes com pneumonia de causa
desconhecida na cidade de Wuhan. Ademais, pertence ao subgénero Sarbecovirus da familia
Coronaviridae e é o sétimo coronavirus conhecido a infectar seres humanos (BRASIL, 2022a).

No final de janeiro de 2021 houve mudanca do perfil etario dos casos de internacéo,
dessa vez, a maior taxa era de populagdo mais jovem. No pico da doenga, em marco de 2021,

as taxas de hospitalizacdo com maior percentual foram na faixa etaria de 40 a 49 anos com 56%,
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seguida das faixas etarias menor ou igual a 39 anos com 53%, e 50-59 anos com 51% de
hospitalizacdo, enquanto nos idosos, o aumento foi apenas de 32% (OPAS, 2021).

Em contrapartida, os obitos hospitalares devido a COVID-19 variaram de acordo com
0 seu local de hospitalizacdo, como nos EUA, a proporcéo de ébitos hospitalares foi de 15% e
de 26% no Reino Unido, porém, no Brasil a média era de 38% sem estar relacionada a faixa
etaria. Ainda no Brasil, a maior desigualdade social e menor desenvolvimento socioecondmico
se mostraram fatores preponderantes para maior propor¢do de Obitos hospitalares em certas
regides, a saber a regido Norte com 50% e a regido Nordeste com 48% (SOUSA et al., 2022).
Nesse contexto, € possivel observar distintos fatores sociodemogréaficos capazes de caracterizar
0s casos de Obitos hospitalares, no qual ressalta fragilidades e diversidades como pontos de
estratégia de enfrentamento da covid-19 ainda em dias atuais, mediante ao desenvolvimento de
pesquisas a respeito de suas causas e implicacdes.

Diante do quantitativo de casos e de 6bitos por covid-19 ocorridos no mundo, no Brasil
e especificamente na regido Norte do Pais e perante os problemas vivenciados de casos de
internaces e a precariedade de leitos ofertados pelo Sistema Unico de Salde e por 6rgaos
suplementares e ainda aliado a isso, o total desconhecimento pela comunidade cientifica
mundial sobre a doenca, modo de transmissdo, sinais e sintomas, medidas preventivas,
tratamento e complicagfes surgiu essa inquietacdo de realizar o estudo sobre as caracteristicas
socioepidemioldgicas de casos e 6bitos por COVID-2019, em hospitais, nos anos de 2020-2022,
na regido Norte do Brasil, como estratégia para auxiliar o enfrentamento desse agravo.

Em 11 de margo de 2020, a COVID-19 foi caracterizada pela OMS como uma pandemia
e naquele momento existiam surtos de COVID-19 em varios paises e regides do mundo. Diante
desse cenario, a OMS trabalhou com autoridades chinesas e especialistas globais para saber
especificidades sobre o virus e nesse interim, a Organizacdo Pan-Americana da Satde (OPAS)
prestou apoio técnico aos paises das Américas recomendando manter o sistema de vigilancia
alerta, preparado para detectar, isolar e cuidar precocemente de pacientes infectados com o0 novo
coronavirus (OMS, 2020).

Além disso, é importante destacar a variedade de virus que apareceram ao longo dos
anos, como por exemplo pode-se citar o Coronavirus da Sindrome Respiratoria Aguda Severa
(SARS-Cov) em 2002 na China, o virus HIN1 (Influenza) em 2009, Coronavirus da Sindrome
Respiratoria do Oriente Médio (MERS-Cov) em 2012 e o novo Coronavirus (Covid-19) agora
em 2019 (FIOCRUZ, 2020).

A infecgdo pelo virus da covid-19 é aguda e atinge principalmente o trato respiratorio,

é eminentemente grave, com alto poder de transmissao e de elevada distribuicdo no mundo. Seu
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agente etioldgico é da ordem Nidovirales da familia Coronaviridae, pertencem a subfamilia
Betacoronavirus que infectam somente mamiferos (BRASIL, 2022a).

A transmissdo da covid-19 ocorre por meio do contato direto com uma pessoa infectada,
por goticulas e/ou por particulas/aerosséis. Sua transmissao ocorre de forma parecida com uma
gripe comum, atraves da tosse, espirro, durante um aperto de mao, pela inala¢do de goticulas
ou particulas de aerossoéis presentes na boca, nariz ou nos olhos, além da contaminagéo pelo
contato indireto ao tocar superficies contaminadas (BRASIL, 2022a; OLIVEIRA, 2020).

As complicacbes da doenca podem variar de leve a grave, sendo as graves de grande
relevancia, pois na maioria dos casos a pessoa precisa de suporte ventilatério (oxigénio) como
nas situacdes de faléncia respiratdria, também poderd apresentar sepse e choque séptico,
tromboembolismo e/ou faléncia multipla de érgdos, incluindo lesdo hepatica ou cardiaca aguda,
e assim, precisar de um cuidado intensivo (BRASIL, 2022a).

O diagnéstico da covid-19 pode ser realizado por investigacéo clinico-epidemioldgica,
anamnese e exame fisico. Para a confirmacdao da infeccdo, € realizado o diagndstico laboratorial
por meio de testes rapidos, sorologia ou biologia molecular. (BRASIL, 2022a).

Santos et al. (2022) afirmam que o teste do swab apresenta inimeras limita¢6es, como
0 desconforto ocasionado ao paciente, além da propria obrigatoriedade de intervencdo do
profissional de saude em uma doenca de alto risco de transmissdo nosocomial, contudo, é
considerado um método simples e ndo invasivo de coleta, além do armazenamento facil e de
baixo custo. Nesse interim, a saliva pode fornecer informacdes clinicas Gteis sobre a covid-19
e pode ser potencialmente incluida nas diretrizes para coleta de amostras, gerenciamento e
controle da doenga.

Para a realizagdo do tratamento da covid-19, ainda hd muitos questionamentos a respeito
do uso de medicacdes, pois o tratamento vai depender da condicdo clinica do paciente e da
sintomatologia (BRASIL, 2022a). No inicio da pandemia, houve a adocdo de diversos
medicamentos para evitar o agravamento da doenga, chegando até a ser distribuidos “kit covid”
para a populagdo. Entre os medicamentos estavam a ivermectina, cloroquina ou
hidroxicloroquina, corticoides e azitromicina. Contudo, um consenso elaborado entre as
principais associacdes meédicas brasileiras (intensivista, infectologia e pneumologia e
tisiologia), ndo recomendam o uso da cloroquina/hidroxicloroquina, azitromicina (exceto em
pacientes com diagnostico de pneumonia bacteriana) devido a nivel baixo de evidéncias
(FLORENCIO et al., 2021).

Em relacdo a casos de dbitos por covid-19 no Brasil é importante saber da causa bésica

(CB) de obito, com finalidades estatisticas de mortalidade, como doenga ou circunstancias do
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acidente ou violéncia que se inicia a cadeia de eventos mérbidos que culminaram diretamente
ao Obito. Entretanto, no caso de doenca pelo virus SARS-coV-2, a CB deve ser reportada como
COVID-19, cuja suspeita clinica sem resultados laboratoriais deve ser declarada como suspeita
de COVID-19. Sendo assim, comorbidade pré-existentes que agravaram a doenca causada pelo
SARS-coV-2, ndo devem ser consideradas como CB de 6bito (FRANCA et al., 2020).

Mascarello et al. (2021), apontam que o virus, inicialmente, causa doenca respiratoria
leve, porém pode levar a sindrome respiratéria grave e que esta forma da COVID-19 tem maior
probabilidade de afetar idosos e portadores de doencas cronicas prévias. Além disso, foi
observado durante a pandemia, uma relacdo entre multimorbidade, COVID-19 e determinantes
sociais, no qual pessoas com piores condi¢fes socioecondmicas sdo as mais afetadas.

A Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC) afirma que o desfecho de pacientes com
COVID-19 torna-se pior e, aumentando o nimero de 6bitos, em portadores de cardiopatias
como arritmias, isquemias miocardicas e miocardites. 1sso ocorre, pois, 0 virus pode alterar
doencas até entdo estabilizadas, tornando o paciente suscetivel a infec¢do devido a oferta e
demanda de oxigénio (FEITOZA et al, 2020).

A internacdo, entretanto, independente de instituicdes de saude publica ou privada, ndo
determina o desfecho dos casos de Obitos por covid-19, mas sim, as comorbidades prévias
associadas ao virus como o tabagismo, diabetes de mellitus, hipertensdo, obesidade, dentre
outras. Assim, a exemplo, o tabagismo, prevalente na populagédo brasileira de baixa renda,
revelou-se como mais prevalente também em instituicbes de saude publica. Acredita-se, que
este agrave a evolucdo da covid-19, pois causa danos pulmonares, além de estar associado as
doencas cardiovasculares e a predisposicao para trombose (MACIEL, 2022).

Sousa et al. (2022), relatam que a mortalidade em hospitais por Covid-19 pode variar
com a cor da pele, dificuldade de acesso a assisténcia imediata, assim como recursos
terapéuticos, dentre outros fatores, por exemplo, a gravidade do caso clinico e necessidade de
suporte ventilatorios. No Brasil, os 6bitos hospitalares por COVID-19 foram superiores a 60%
em individuos com idade maior ou igual a 80 anos, chegando em 80% em individuos
submetidos a ventilagdo mecénica invasiva.

Nesse cenario, de acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Salde e a Organizacéao
Mundial da Satde-OPAS/OMS (2021), em 2020, em revisao e analise de notificacdes de casos
de COVID-19, mostraram que o0 numero de hospitalizacbes em UT]I e obitos por SARS-coV-2
foi maior em idosos e entre as pessoas que possuiam alguma comorbidade. Inclusive nas

Américas cerca de 67% das mortes em 2020 foram de idosos
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Escobar, Rodriguez e Monteiro (2021), em seu artigo, explica que o Brasil, um dos
paises mais afetados pela pandemia, os dados de mortalidade néo refletem a realidade e que de
23 de fevereiro a 8 de agosto de 2020, foram registradas 46.028 mortes por causas respiratéorias
nas cidades do Rio de Janeiro, Sdo Paulo, Curitiba Manaus, Cuiaba, Belém, Fortaleza e Recife,
revelando que esse percentual de mortes respiratorias que excederam insinuam um alto nimero
de subnotificagdo de obitos por covid-19.

No Brasil, em 2020, a maior taxa de incidéncia de COVID-19 esta na regido norte com
2.843, 1 casos/100 mil habitantes e mortalidade de 72,2 6bitos/100 mil habitantes, no qual até
a 20%emana da pandemia, 0 estado de Rondbnia deteve uma taxa superior a registrada em
conjunto da regido com a incidéncia de 3.027,5 casos/100 mil habitantes e 62,4 ¢bitos/100 mil
habitantes. Além disso, em outro estado nortista, no estado do Pard, altas taxas de 6bitos s&o
registrados desde a primeira notificacdo de dbito no dia 1 de abril de 2020 (SILVA et al., 2021).
Esses indices altos na regido norte evidenciam a desigualdade historica entre as regifes do pais
no que se refere ao acesso a assisténcia e aos direitos inerentes de cada cidadao.

Assim, 0 objetivo do presente estudo foi investigar as caracteristicas

socioepidemiolégicas de casos e obitos de covid-2019 em hospitais, no Brasil.

2 METODO

Trata-se de um estudo descritivo, transversal realizado a partir de dados secundarios dos
anos de 2020 e 2022. As informacgbes foram coletadas dos bancos de dados do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), departamento de informética do Sistema
Unico de Satde (DATASUS) e Instituto de Comunicacdo e Informacdo Cientifica e
Tecnoldgica em Saude (ICTIC), sendo disponibilizados pelo formato online e com analise dos
casos e Obitos ocorridos devido a covid-19 no referido periodo. Foram consideradas as
variaveis: sexo, faixa etaria, presenca ou ndo de comorbidades, tempo de sintomatologia da
doenca, perfil clinico dos sintomaticos e 6bitos. Os dados foram organizados e armazenados no
programa Excel e tratados por meio de estatistica descritiva simples e os resultados divulgados
em forma de tabelas. De acordo com o Art, 1°, paragrafo Gnico, incisos Il e V da RESOLUCAO
N° 510, DE 07 DE ABRIL DE 2016, esta pesquisa ndo precisa ser registrada e nem avaliada
pelo sistema CEP/CONEP.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
No periodo da Semana Epidemiolédgica (SE) 52 do Ministério da Salde, mais

precisamente do Boletim epidemiologico da covid-19, no més de dezembro do ano de 2020
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foram confirmados 80.351.598 casos da doenca no mundo, sendo o Brasil com 190.795 casos
(BRASIL, 2020). No Brasil, o Ministério da Salde recebeu sua primeira notificagdo em
fevereiro de 2020 e a partir dai comecou a realizacéo dos boletins epidemiologicos, informando
as caracteristicas dos casos e 0 quantitativo de pessoas afetadas pelo virus, além dos casos de
Obitos e individuos com comorbidades.

No decorrer das semanas epidemioldgicas do ano de 2020, os casos novos e oObitos
relacionados a covid-19 se mostraram heterogéneos entre as diferentes regides do pais. Diante
disso, 0 estudo contara com os dados fornecidos pelo boletim epidemiologico dos anos de 2020
a 2022 no Brasil, mais especificamente na regido Norte, destacando os diversos casos e 0bitos
a infeccdo pela covid-19, por meio da faixa etaria, género, comorbidades e raca (BRASIL,
2020).

Dessa forma, as tabelas a seguir apresentam dados epidemioldgicos especificamente da
semana epidemioldgica n® 52 (20 a 26 de dezembro) e semana n° 48 (28/11 a 04 de dezembro)
correspondente aos anos 2020 e 2021, respectivamente, e dados da semana epidemioldgica n°
51 (18 a 24 de dezembro de 2022), pois mostram-se relevantes ao relacionar os fatores que
caracterizam 0s casos novos e 0bitos por covid-19 no Brasil nesse periodo.

No que diz respeito a tabela 1 que mostra os casos novos por covid-19 no Brasil, nos
anos de 2020 a 2022, por faixa etéria e identidade de género constata-se que no ano de 2020, 0
maior quantitativo de casos novos de covid-19 no Brasil ocorreu na faixa-etaria 60 a 69 anos
(120.839), seguido da faixa etaria de 50 a 59 (106,327) e de 70-79 anos (102,063). Quando se
relaciona os casos de covid-19 com o ano de 2021, observa-se que a faixa etaria com maiores
casos da doenca foi de 50 a 59 anos (254,425), seguido de 60 a 69 anos (242,392) e 40 a 49
anos (207,883). Talvez essa alteragdo de faixa etaria nos anos de 2020 e 2021 tenha sido por
conta da vacinacdo, ter sido ofertada primeiramente para os idosos de 60 a 69 anos. Além disso,
apos a comparacdo com o ano de 2022, tem-se evidente que 0s casos novos entre as faixas
etérias citadas anteriormente diminuiram bastante, sendo provavel que essa menor prevaléncia
de casos tenha ocorrido devido as vacinas ofertadas para a populacdo e a um maior
conhecimento e disseminacgdo de informac6es sobre a doenca.

Nesse contexto, no periodo de mais ocorréncia de casos de covid-19 durante a pandemia,
diversos fatores foram associados para a multiplicacdo acelerada desse virus no pais,
principalmente na populagéo jovem e idosa. A alta transmissibilidade e a circulagdo de variantes
virais do SARS-CoV-2 se deu particularmente a particula gamma, que é a portadora de
mutacdes, além disso, houve uma fragilidade da vigilancia e rastreamento de casos, as

dificuldades de implementacdo de medidas ndo farmacoldgicas de controle da transmisséo, as
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informagdes contraditorias sobre prevencédo e controle da epidemia, o atraso na vacinagdo e a
notoria desigualdade social no pais, principalmente em saude publica (SANTOS et al, 2022).

Ademais, no Brasil, uma das maiores variacdes regionais em relacdo ao virus se deu
pela incidéncia e mortalidade por covid-19, sendo caracterizada pelo adensamento domiciliar
em condigdes precérias de moradia, desigualdade de renda e de acesso a cuidados em salde
(SANTOS et al, 2022). Esse estudo também demonstrou que a relagdo de maior incidéncia dos
casos de covid-19 foi no grupo etario dos idosos, como elucidado na tabela 1.

Com relacdo a identidade de género, o estudo aponta que o género masculino foi 0 mais
atingido pela doenca, com 324.853 casos novos em 2020 e 657.561 no ano de 2021, tendo sido
registrada uma elevacdo nos casos novos nesse género de mais de 100%. No ano de 2022, esse
género ainda continuou sendo predominante com 111.671 casos novos, porém com uma
reducao de mais de 100%. No género feminino, o maior nimero de casos novos ocorreu nNo ano
de 2021 com 518.653 casos, seguido por 254.077 em 2020 e em 2022 houve uma reducéo nesse

quantitativo, constatando-se 109.710 casos novos nesse género em especifico.

Tabela 1 — Relagdo de casos novos por covid-19, por faixa etéria e identidade de género no Brasil, em dezembro
de 2020 — 2022.

Faixa etaria (em anos) | Casos de Covid-19 em 2020 | Casos de Covid-19 em 2021 | Casos de Covid-19
em 2022
<1 3.391 5.126 7.713
lab 4.005 5.378 7.139
6al9 6.936 9.396 5.994
20a29 21.946 46.924 8.342
30a39 55.689 137.663 10.890
40249 80.539 207.883 13.971
50a59 106.327 254.425 21.529
60 a 69 120.839 242.392 34.293
70a79 102.063 168.924 45.478
80a 89 62.427 91.960 46.378
90 ou mais 14.864 24.284 19.669
Género
Masculino 324.853 657.561 111.671
Feminino 254.077 518.653 109.710
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Ignorado 96 141 15
Fonte: Boletim Epidemiolégico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Saude - Ministério da Saude,
BRASIL.

A tabela 2 demonstra a relacdo dos casos de 6bitos por covid-19 no Brasil, nos anos de
2020, 2021 e 2022 por faixa etaria e identidade de género. Observa-se que no ano de 2020 o
maior quantitativo de 6bitos obtido no Brasil ocorreu na faixa-etaria 70 a 79 anos (48.515),
seguido da faixa etaria de 60 a 69 (44.023) e de 80 a 89 anos (35.916). Quando se associa 0s
casos de covid-19 com o ano de 2021 nota-se que a faixa etaria com maiores obitos da doenca
foi de 60 a 69 anos (86.968), sequido de 70 a 79 anos (80.345) e 50 a 59 anos (70.013). Observa-
se que houve um aumento em torno de 50% dos 6bitos na populacéo idosa de 60 a 69 anos e de
40% na populacdo na faixa etaria de 70 a 79 anos. Talvez essa alteracdo de faixa etaria nos anos
de 2020 e 2021 tenha ocorrido devido ao sistema imunoldgico dos individuos na faixa etaria
entre 60 a 89 anos ser mais debilitado e por ainda ocorrer diversas complicagdes no organismo
com a ocorréncia da doenga. No ano de 2022, houve prevaléncia dos 6bitos na faixa etéaria dos
80 a 89 anos de idade com 16.569 ébitos, seguido por 14.519 (70 a 79 anos) e 9.597 (60 a 69
anos). Sendo assim, pode-se notar que no ano de 2022 houve uma queda nos casos de 6bitos no
Brasil, mas com a prevaléncia na idade de 80 a 89 anos.

De acordo com o estudo realizado por Silva, Jardim e Lotufo (2021), em relagéo a faixa
etaria, a cidade que apresentou uma alta taxa de mortalidade por covid-19 foi Manaus
(412,5/100 mil habitantes), e a mais baixa, Floriandpolis (67,2/100 mil habitantes). Ainda relata
que em todos os estados da regido Norte, houve um aumento padronizado nas mortes pelo fator
idade. Além disso, foi possivel constatar que a quantidade de 6bitos pela covid-19 em menores
de 60 anos em Manaus foi de 33%, comparando-se as cidades de Rio de Janeiro e Sdo Paulo
com 22%. Em seu estudo, € notorio também o peso da mortalidade nas faixas etarias entre 70-
79 e 80 anos, ademais, as taxas de Manaus dobram se comparadas as do Rio de Janeiro e
triplicam em relacéo as de S&o Paulo.

Nesse mesmo estudo, a mortalidade por covid-19 verificada em Manaus e em outros
municipios da regido Amazonica, foi bastante anunciada na imprensa leiga e documentada na
literatura cientifica. Nesse contexto, foi possivel observar que ndo houve um nimero maior
ainda de Obitos porque a faixa etéria de prevaléncia na cidade de Manaus é constituida por
jovens se comparada as cidades do Rio de Janeiro e Sdo Paulo, que possuem mais do dobro de
habitantes com 60 anos ou mais. Contudo, a mortalidade precoce em Manaus foi

consideravelmente maior do que em outras capitais como S&o Paulo e Rio de Janeiro.
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No que se refere ao nimero de dbitos por género, constata-se que o sexo masculino foi
0 mais afetado pela covid-19 e quando se compara aos dados de 2020 a 2021 observa-se uma
elevacdo dos Obitos de praticamente 100%. Ja no ano de 2022, os casos de Obitos do sexo
masculino e feminino tiveram uma evidente diminuicdo, com 31.747 Gbitos no sexo masculino
e 27.658 no sexo feminino.

Um estudo realizado por Santos et al (2022), demonstrou que a alta letalidade por covid-
19 se deu em pacientes de 68 anos do género masculino. Além disso, observou-se maior
letalidade hospitalar para os grupos populacionais de homens com 43,8% e idosos com 80 anos
ou mais (61,3%). Associando os dados encontrados pelo autor e comparando com a tabela 2,
pode-se dizer que houve uma relacéo de semelhanga entre os dados, pois os dados da tabela 2
confirmam que a maior incidéncia de 6bitos ocorreu na faixa etaria maior de 60 anos e no sexo
masculino. Esse alto indice de mortalidade na faixa etaria descrita pode ser devido a falta de
vacinacdo e medidas de prevencdo adequadas, pois Santos et al. (2022) encontrou que houve
menor letalidade em pacientes que tinham pelo menos uma dose da vacina.

Em Rondbnia, o indice de 6bitos foi maior em idosos e no publico masculino. Além
disso, foi observado que a taxa de mortalidade em idosos foi maior quando comparada as outras
idades e maior também no pablico masculino. Ademais, os dados analisados em Rondénia
demonstraram que a letalidade por COVID-19 é mais alta, com significancia estatistica, quanto
maior for a faixa etéaria a partir dos 60 anos, como também foi evidenciado no continente
europeu (ESCOBAR, RODRIGUEZ E MONTEIRO; 2021).

Tabela 2 - Relagdo de ébitos por covid-19 por faixa etéria e identidade de género no Brasil em dezembro de

2020 - 2022

Faixa etaria (em anos) | Obitos por Covid-19 em | Obitos por Covid-19 em | Obitos por Covid-19

2020 2021 em 2022
<1 364 418 313
lab 185 208 213
6al9 631 796 330
20a29 2.151 5.709 670
30a39 6.331 20.416 1.292
40a 49 13.163 41.743 2417
50 a 59 25.606 70.013 4.896
60 a 69 44,023 86.968 9.597
70a79 48.515 80.345 14.519
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80a 89 35.916 51.043 16.569

90 ou mais 9.877 15.295 8.593

Género

Masculino 107.446 206.975 31.747

Feminino 79.291 165.940 27.658

Ignorado 25 39 4

Fonte: Boletim Epidemiolégico Especial: COVID-lgéigtleretaria de Vigilancia em Saude - Ministério da Saude,

A tabela 3 demonstra o quantitativo de casos novos de covid-19 na regido Norte do
Brasil, nos anos de 2020, 2021 e 2022, sendo os estados do Para, Amazonas e Ronddnia,
respectivamente, com a maior prevaléncia de casos. No ano de 2020, o Estado do Paré obteve
0 maior quantitativo de casos novos de Covid-19 da regido Norte, com registro de 18.760 casos
de covid-19, seguido pelo Estado do Amazonas (14.788) e Rondonia (4.075). J4 em 2021, os
casos novos por covid-19 tiveram um grande aumento nesses trés estados, mantendo-se o estado
do Para em primeiro lugar em casos novos com 26.872, seguido pelo Amazonas (19.078) e
Rondonia (9.869). Em 2022, acredita-se que por conta da vacinagdo em larga escala e maiores
informac@es sobre a transmissdo e prevencao da covid-19, 0 nimero de casos novos tiveram
uma diminuicdo vertiginosa, sendo que o estado do Para teve uma reducdo em mais de 500%
contando apenas com 3.594 casos novos, seguido pelo Amazonas com 3.015 e Rond6nia com
1.429. Nota-se que 0 ano de 2021 foi o de maior elevacao dos casos novos de covid-19 na regido
Norte do Pais.

Diante dos diversos casos presentes nos estados da regido Norte do Brasil, Muniz (2021)
relata em seu estudo que no final do primeiro semestre de 2020 a covid-19 estava presente
principalmente nos estados do Amazonas e Pard, chegando a ocasionar uma sobrecarga no
servico de saude. Além disso, muitos casos aconteciam nos interiores desses estados e com isso,
as capitais que recebiam os pacientes que vinham de longe para buscar o atendimento ficavam
superlotadas. Outro estado que o estudo feito por Muniz (2021) destacou foi 0 do Amapa, pois
ele ndo possuia numero de leitos suficiente para a demanda e havia precariedade na quantidade

de médicos nos servicos.

Tabela 3 - Relacdo de casos novos por covid-19 na regido Norte do Brasil em dezembro de 2020 - 2022

Regido/UF de | Casos novos por Covid- | Casos novos por Covid- | Casos novos por Covid-
residéncia 19 em 2020 19 em 2021 19 em 2022
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Rond6nia 4.075 9.869 1.429

Acre 1.354 2.670 575

Amazonas 14.788 19.078 3.015

Roraima 1.116 2.912 180

Para 18.760 26.872 3.594

Amapa 1.971 3.319 321

Tocantins 3.177 6.275 961
Fonte: Boletim Epidemiolégico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Saudde - Ministério da Salde,

BRASIL.

A tabela 4 mostra a quantidade do namero de ébitos por covid-19 na regido Norte do
Brasil, nos anos de 2020, 2021 e 2022. Em 2020, o estado da regido Norte com maior
prevaléncia de obitos foi o estado do Para com 7.535 6bitos, seguido pelo estado do Amazonas
(5.271) e Rondonia (1.696). No ano de 2021, a posi¢éo dos estados acima citados em termos
de bbitos se manteve, contudo, o crescimento do numero de ébitos em percentuais foi em torno
de 20% nos Estados do Para e estado do Amazonas. Ja no estado de Rond6nia o percentual foi
maior, em torno de 30%, quando comparado com o ano de 2020. Em 2022, observa-se uma
queda significativa nos ébitos em todos os estados da regido Norte, mantendo-se, entretanto, 0s
estados do Para, do Amazonas e de Rondénia as primeiras posi¢des, respectivamente.

As maiores taxas de incidéncia de COVID-19 no Brasil estdo na regido Norte, com
2.843,1 casos/100 mil habitantes e mortalidade de 72,2 Gbitos/100 mil habitantes (Escobar,
Rodriguez e Monteiro; 2021).

Jé& Silva, Jardim e Lotufo (2021), destacam que o maior indice de mortalidade por covid-
19 foi observado em Manaus com 253,6/100 mil 6bitos, enquanto no Tocantins houve um indice
de 70,5/100 mil habitantes. Gongalves et al (2020), referem que na regido do Norte, a alta taxa
de mortalidade pode estar vinculada a presenca da populacdo indigena. Além disso, essa
populacdo é mais vulneravel as doencas e infeccdes, devido a falta de condicdo social,
dificuldade econémica e ao acesso a saude. Fatores que demonstram bem essa vulnerabilidade
é em relacdo a dificuldade de acesso aos servigcos de salde, falta de recursos humanos e a
questdo da moradia, pois muitos indigenas vivem em casas coletivas e em locais distantes da
cidade.

De acordo com o Boletim epidemiolédgico de dezembro de 2022, no transcurso das
semanas epidemioldgicas de 2020 até SE 51 de 2022, observou-se que 0s casos e Obitos de

covid-19 se apresentaram de modo heterogéneo entre as regides do pais. Desse modo, com
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relacdo ao numero de casos novos de covid-19, a regido norte ocupou a ultima posi¢do em
relacdo as demais regides com 10.051, e ocupou também a mesma posi¢do em relacdo ao

ndmero de casos de Obitos.

Tabela 4 — Relacdo de 6bitos por covid-19 na regido Norte do Brasil em dezembro de 2020 - 2022
Regi&o/UF de | Obitos por Covid-19 em | Obitos por Covid-19 em | Obitos por Covid-19 em
residéncia 2020 2021 2022
Rondénia 1.696 4.061 464
Acre 591 958 181
Amazonas 5.271 7.129 643
Roraima 623 1.081 87
Para 7.535 9.395 1.009
Amapa 648 850 110
Tocantins 1.192 2.533 228

Fonte: Boletim Epidemioldgico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Salde - Ministério da Saude,
BRASIL.

Quando se relaciona o nimero de 6bitos por COVID-19 no ano de 2020 e raga/cor
constata-se que a raga/cor mais atingida pela covid foi a parda (68.210), seguida pela branca
(67.762) e preta (10.340). Nos anos de 2021 e 2022, esse perfil se alterou colocando em
evidéncia a raga/cor branca, seguida da parda. Além disso, de 2020 a 2021 o nimero de Gbitos
por covid-19 da raga/cor branca aumentou e manteve-se em alta até o ano de 2022, com relativa
reducdo, e esse perfil se repetiu na raca/cor parda. No que diz respeito a raga/cor que foram
ignoradas, trata-se de um quantitativo bastante expressivo, ocupando o terceiro lugar na posi¢éo
da raca/cor, conforme aponta a tabela 5.

Com relacdo ao numero de casos e Obitos por covid por raga/cor, nos Boletins
epidemioldgicos n° 43 de 2020 e n° 92 de dezembro de 2021 e SE 51 de dezembro de 2022, ndo
héa distingéo entre esses casos por regides do Brasil. Deste modo, analisou-se apenas 0s dados
disponiveis, ou seja, 0s relacionados de maneira geral no Brasil.

No Brasil os dados desagregados por raca/cor foram divulgados a partir do Boletim
Epidemiologico 09 (BE-09), correspondente a 152 semana epidemioldgica, no periodo entre 4
e 10 de abril de 2020, pertinente as hospitalizacdes por SRAG, em seguida o BE-10 divulgou
dados de obitos por Covid-19 e dados de hospitalizacbes por SRAG, mediante cor/raca.
Entretanto, apenas no BE-13 os dados sobre hospitalizagcbes por SRAG revelaram-se em
defluéncia & Covid-19 (ARAUJO et al., 2020).
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Nos BE n°43, n°92 e n°1, analisados neste presente estudo, observa-se dados
superficiais, isto é, revelando a necessidade de dados mais detalhados quanto aos casos de ébito
por racga/cor, como por exemplo, a distribuicdo desses dados por regides ou por unidades
federais do Brasil.

Diante dessa informacdo, Gariboti e Janior (2022) destacam que os determinantes
sociais pertinentes a salde, como aspectos promotores e influenciadores na situagdo de salde
populacional sdo direcionados através de fatores econdmicos, ambientais, bioldgicos, culturais,
sociais e politicos. Sendo assim, em seu estudo os determinantes sociais, de diferentes niveis,
estdo diretamente relacionadas a disparidade étnico-racial, como as condicOes
socioecondmicas, culturais e ambientais, nivel educacional, acesso aos servicos de saude,
condicBes de moradia e estilo de vida. Em periodos como epidémicos, endémicos ou
pandémicos € importante que essas determinantes sejam percebidas, analisadas e
compreendidas. Nesse estudo, os dados apontam aumento nas taxas de mortalidade entre pretos
e pardos em comparacdo as taxas entre pessoas brancas.

Entretanto, no BE-43, de dezembro de 2020, o numero de 6bitos por Covid-19,
individuos com a raca/cor parda foram os mais atingidos, seguida pela raca/cor branca e preta,
respectivamente. Isso mostra a disparidade entre a raga/cor no pais.

Em seu estudo, Santos e Franga (2020), realizaram analise dos dados do Ministério da
Saude quando em relacdo entre racas e o evento de morte por COVID-19, no qual o contexto
histérico e social, e porventura, econdmico sdo destacados, do quantitativos/vitimas dessa
pandemia 59,71% eram negras. Por meio da regressdo logistica dessa pesquisa, ser da raca
branca é um redutor de risco do evento morte em 31,11%, ser da raga negra corresponde a um
incremento das chances de 6bito com relacdo a média em 22,20%. Em comparacao entre as
duas racas, o individuo da raca negra tem 77, 36%a mais de chances de ébito que o individuo
da raca branca.

Em uma abordagem mundial, os Estados Unidos registraram taxa de infeccao trés vezes
maiores e Obitos 6 vezes maiores em condados com grande maioria negra do que a condados
predominantemente brancos. Nessa mesma pesquisa, mostrou gque 0S maiores riscos de
internacdo, internagdo em UT]I e obito foram identificados em pessoas pretas, pardas e amarelas.
Acredita-se que as determinantes sociais implicitas, como o acesso a saude e inseguranga
econbmica, que atingem essas populacbes tornam estas mais vulneraveis ao Vvirus
(MASCARELLO etal., 2021).

No Brasil, segundo os BE- 92 e BE-51, dos anos de 2021 e 2022, mostram que 0S

maiores numeros de mortes foram maiores na cor branca, no entanto, uma questéo curiosa a ser
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considerada como a da raga/cor ignoradas, nesse periodo, sendo um valor expressivo que
ocupou o terceiro lugar em numero de 6bitos por covid -19.

Além disso, apesar de os Boletins Epidemiologicos exporem o predominio de casos de
oObitos pela cor branca e parda, autores revelaram que no Rio Grande do Norte, utilizando dados
do SESAP-RN, a populacdo ndo branca ou sem informagdo apresentaram maior risco de
ocorréncia de 6bitos por Covid-19 (GALVAO; RONCALLLI, 2020).

Em Rondbnia, estado localizado na regido norte brasileira, a maior letalidade por Covid-
19 esté entre pessoas da cor preta com 3%. Nessa investigacao, utilizou-se dados do E-SUS-
VE, notificados entre 1° e 20° de agosto (ESCOBAR; RODRIGUEZ; MONTEIRO, 2021).
Todavia, entre outros fatores, a cor/ raga branca predominou com 48%, seguida da cor parda
(45%), quando se trata de 6bitos por Covid-19, em pesquisa realizada em Foz do Iguagu, Parana
(MOREIRA; MARTINS, 2022).

Estudos como esse reforcam que dados redundantes ndo demonstram as caracteristicas
do perfil epidemioldgico dos casos de 6bitos por regido ou unidades federativas, mascarando
as determinantes associadas a doenca da Covid-19, especialmente na regido norte do pais.

Alguns dos sistemas gerenciam os dados de hospitalizacdo como o Sistema de
Informacdes Hospitalares (SIH), Sistema Nacional de Regulacdo (Sisreg), Sistema de
Notificacdo Compulsoria (SINAN) e Sistema de Informacgdes de Mortalidade (SIM). Em 2020,
com a pandemia da Covid-19, o Sistema de Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-
Gripe) obteve mais destaque. Este deve recolher informac6es pessoais como a idade, raga/cor,
residéncia, casos clinicos e resultados laboratoriais, dados epidemioldgicos, para que auxilie na
compreensdo da pandemia. No Brasil, os 6bitos e casos de Covid-19 sofreram, em sua maioria,
impacto com a vulnerabilidade socioeconémica, porém em outros paises as comorbidades e a
estrutura etaria foram os fatores determinantes (SILVA; LOUVISON, 2022).

Os dados de notificacdo obrigatoria, no Brasil, que auxiliariam na compreensdo da
pandemia, incluiu tardiamente o dado raga/cor e mediante a pressao de movimentos sociais.
Esses dados possibilitam a andlise das desigualdades de acesso a saude, aparecendo a
importancia de informagdes completas e de qualidade (SILVA; LOUVISON, 2022).

Tabela 5 — Relagdo de casos e 6bitos por covid-19 por 6bitos e raca/cor na regido Norte do Brasil. Belém, 2020 a
2022

Raca/cor Obitos por covid-19 em | Obitos por covid-19 em | dbitos por covid-19 em
2020 2021 2022
Branca 67.762 169.097 104.954
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Preta 10.340 17.927 8.376
Amarela 2.095 3.210 2.145

Parda 68.210 129.768 68.615
Indigena 682 543 398

Ignorado 26.801 52.409 36.908

Sem informacéo 10.872 ndo verificado ndo verificado
Total 186.767 372.954 221

Fonte: Boletim Epidemiolégico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Saulde - Ministério da Saude,
BRASIL

A tabela 6 aponta os casos de Obitos por covid 19, nos anos de 2020, 2021 e 2022, fatores
de risco e comorbidades no Brasil. Ao relacionar as comorbidades ou fatores de risco em
pessoas com idade menor que 60 anos e 6bitos por covid 19, nos anos de 2020, 2021 e 2022
observa-se que as cardiopatias ocuparam as primeiras posi¢des, com 12.975, 38.638 e 2.327,
respectivamente, seguidas de diabetes (12.095, 29.534 e 1.861) e obesidade (5.013 e 27.100).
Esta Gltima no ano de 2021 deu lugar para a imunodepressdo, com 1.386. Verifica-se ainda que
0 numero de Obitos por covid 19, associados a essas comorbidades (cardiopatias, diabetes e
obesidade) sofreu uma elevacao em torno de 25%, quando comparado com o ano de 2020. No
ano de 2022, o quantitativo de 6bitos por covid 19 associado a essas comorbidades sofreu uma
reducdo consideravel, todavia, ressalta-se a migracdo da imunodepressdo para a terceira
posicao, ocupando o lugar da diabetes, com 1.386.

As comorbidades sdo doengas cronicas associadas e sdo apresentadas quando um
paciente, durante a sua evolucdo, desenvolve uma doenca de base (FEITOZA et al.,2020).

Em revisdo de literatura realizada no ano de 2020, mostrou que em todas as literaturas
analisadas por eles, o0s autores apontaram as cardiopatias como a comorbidade mais prevalente.
Somado a isso, além das cardiopatias, outras doencgas cronicas em pacientes afetados pela
Covid-19, possuem maior chance de apresentar um pior progndstico (FEITOZA et al.,2020).

Essa mesma revisdo trouxe um dado interessante ao revelar que as cardiopatias séo
comorbidades que apresentam gquadros agravantes em outras pandemias virais, como na MERS
e SARS. A explicacdo dada pelos autores das literaturas analisadas, diz que a Covid-19 pode
alterar doencas crénicas, incluindo aquelas que estavam estabilizadas, tornando o paciente
propenso a infeccdo. 1sso é possivel devido a outros fatores e a demanda de oxigénio. Ademais,
a alta demanda metabdlica e a baixa reserva cardiaca ocorrem também gracas a presenca do
virus (FEITOZA et al., 2020).
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Doencas como hipertensdo, diabetes, doencas do sistema respiratorio e cardiovasculares
podem estar associadas a maior vulnerabilidade ao virus devido aos mecanismos fisioldgicos
que desencadeiam diversas alteracdes no organismo (MOREIRA; MARTINS, 2022).

Ademais, foi observado nos BE de dezembro de 2020 e 2021, a terceira comorbidade,
associada ao virus, que mais atingiu pessoas com menos de 60 anos de idade foi a obesidade.
Em um estudo publicado em 2021, com base na PNS e utilizados dados dos anos de 2013 a
2019, revelou que no Brasil a obesidade aumentou de 20,8 para 25, 9%. Entre os homens, o
maior aumento ocorreu na faixa etaria de 40-59 anos (9,1%) e em homens com renda meédia
(8,3%). As mulheres, por sua vez, a faixa etaria mais significativa foram de 40-59 anos (7,8%),
com baixa escolaridade (8,7%) e ndo brancas (6,0%) (FERREIRA et al.,2021).

Pessoas acometidas por essa doenca estdo propicias a desencadear fatores de risco para
doencas cronicas ndo transmissiveis como diabetes mellitus do tipo II, doencas
cardiovasculares, hipertensdo, AVC e varios tipos de cancer. Quando esta patologia esta
associada ao virus da Covid-19, os individuos apresentam alteracdo em diferentes etapas da
resposta imune inata e adaptativa (MARTINS; BRAGA; FERREIRA, 2021).

Tabela 6 - Relacdo de casos e ébitos por covid-19 por ébitos, fatores de risco e comorbidades nas regifes do
Brasil, 2020-2022.

Comorbidades ou | Obitos por covid-19 em | Obitos por covid-19 em | Obitos por covid-19 em
fatores de risco < 60 [ 2020 2021 2022
anos

Cardiopatias 12.975 38.638 2.327
Diabetes 12.095 29.534 1.861
Doenca renal 2.968 5.317 860
Doencga Neurolégica 1.365 3.635 749
Pneumopatia 1.406 2.874 473
Imunodepressao 2.535 5.057 1.386
Obesidade 5.013 27.100 797
Asma 1.303 3.674 214
Doenca hepatica 913 1.909 345
Doenca hematoldgica 551 1.047 186
Sindrome de Down ndo verificado 1.116 157

Fonte: Boletim Epidemioldgico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Salde - Ministério da Saude,
BRASIL
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A tabela 7 descreve a relacdo de Obitos por covid 19 com comorbidades e fatores de
risco em pessoas com idade de 60 anos ou mais, em todas as regides do Brasil, nos anos de
2020, 2021 e 2022.

Atesta-se que entre os anos de 2020 a 2022 ¢é possivel observar uma mudanga de
predominio de comorbidades. Em 2020, das comorbidades relacionadas aos casos de 6bitos por
covid-19 em pessoas acima de 60 anos, houve predominio das cardiopatias com 65.973,
seguida, respectivamente, de diabetes com 47.878 e doenca neuroldgica com 10.941. Apesar
da alteracdo dos nimeros, esse quadro ainda se manteve no ano de 2021, cujas cardiopatias e
diabetes assumiram as mesmas colocacfes em suas ocorréncias, porém a obesidade assume a
terceira posigdo, com 19.865. Em 2022 houve uma mudanca de predominio de comorbidades
com relacdo a 2021, as cardiopatias ainda assumem a lideranga com 22.328, e Diabetes também
com 13.967, todavia a doenca neuroldgica retorna com a terceira maior incidéncia, com 5.546.
Quanto ao namero de 6bitos associado a essas comorbidades, nota-se um aumento em torno de
90% no ano de 2021 quando comparado ao ano de 2020 e uma redug&o significativa no ano de
2022,

O virus SARS-CoV-19, inicialmente, causa doenca respiratéria leve, podendo progredir
para uma sindrome respiratoria grave. Essas formas severas mostram maior probabilidade de
se desenvolver em pessoas idosas e portadoras de doencas cronicas prévias, e assim, maiores
chances de desfecho grave (MASCARELLO et al.,2021).

Quando analisamos os dados relacionados as comorbidades e fatores de risco para 6bito
por Covid-19 na populacdo com 60 anos de idade ou mais, nos BE- de dezembro de 2020, 2021
e de 2022, pode-se notar que em todos 0s esses anos, as cardiopatias e diabetes, prevaleceram
nesse grupo, confirmando, portanto, o que diz em literaturas sobre o0 assunto.

Em um estudo publicado em 2021 buscou-se investigar a relacdo dos casos de 6bitos
por Covid-19 associados as comorbidades, sexo e idade nos sites disponiveis das secretarias de
salde de cada unidade federativa do Brasil. Com base nos dados dos BE até ao n°59 de 2021,
dos 371.678 casos de Covid-19 que evoluiram para oObito, 61,3% tinham comorbidades, das
quais as cardiopatias, diabetes, obesidade, doencas neuroldgicas, doengas renais e
pneumopatias, destacaram-se com maior frequéncia, respectivamente. As frequéncias desses
dados foram computadas pelo Microsoft Office Excel® 2007, que também mostrou que 70%
dos casos de oObitos pelo virus, a idade era igual ou superior a 60 anos (SOUZA et al., 2021).

Nesse mesmo estudo, que destacou a taxa de letalidade maior no estado do Rio de
Janeiro, no sudeste brasileiro, com 5,9%, revelou também que a relagdo dos Obitos associados

ou nédo a comorbidades, néo foi observado um padréo nos BE entre estados, no qual inviabilizou
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a coleta nos estados de Amapa, Amazonas, Para, Rond6nia, Roraima, Tocantins, Pernambuco,
Sergipe, Goias, Sdo Paulo, Rio de Janeiro, Espirito Santo, Minas Gerais e Santa Catarina
(SOUZA et al., 2021).

Isso reflete o presente estudo, no qual foi impossivel analisar os dados oficiais presentes
nos Boletins Epidemioldgicos, a respeito dos casos de Obitos que apresentaram ou néo
comorbidades em cada estado do Brasil, tornando limitada a distincdo e andlise mais
aprofundada dos fatores determinantes para os casos de obito por Covid-19 em casa unidade
federativa do pais.

Entretanto, em 2022 até a Semana epidemiologica 51, dos 59.409 6bitos de SRAG por
covid-19 notificados, 66,4% apresentaram pelo menos uma comorbidade, das quais as
cardiopatias e diabetes predominaram. Além disso, dos individuos que evoluiram a o6bito e
possuiam alguma comorbidade, a maior parte estava na faixa etaria igual ou maior que 60 anos.

Pesquisadores explicam que a maior letalidade em idosos ocorre porque nesta faixa
etaria ha maior prevaléncia de comorbidades, determinando complicacgdes pelo virus, elevando
0 nimero de mortes (ESCOBAR; RODRIGUEZ; MONTEIRO, 2021).

Uma pesquisa feita a partir de fichas de notificacdo compulséria de obitos por Covid-
19 do municipio de Foz do lguacu, estado do Parand, analisou os fatores associados a
mortalidade pelo Covid-19, dentre esses fatores a idade e as comorbidades, sendo identificada
maior mortalidade entre 70 a 79 anos e as comorbidades mais frequentes foram hipertenséo,
IMC acima do adequado, diabetes, doencas cardiovasculares e pulmonares. A hipertensdo
apresentou-se com 279 casos de 6bitos, diabetes (125), IMC acima do saudavel (117), doencas
cardiovasculares (92) e doencas pulmonares (52) (MOREIRA; MARTINS, 2022). Logo,
condizente com outras pesquisas que analisaram os fatores associados a Covid-19, quando

relacionado a comorbidades e a idade.

Tabela 7 - Relacdo de ébitos por covid-19, relacionados a comorbidades e fatores de risco, 60 anos ou mais, no
Brasil, 2020-2022

Comorbidades ou | Obitos por covid-19 em | Obitos por covid em [ Obitos por covid em
fatores de risco 60 anos | 2020 2021 2022

ou mais

Cardiopatias 65.973 121.520 22.328

Diabetes 47.878 84.204 13.967

Doenca renal 9.858 14.338 3.911

Doenca Neurolégica 10.941 16.443 5.546
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Pneumopatia 9.787 15.256 4.420
Imunodepresséo 4.459 7.224 2.326
Obesidade 6.258 19.865 2.230
Asma 2.718 5.024 957
Doenca hepatica 1.709 2.757 704
Doenca hematoldgica 1.380 2.150 652
Sindrome de Down ndo verificado 448 82

Fonte: Boletim Epidemiolégico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Saulde - Ministério da Saude,
BRASIL

A tabela 8 compara as comorbidades/fatores de risco relacionados a idade menor de 60
anos, e igual ou maior de 60 anos de idade. Com relacdo as similaridades encontradas nas duas
faixas etarias nota-se que durante os trés anos pandémicos, em ambas, prevaleceu a
comorbidade e/ou fatores de risco Cardiopatias e Diabetes, nessa ordem. Estas seguiram em
ritmo crescente no ano de 2020, com 0 seu apogeu em 2021, seguindo para um ritmo
decrescente em 2022. Em pessoas com idade menor de 60 anos, 0s nimeros de cardiopatias
foram 12.975, 38.638, 2.327, respectivamente, em 2020, 2021 e 2022, assim também Diabetes
(12.095, 29.534 e 1.861). Em individuos com idade igual ou mais de 60 anos, as cardiopatias,
NoSs anos consecutivos, registraram 65.973, 121.520 e 22.328, respectivamente, como a diabetes
(47.878,84.204 e 13.967). Percebe-se, portanto, que apesar de ambas apresentarem cardiopatias
e diabetes com prevaléncia, 0 maior nimero de pessoas acometidas por estas comorbidades sdo
da faixa etaria de 60 anos ou mais.

Em contrapartida, quando analisamos o comportamento de outras comorbidades e/ou
fatores de risco nessas idades, percebemos disparidades na predominancia destas quando
relacionadas a terceira comorbidade que mais afligiu cada idade nos altimos anos. Nessa
observancia, em pessoas com menos de 60 anos de idade, nos anos de 2020 e 2021, a obesidade
mostrou, respectivamente, os nimeros 5.013 e 27.100, que regrediu em 2022, dando lugar a
imunodepressdo com 1.386 pessoas acometidas. Entretanto, na faixa etaria acima de 60 anos de
idade, a doenca neuroldgica mostrou-se com altos valores nos anos de 2020 e 2022 (10.941 e
5.546, respectivamente), portanto, revelando um aumento no primeiro ano, € o seu retorno no
ultimo ano. Nesse intervalo, em 2021, a obesidade apresentou-se como mais preponderante com
19.865, aproximando-se do perfil mostrado nas pessoas com idade menor de 60 anos no mesmo

ano.
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Observa-se que as comorbidades exibem, em sua maioria, um perfil similar, no qual em
2020 houve um namero crescente de casos, seguidos, em 2021, de um aumento consideravel, e
em 2022, um perfil declinante, porém ainda maior que o primeiro ano.

Um estudo realizado no ano de 2020, no Estado do Pard, apontou que apesar dos adultos
jovens serem 0s mais acometidos pela infecgdo (22,5%), o nimero de 6bitos foi maior na faixa
etaria entre 60 a 69 anos (25,5%) associados as comorbidades prevalentes como as cardiopatias
e diabetes. O mesmo estudo, afirmou que essas condi¢cdes associadas ocuparam em massa 0S
leitos de UTI adulto (86,6%) do Estado. Esse mesmo artigo, demonstrou que 20% das pessoas
diagnosticadas com a infeccdo no estado, apresentavam pelo menos uma comorbidade
(OLIVEIRA et al., 2021).

Em Rond6nia, por sua vez, investigou-se as caracteristicas dos ébitos por Covid-19 em
2020, que condizem com as literaturas encontradas e com os Boletins Epidemioldgicos aqui
utilizados. Nessa investigacdo, dos 1.020 casos de covid-19 que evoluiram a o6bito, a maior
letalidade foi na populacdo acima de 60 anos de idade em comparacdo as demais idades.
Todavia, nesse mesmo artigo, os autores alertam para as faixas-etarias 20-39 e 40-59, mesmo
gue ndo sejam expressivas em comparacdo a faixa de 60 anos ou mais, destaca-se pela
possibilidade da associa¢do de comorbidades em idades que esse quadro ndo seria esperado
(ESCOBAR; RODRIGUEZ; MONTEIRO, 2021).

Pesquisas sugerem que pessoas com determinadas comorbidades sdo mais suscetiveis a
infeccdo pelo virus da Covid-19, o que pode levar a um prognostico ruim (CAMPANA et
al.,2023). Comorbidades associadas aos sistemas pulmonar e cardiovascular, como a doenca
obstrutiva cronica (DPOC) e a doenca renal aguda, s&o mais propensas a infeccdo. A
hipertensdo arterial sistémica (HAS) e a Diabetes Mellitus (DM) séo as doencas cronicas nao
transmissiveis que predominam no Brasil e sdo a causa de maior morbidade e mortalidade no
pais (ALMEIDA et al., 2020).

Estas comorbidades possuem uma condi¢do hiperinflamatéria que aumenta a
susceptibilidade a Covid-19. Mecanismos como a inflamagdo, seguido do estado
hipercoagulativo e a ativagdo do sistema renina-angiotensina-androsterona, também a
desregulacdo do sistema nervoso simpético, associa 0 virus com a comorbidade pela sua
capacidade de usar a ECA2 para ligar-se e invadir as células (ALMEIDA et al., 2020).

No caso de diabetes, a elevacdo da Angiotensina Il gera respostas patogénicas e estimula
a producdo de moléculas de adesdo e ativa os mecanismos de inflamacéo tecidual, tornando o
individuo propenso a infeccdo e maior comprometimento pela Covid-19 (ALMEIDA et al.,
2020).
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Em um estudo realizado no Amazonas, constatou que em 2020 dos 17.924 casos de
covid-19, deste 5.882 evoluiram a ébito, além disso, verificou-se que 68,74% apresentavam
alguma comorbidade associada, no qual a mais prevalente foi a doenca cardiovascular crénica
(47,84%) e a mais letal foi a doenca renal crénica (62,23%) (ROSA; FILHO; LINHARES,
2022)

Apesar de ser possivel notar nos BE que as cardiopatias e a diabetes predominaram em
pessoas com menos de 60 anos ou 60 ou mais, a terceira comorbidade mais predominante em
jovens, em 2020 e 2021 foi a obesidade, levantando a hipotese de que essa comorbidade pode
estar relacionada aos maus habitos de vida da populagdo mais jovem, e consequentemente pior
prognostico quando acometidos pela Covid-19. Literaturas que abordem essa temética no

contexto da pandemia ainda sdo escassas.

Tabela 8 — Comorbidades ou fatores de risco relacionados com idade < 60 anos e igual e/ou maior de 60 anos.

Comorbidades ou fatores de risco < 60 anos Comorbidades ou fatores de risco 60
anos ou mais
Comorbida Obitos por | Obitos por | Obitos por | Obitos por | Obitos por | Obitos por
des ou fatores | covid-19 em | covid-19 em | covid-19 em | covid-19 covid-19 em | covid-19
de risco/anos 2020 2021 2022 em 2020 2021 em 2022
Cardiopatias 12.975 38.638 2.327 65.973 121.520 22.328
Diabetes 12.095 29.534 1.861 47.878 84.204 13.967
Doenca renal 2.968 5.317 860 9.858 14.338 3.911
Doenga 1.365 3.635 749 10.941 16.443 5.546
Neurologica
Pneumopatia 1.406 2.874 473 9.787 15.256 4.420
Imunodepressdo | 2.535 5.057 1.386 4.459 7.224 2.326
Obesidade 5.013 27.100 797 6.258 19.865 2.230
Asma 1.303 3.674 214 2.718 5.024 957
Doengca hepética | 913 1.909 345 1.709 2.757 704
Doenga 551 1.047 186 1.380 2.150 652
hematoldgica
Sindrome de | ndo 1.116 157 nao 448 82
Down verificado verificado

Fonte: Boletim Epidemioldgico Especial: COVID-19 - Secretaria de Vigilancia em Salde - Ministério da Saude,
BRASIL
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4 CONCLUSAO

Conhecer as caracteristicas sociais e epidemioldgicas de casos e ébitos por Covid-19,
em hospitais no Brasil, e principalmente, na regido norte do pais constitui-se em um desafio,
porém revelador e de suma importancia para os servicos de salde. Os dados coletados em
Boletins epidemioldgicos dos anos de 2020 a 2022 permitiram que alguns a realizacdo de
analises consistentes e significativas, como no caso da faixa etaria, onde foi possivel observar
seu comportamento e relaciona-lo com o periodo de inicio da vacinagdo no pais e assim também
relaciona-la com a fragilidade do sistema epidemioldgico e desigualdades sociais na salde
publica, assim também se percebe que apesar da variabilidade do predominio de casos e 6bitos
por Covid-19, a faixa etaria de idosos prevalece.

Essa relacdo ndo é apresentada nos BE do Ministério da Salde, por distritos federativos,
porém, estudos demonstraram que em estados da regido Norte houve aumento padronizado da
mortalidade pelo fator idade. Quanto ao género, 0 masculino predominou em todos 0s anos e
foi associado a idade, destacando-se entéo casos e obitos de Covid-19 no sexo masculino com
mais de 60 anos de idade, fator que também foi evidenciado em outros estudos.

Todavia, dados como casos novos e casos de ébitos por Covid-19 foram computados
por estados de cada regido do Brasil, sendo que na regido norte, de 2021 a 2022, o estado com
maior numero de casos novos de Covid-19 foi no Parg, seguido dos estados do Amazonas e
Rondonia, isso exemplificaria a sobrecarga dos hospitais e a insuficiéncia de leitos em suas
capitais, assim como ocorreu também no Amapa. Essa relacdo se repetiu com o nimero de
casos de Obitos por Covid-19. Além disso, essa condicdo pode estar entrelacada as
desigualdades socioecondmicas dessa populacdo, como a dificuldade ao acesso a servicos de
salde e questdes sanitarias.

Quanto a raga/cor, em 2020 a cor parda destacou-se, porém nos anos seguintes a raga/cor
branca teve prevaléncia, no entanto, um alto quantitativo de 6bitos por Covid-19 por raga/cor
foi ignorado, o qual pode estar associado a subnotificacdo e as desigualdades quanto ao acesso
a saude. Com relacéo aos Obitos associados a comorbidades em pessoas com menos de 60 anos
de idade, as cardiopatias, diabetes e obesidade, respectivamente, foram preponderantes e apenas
em 2022, a terceira comorbidade mais associada ao ébito por Covid-19 foi a imunodepresséo.
Observou-se gque nesse Ultimo ano, os obitos associados as comorbidades sofreram uma grande
reducdo. Em pessoas com idade igual ou superior a 60 anos, por sua vez, as cardiopatias e
diabetes foram dominantes assim como a faixa etaria menor que 60 anos, contudo, apenas em
2021 a obesidade teve destaque nessa faixa etéria, nos demais anos a doenga neuroldgica se

destacou. Além disso, os dados ndo mostram esse perfil por regides do Brasil ou por estados,
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entretanto, em pesquisas realizadas em alguns estados da regido norte, como no Para e
Ronddnia, revelaram o mesmo perfil de 6bitos de Covid-19 por comorbidades, assim como a
predominancia de letalidade de Covid-19 associada a comorbidades em pessoas com idade
igual ou superior a 60 anos.

Nessa perspectiva, pode-se inferir que é necessario sensibilizar e capacitar profissionais
da salde a respeito da importancia das notificagdes completas e fidedignas como forma de
enfrentamento da doenca e incentivo a novas pesquisas, assim como 0s Sistemas de
Informacdes de Saude devem atentar-se a heterogeneidade do pais que facilitem 0 acesso a
dados para fins cientificos e de vigilancia para a populacdo em geral e, especialmente, para
profissionais de saude.

Essa pesquisa permitiu, portanto, conhecer o perfil dos casos novos e 6bitos por Covid-
19 em hospitais no Brasil, estabelecendo as suas variaveis e determinantes, confirmando, assim,
que diversos fatores de riscos estdo associados a doenca e que merecem atencao permanente
das autoridades de salde, dos profissionais dos servicos de satide bem como da populacéo de

um modo geral.
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