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ESTUDO EPIDEMIOLOGICO

RESUMO

Asma é uma doenca e tratavel que acomete os pulmdes, tendo carater crénico e inflamatério de
aparecimento ainda na infancia, no quadro clinico classico. A doenca é marcada por periodos de
exacerbagdes e remissdes, abrangendo todas as faixas etarias. A asma é realidade em 1 a 18% da
populacdo em inUmeros paises e apresenta-se com alta prevaléncia e morbidade em todo o
mundo. No entanto, apesar de ser uma doenca influente em alguns paises, suas taxas de
mortalidade sdo pequenas. O Brasil, por ser um pais de renda média e de grande tamanho,
apresenta uma das maiores prevaléncias de Asma complicada em criancgas. Tal doenga que
compromete a via aérea, é responsdvel por altas taxas de inatividade fisica, absenteismo escolar
e laboral, bem como hospitalizacdes. O objetivo do presente estudo é realizar a uma analise
sobre as caracteristicas epidemiolégicas da ASMA no Brasil. Trata-se de um estudo
epidemioldgico, temporal, com cardter descritivo e quantitativo sobre o perfil epidemioldgico de
hospitalizagdes por asma no Brasil no periodo entre Janeiro de 2013 e Dezembro de 2023,
realizado tendo como embasamento os dados do departamento de informacdo de saude
do SUS (Sistema Unico de Saude). As varidveis utilizadas foram: internagdes hospitalares, taxa
de mortalidade, dbitos, faixa etdria, cor/raca, sexo, carater de atendimento e macrorregido de
saude. Foram cruzados dados entre o Sistema de informacdo da saude do SUS com informacdes
de pesquisa levantada a partir da leitura de artigos vinculados a Scielo e Pubmed. Os descritores
utilizados foram: asma brénquica, asma ocipacional e asma induzida por exercicio. Conclui- se
que o maior nimero de hospitalizagdes por Asma foi em 2013, a regido com maior nimero de
internamentos foi a Nordeste, sendo o sexo feminino o mais acometido. Em suma, ao considerar
a Asma uma doenca tratdvel, seus indices de mortalidade no Brasil ainda sdo altos, gerando altos
custos ao estado e a sociedade. Além disso, essa doenca impacta na vida de adultos e criangas,
levando os mesmos a abandonar suas atividades cotidianas, como escola e trabalho.
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Epidemiological characteristics of ASMA in Brazil

ABSTRACT

Asthma is a treatable disease that affects the lungs, having a chronic and inflammatory
character that appears in childhood, in the classic clinical picture. The disease is marked
by periods of exacerbations and remissions, covering all age groups. Asthma is a reality
in 1 to 18% of the population in numerous countries and has a high prevalence and
morbidity throughout the world. However, despite being an influential disease in some
countries, its mortality rates are low. Brazil, as a medium-income and large country, has
one of the highest prevalence of complicated asthma in children. This disease, which
compromises the airway, is responsible for high rates of physical inactivity, school and
work absenteeism, as well as hospitalizations. The objective of the present study is to
carry out an analysis of the epidemiological characteristics of ASMA in Brazil. This is an
epidemiological, temporal, descriptive and quantitative study on the epidemiological
profile of hospitalizations for asthma in Brazil in the period between January 2013 and
December 2023, carried out using data from the SUS health information department as
a basis. (Health Unic System). The variables used were: hospital admissions, mortality
rate, deaths, age group, color/race, sex, type of care and health macro-region. Data were
crossed between the SUS health information system and research information collected
from reading articles linked to Scielo and Pubmed. The descriptors used were: bronchial
asthma, occupational asthma and exercise-induced asthma. It is concluded that the
highest number of hospitalizations for Asthma was in 2013, the region with the highest
number of hospitalizations was the Northeast, with females being the most affected. In
short, when considering Asthma a treatable disease, its mortality rates in Brazil are still
high, generating high costs for the state and society. Furthermore, this disease impacts
the lives of adults and children, leading them to abandon their daily activities, such as
school and work.
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INTRODUCAO

A doenca pode ocasionar exacerbacgdes, ataques ou crises agudas, que resultam em
internacdes e, raramente, em mortes. O fardo social, emocional e econémico da doenca é
consideravel. Estima-se que ocorram 250.000 mortes em decorréncia da asma a cada ano
em todo o mundo. A taxa de mortalidade por asma é um bom indicador da qualidade da
assisténcia, quando elevada relaciona-se a ma qualidade dos servigos prestados (PITCHON,
et al., 2019).

A vigilancia epidemioldgica permite em ambito populacional contribuir para a
elaboracdo de estratégias e politicas publicas eficazes para o aprimoramento e melhoria da
abordagem da doenca e detectar precocemente surtos epidémicos de asma fatal
(PITCHON, et al., 2019).

A doenca chega afetar de 1 a 18% da populacdo em varios paises. E caracterizada
pelos sintomas de tosse, sibilo, falta de ar, aperto no peito e limitacdo do fluxo aéreo
variando em tempo e intensidade. As manifesta¢des da asma podem ser desencadeadas
por infeccdo viral do trato respiratério, exposicdo a alérgenos e irritantes, mudancas
climdticas e exercicios (GINA, 2022). Sendo as infec¢Oes virais do trato respiratério o
gatilho mais comum da exacerbagdao asmatica em criangas (PATEL et al., 2019)

O objetivo do presente estudo é realizar uma analise sobre as caracteristicas
epidemioldgicas da ASMA no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico, temporal, com carater descritivo, quantitativo, que
utilizou informacdes sobre o perfil epidemiolégico de hospitalizacBes por asma no Brasil
utilizando de dados disponiveis e coletados no Departamento de informatica do Sistema
Unico de Saude (DATASUS) no periodo entre Janeiro de 2013 e Dezembro de 2023. As
variaveis investigadas foram: internacGes hospitalares, taxa de mortalidade, obitos, faixa

etaria, cor/raca, sexo, carater de atendimento e macrorregido de salde.

Ademais, realizou-se uma pesquisa de dados a partir de artigos em plataformas
cientificas como o Scielo e 0 Pubmed. A busca foi realizada no més de Novembro de 2023,
com dados sujeitos a revisao e utilizando dos seguintes descritores: Asma brénquica, asma

ocupacional e asma induzida por exercicio. Desta busca foram encontrados artigos,
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posteriormente submetidos aos critérios de selecdo: artigos em portugués, publicados no
periodo de 2013 a 2023 e que abordavam as teméticas propostas para esta pesquisa, estudos
do tipo revisao sistematica e estudos epidemiolégicos, disponibilizados na integra.

O programa Microsoft Excel 2019 foi utilizado como ferramenta para separacdo
e organizacdo dos dados. A pesquisa é produzida por dados de acesso publico, que
ndo utilizam o acesso a informacgbes privadas, sendo assim, ndo necessita de

aprovacdo etica
RESULTADOS

Quanto a prevaléncia de asma no periodo entre 2013 a 2023, no Brasil, o estudo
obteve amostra de 993.540 casos. A amostra deste estudo inclui casos de notificagdes por
asma entre individuos de menos de 1 ano a 80 e mais anos de idade, de ambos 0s sexos e de
todas as regides do Brasil.

A andlise da prevaléncia da asma no decorrer do periodo analisado revela que a
regido Nordeste foi responsavel por 392.444, seguido da regido Sudeste com 27,5%, Sul
com 15,5%, Centro-Oeste com 7,04% casos e regidao Norte com 46.926 dos casos (10,3%).
Ao analisar os dados expostos, € possivel inferir que a regido Nordeste, de forma exuberante,
representa aproximadamente 39,5% de todas as internag¢fes nacionais por Asma. Em altimo
lugar esté a regido Centro-Oeste, concentrando apenas 7,04% dos casos, como evidenciado

na Tabela 1 abaixo.

Tabela 1 - Distribuicdo do nimero de internacdes por asma no intervalo de 2013 a 2023.

Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total

102.444 392.704 273.571 154.869 69.952 993.540

Fonte: DATA/SUS.
Quanto as internacbes por ano, segundo a tabela 2, 0s anos que apresentaram maior
numero de casos foi em 2013. Comparando 2013 e 2023, observa-se um decréscimo de

46.895 (34,91% inferior).

Tabela 2- Descri¢do: Numeros totais de internagGes por ano, por asma, entre 2013 e 2023.
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Ano de atendimento Internacdes
2013 134.322
2014 116.399
2015 113.730
2016 95.018
2017 93.177
2018 87.096
2019 79.947
2020 47.962
2021 55.038
2022 83.424
2023 87.427

Fonte: DATA/SUS.

O numero de internacGes por asma também reduziu, mas ela ainda é a 42 principal
causa de internacdo no pais, com quase 300 mil por ano, e custo anual de R$537 milhdes
para os cofres publicos (MINISTERIO DA SAUDE, 2021). Entre idosos, as internacoes
aumentaram sua importancia representando, aproximadamente, 40,0% das ocorridas
em > 20 anos de idade entre 2008 e 2015 (MINISTERIO DA SAUDE, 2021). Tais resultados
demonstraram que, 0 nimero de internagdes por asma no Brasil € elevado e com tendéncia
a reducdo, tais dados corroboram os achados de Brito et al. (2018). Houve reducdo do
numero dessas internagdes por asma no Brasil, no periodo em estudo, que abrange os anos
de 2016 a 2020, com uma queda expressiva de 2019 a 2020, o que pode decorrer do impacto
da pandemia da COVID-19. Esses dados concordam com o estudo de Davies et al. (2021),
no qual observaram uma importante reducdo do numero de internagdes por asma apos a
pandemia, bem como, como estudo de Shah et al. (2021) que relatam menor nimero de casos
de asma assistidos na atencao bésica (David, et al., 2021; Shah, et al., 2021).

Em relacdo aos 6bitos no periodo analisado, como evidenciado na Tabela 3, extrai-

se que, em numeros absolutos, a regido Sudeste apresentou mais mortes do que as outras
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regides. Além disso, quando analisamos os oObitos divididos pelo numero de internagdes,

observa-se que aregido Sudeste também teve proporcionalmente mais 6bitos.

Tabela 3 - Distribuicdo do nimero de dbitos por asma de 2013 a 2023.

Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total

274 1.909 2.036 753 400 5.372

Fonte: DATA/SUS.

Como mostrado acima, o valor de 6bitos por asma é altissimo. A cada ano, a asma €
responsavel por cerca de 346 mil 6bitos no mundo, sendo a maioria a maioria com idade
avancada (BORG; PORRITT; HOTHAM, 2020). Em 2010, esteve a frente de desordens por
uso de alcool e de drogas, dos canceres de préstata, de colo do Utero e de pancreas, e entre
as maiores causas mundiais de anos de vida perdidos devido a mortalidade prematura). A
mortalidade é significativa em locais em que ha menor acesso a farmacos necessarios ao
tratamento, a servicos de salde e estrutura de maior qualidade (SOLE et al., 2017). O Brasil
é um pais considerado desigual, marcado pela existéncia de diferencas socioeconémicas,
sanitarias e assistenciais entre estados, regides e grupos sociais. O padrdo acumulado de
mortes por asma pode estar associado a desigualdades relacionadas ao crescente processo de
urbanizacdo, a adocdo de novos estilos de vida, a mudancas climaticas e ao
envelhecimento populacional (DHARMAGE; PERRET; CUSTOVIC, 2019).

Resgatando a quantidade alta de Obitos por asma no Brasil no periodo estudado,
numa visao mais rigorosa, pode-se especular que as mortes por asma nao deveriam ocorrer
uma vez que € doenca passivel de tratamento, como visto no estudo de Pitchon et al (2020).
Os estudos estimam que a maioria dos desfechos fatais poderia ter sido evitada se 0s
pacientes tivessem melhoria do seu manejo no ano anterior a morte. Os principais fatores de
risco associados aos Obitos foram as falhas na percepcéo e no reconhecimento da gravidade
da doencga e de suas exacerbacoes, visitas frequentes aos servicos de urgéncia, insuficiéncia
na educacdo e na adesdo do paciente, sua familia e/ou profissionais de salde ao tratamento,
uso excessivo de medicamentos broncodilatadores de curta duracdo e a administragdo dos
broncodilatadores de longa duracdo em formulacgdes isoladas, inexisténcia ou irregularidade
de uso dos corticosteroides inalatorios, auséncia de um plano de acéo por escrito, tabagismo,
presenca de distarbios psiquiatricos e emocionais e vulnerabilidade socioeconémica
(Pitchon, et al. 2020).

Em relacdo a faixa etaria, os pacientes com 1 a 4 anos foram os mais acometidos,
representando um total de 311.577 casos (31,36%), seguidas pelas de idade de 5a9
anos, com 199.002 (20,02%) e, em terceiro lugar, pacientes com menos de 1 ano
(76.546), os quais somando s&o responsaveis por 587.125 (59,09%) das interna¢Ges, como

mostrado na tabela abaixo.

Tabela 4 - Descrigdo: Distribuicdo do nimero de internac6es por asma, segundo faixa
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etaria, no intervalo de 2013 a 2023.

Faixa etaria Internacdes
Menor de 1 ano 76.546
1 a4 anos 311.577
5a9anos 199.002
10 a 14 anos 65.368
15 a 19 anos 29.579
20 a 29 anos 49.970
30 a 39 anos 47.699
40 a 49 anos 46.768
50 a 59 anos 46.802
60 a 69 anos 45.321
70 a 79 anos 42.801
80 anos e mais 32.107

Fonte: DATA/SUS.

Os dados encontrados coincidem com as bibliografias existentes. Foi possivel
observar que a maior parte dos casos sdo de criangas de até 9 anos de idade, principalmente
entre criancas de 1 a 4 anos de idade, dados estes que coincidem com os achados
de Pedraza e Araujo (2017), que referem a asma como importante causa de internagédo
em criancas e acrescentam que existem dificuldades no manejo da doenca devido a
deficiéncia na prevengdo e no tratamento precoce da asma, com fragilidades nas
politicas nacionais. Esse estudo coincidéncia também com os dados encontrados por
Cardoso et al. (2017), que comentam sobre prevaléncia em todas as faixas etarias e alto
indice de asma em criangas em idade escolar, sem controle das crises, grande
inatividade fisica, auséncias na escola, muitas internagdes, bem como maior prevaléncia

em criancas e asma grave. Embora, tenha ocorrido decréscimo de internages por asma
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nesta faixa etaria (Rodrigues-Bastos et al., 2013).

J& o estudo de Torquato afirma que ao longo dos anos, a ocorréncia dessa
patologia em adultos (> 20 anos de idade) aumentou significativamente, apesar de
ainda ser considerada uma doenca de criancas e adolescentes. Os idosos experimentam
um namero elevado de mortes relacionadas a asma, além de quadros mais severos, maiores
taxas de internacdo e maior permanéncia hospitalar quando comparados aos demais grupos
etarios (TORQUATO, et al., 2021). A asma que se inicia no adulto tem maior probabilidade
de persistir ao longo da vida do que a de inicio ainda na infancia (DHARMAGE;
PERRET; CUSTOVIC, 2019).

No Brasil, existe caréncia de estudos sobre a mortalidade por asma em idosos,
segundo o estudo de Sole. A maioria das pesquisas existentes apresenta analise restrita a
determinadas areas do pais ou a curto periodo de analise. Com o envelhecimento
populacional e a consequente mudanca da estrutura etaria brasileira, caracterizada pelo
aumento da populacdo adulta e idosa, 0 niUmero de pacientes com necessidade de cuidado
para a asma tende a aumentar. A asma é considerada uma das vinte razbes mais comuns de
consultas na atencdo priméria no Brasil, e 0s idosos sdo 0s principais responsaveis por
internagdes hospitalares por asma entre pacientes > 20 anos de idade (SOLE et al., 2017;
DATASUS, 2021).

Ao analisar a média de internacdo por ambos 0s sexos e em todas as idades o
resultado foi de 9,3 dias. A regido Nordeste obteve 10,5 de média de internacdo hospitalar,
seguido da regido Norte com 10,4 dias e em terceiro a regido Sudeste com 9,5 dias, como

exposto na tabela abaixo.

Tabela 5 -Descricdo: Média de internacao hospitalar por regido brasileira.

Regido Brasil Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Média 3,1 3,0 2,9 3,5 3,2 3,0

Fonte: DATA/SUS.

Em relacdo a média de internacéo, o estudo de Marques et al. (2022) traz que a média
encontrada ndo excede 4 dias (Marques, et al., 2022). J& em um estudo de Maisel et al.,
(2015), com criangas de até 5 anos de idade, a média de dias de permanéncia era de 8 dias,
0 que corrobora com a tendéncia de queda de dias de internagdo da maioria dos estudos
vistos, 0 que podemos inferir como consequéncia dos numerosos estudos publicados sobre
a terapéutica (Maisel et al., 2015).

Quanto a raga/cor as maiores frequéncias foram encontradas entre pardos, com

um total de 466.494 casos (46,95%). Em seguida, a etnia branca foi responsavel por
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233.764 casos (23,52). Com quantidades inferiores, a etnia preta representou 2,49% casos
(24.766 casos), seguida da etnia amarela, com 14.598 casos (1,46%) e, por fim, a etnia
indigena, com 3.398 casos (0,34%). Além disso, 250.520 pacientes sem etnia
informada compdem esse percentual (25,21%), ocupando o segundo lugar em relacdo a
quantidade de internagdes como evidenciado na Tabela 6.

Tabela 6 - Descricao: Internacfes por cor\raca.

Cor/Raca Branca Preta Parda Amarela Indigena Sem
informacao
Internagbes | 233.764| 24.766| 466.494 14.598 3.398 250.520 993.540

Fonte: DATA/SUS.

Esta maior prevaléncia na raga, seguida por, sem informacdo e brancas, séo
resultados que concordam com os dados relatados nos estudos de Menezes et al. (2015),
que encontraram a raca parda, seguida da branca, como mais prevalentes. Ressalte-se
que a falta de informacBGes sobre a raca, podem interferir nesses resultados, visto
termos um grande nimero que ndo tem informacdes sobre ela, porém os dados sobre
raca ndo foram facilmente encontrados nos estudos, fato este, explicavel pelo estudo
de Kabad, et al., (2012), no qual relatam as fragilidades relacionadas a descrigdo da raca em
estudos epidemioldgicos, requerendo melhorias na descri¢do da raca, em muitos estudos
epidemiologicos.

Em contrapartida, no estudo de Torquato et al. (2021), de acordo com os dados
registrados, houve maior acometimento da populacdo masculina, 405.187 foram de homens,
enquanto  300.080, de mulheres, ou seja, 57,45% dos agravos sdo do género feminino
(Tabela 7).

Tabela 7 - Descricdo: Internagdes por sexo.

Sexo Feminino Masculino Total

Internagdes 498.390 495.150 993.540

Fonte: DATA/SUS.

No estudo de Marques et al. (2022), no quesito distribuicdo da asma no Brasil,
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por sexo, a diferenca é minima entre ambos, porém o sexo feminino apresenta maior
incidéncia em todos os anos de estudo analisado (Marques, et al., 2022). J& no estudo de
Forte e no estudo de Takeda, afirmam que essa diferenca pode ser devido a populacdo
estudada e aos casos subnotificados. Em geral, 0 maior nimero de casos em mulheres ocorre
por causa dos horménios sexuais e as demais diferencas entre homens e mulheres que
influenciam nas funcgdes exercidas pelas células na remodelagdo das vias aéreas (FORTE
et al., 2018; TAKEDA et al.,, 2018). Ainda, sugere-se que a qualidade de vida das
mulheres seja pior do que a dos homens por causa do maior uso de medicamentos e por
apresentarem uma dispneia mais grave (FORTE et al., 2018; WIJINHOVEN et al., 2003).
Por fim, sobre género, o estudo de Pitchon et al., (2019) afirma que as diferencas encontradas
em relacdo ao sexo ndo séo bem esclarecidas e podem refletir diferencas na incidéncia e
prevaléncia da doenca (PITCHON, et al., 2019).

No que diz respeito aos gastos hospitalares totais por regido, como mostrado na
Tabela 8, foi observado, em valores absolutos, que a regido Nordeste, seguida pela regido

Sudeste sofreram maior impacto econémico.

Tabela 8 -Descricdo: Gastos hospitalares por asma entre 2012 e 2023.

Regido Brasil Norte Nordeste Sudeste Sul CO
Gastos 50.554.563,13 | 198.010.348,25 |173.427.477,17 | 87.606.65] 36.918.926,(
hospitalares 546.517.9 37

5,98

Fonte: DATA/SUS.

Em relacdo aos gastos hospitalares, o estudo de Menezes et al. (2015) diz que um
adequado programa de controle, reduz a morbimortalidade, reduz média de dias de
hospitalizacdo e visitas a emergéncia, promove melhoria no controle da asma e na
qualidade de vida do paciente com asma, gracas a melhoria no atendimento, diagnostico
e tratamento, como também, reduz custos com essa doenca.

Ja Castillo et al. (2017) justifica o valor dos gastos com as internacdes e
consequentemente tratamento, devido as exacerbacdes asmaéticas, Além disso, afirma que a
ocorréncia das exacerbacgdes pode ser reduzida, porém ndo totalmente evitada, mesmo com

tratamento adequado. Sendo assim, identificar os subgrupos de maior risco e tracar um plano
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terapéutico individualizado pode melhorar o controle da doenca e o bem estar dos
pacientes (Castillo et al., 2017). Assim, o estudo de Ponte et al. (2017) afirma que um
programa de controle da asma efetivo, como fornecimento gratuito de medicagéo,
assisténcia meédica e farmacéutica, para a populacdo de baixa renda, o valor gasto
em atendimentos de emergéncia e internacdes pode diminuir significativamente (Ponte al.,
2007).

CONSIDERACOES FINAIS

Neste sentido, foi notificado que no Brasil 993.540 internagdes ocorreram por asma e
no periodo analisado o maior nimero de hospitalizacdes foi em 2013. A regido Nordeste foi a
mais notificada quanto a quantidade de internadas e a Regido Sudeste quanto ao nimero de
individuos que faleceram por asma e suas exacerbagdes. A maior faixa-etaria acometida foi
entre 1 e 4 anos anos. O sexo feminino foi o género mais afetado por essa patologia. Em relagéo
a etnia, mais pacientes pardos sdo internados. Por mais que a regido com maior nimero de
internacdes, neste estudo seja a regido Nordeste, a regido Sudeste obteve a maior média de dias
de internagé&o.

Assim, é crucial enfatizar a importancia de implementar medidas que incentivem a
atencdo continua, o aprendizado por meio da participacdo em eventos e cursos pertinentes, de
preferéncia oferecidos por instituicdes renomadas. Investir na qualidade abrangente dos servicos
de salde e na capacitacdo para melhorar a préatica clinica emerge como uma estratégia
econdmica eficiente para mitigar as exacerbacGes asmaticas, além de reduzir os custos publicos

associados.
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