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RESUMO

Introducio: A pneumonia ¢ uma importante causa de morbimortalidade em criangas menores
de cinco anos, mesmo em contextos com ampla cobertura vacinal, como o Brasil. A Regido Sul
apresenta padroes epidemiologicos distintos, influenciados por fatores climaticos e

hospitalizagdes, segundo variaveis demograficas e assistenciais, permite identifi
risco e subsidiar estratégias mais eficazes de prevengdo e gestdo. Objetivo: Analisa
epidemioldgico das hospitalizagdes por pneumonia em criangas menores,de cinco anos
Sul do Brasil entre 2017 e 2023. Metodologia: Estudo ecolégicimitivo, cm
SIH/SUS via DATASUS. Foram incluidas hospitaliza¢des por pne (CID-
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em criangas de 0 a 4 anos residentes nos estados do Parand, Santa Catarina e Rio Grande do Sul.
Variaveis analisadas: sexo, faixa etaria (<1 ano e 1-4 anos), estado, raca/cor (branca, parda, preta,
indigena, amarela), tipo de atendimento (urgéncia ou eletivo) e duracdo média da internagdo
(dias). Taxas foram calculadas por 100 mil habitantes com base no IBGE. Dados tabulados e
analisados descritivamente. Ressalta-se que, por se tratar de dados secundarios agregados, o
estudo estd sujeito a limitagdes como subnotificagdes, qualidade variavel dos registros e
impossibilidade de estabelecer relagdes causais entre variaveis. Resultados e Discussdo: Foram
registradas 137.406 hospitalizagdes por pneumonia em criangas menores de cinco anos na Regiao
Sul entre 2017 e 2023. A maioria ocorreu em menores de 1 ano (58,7%; n = 80.660),
evidenciando a vulnerabilidade imunoldgica e anatomica dessa faixa etaria, € em meninos
(54,1%; n = 74.353), o que corrobora com a literatura que associa diferengas bioldgicas e
comportamentais a maior risco respiratorio no sexo masculino. Em relacdo a raga/cor,
predominou a classificagdo branca (61,3%; n = 84.227), seguida por parda (28,4%; n = 39.048)
e preta (7,2%; n = 9.893), refletindo a composicdo demografica regional, mas também
desigualdades no acesso e na utilizagdo dos servigos hospitalares, sendo necessaria atengdo para
possiveis subnotificagdes ou barreiras no atendimento. O atendimento foi majoritariamente de
urgéncia (92,5%; n = 127.099) e a duragdo média da internacdo foi de 4,8 dias, variando entre os
estados. O Parana concentrou o maior nimero de internagdes (56.728), seguido por Rio Grande
do Sul (48.235) e Santa Catarina (32.443). Observou-se padrao sazonal com picos entre abril e
agosto, e queda expressiva nos anos da pandemia, sugerindo impacto das medidas de
distanciamento na reducdo da transmissdo respiratoria. Conclusdo: Hospitalizagdes por
pneumonia em crian¢as menores de cinco anos permanecem relevantes na Regido Sul,
especialmente entre lactentes no inverno. A analise identificou desigualdades raciais e regionais,
além da predominancia de atendimentos de urgéncia, apontando a necessidade de fortalecer a
atencao primadria, ampliar a cobertura vacinal e intensificar agdes educativas. Investimentos em
vigilancia epidemiologica e estratégias integradas de preveng¢do sao fundamentais para reduzir a
carga da doenca e promover equidade no acesso aos servicos.
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