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INTRODUCAQO: A erisipela é uma infeccdo bacteriana aguda da pele que pode
evoluir para complicagdes graves e oObito, sobretudo em idosos e pessoas com
doencas cronicas. Entretanto, os padrées de mortalidade ainda sdao pouco
explorados em nivel regional no Brasil (Madeira et al., 2022). OBJETIVOS:
Descrever os o6bitos por erisipela na regido Nordeste do Brasil no periodo de
2015 a 2024. METODO: Estudo epidemiolégico, documental, de natureza
descritiva e retrospectiva, realizado a partir de dados secundarios de
mortalidade por erisipela na regido Nordeste entre 2015 e 2024. As informagdes
foram coletadas no dia 22/02/2026 através do Sistema de Informagdes sobre



Mortalidade (SIM), disponibilizado pelo Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Saude (DATASUS). As variaveis analisadas incluiram: ano do
obito, local de ocorréncia, sexo, faixa etaria, raca/cor, escolaridade e estado
civi. Os dados foram organizados em planilhas e analisados por meio de
estatistica descritiva, com calculo de frequéncias absolutas e relativas.
RESULTADOS: O Nordeste somou 6.996 6bitos no periodo analisado, sendo
2024 com maior quantitativo (n=871). Bahia (n=195), Pernambuco (n=147) e
Ceara (n=116) concentraram 55,56% das mortes na regido nesse mesmo ano.
As capitais dos estados da regido tiveram o maior niumero de 6bitos. Quanto ao
local de ocorréncia, 83,26% dos o6bitos ocorreram em ambiente hospitalar
(n=5.825), 10,05% no domicilio (n=703), 5,91% em outros estabelecimentos de
saude (n=414), 0,18% na via publica (n=13), 0,54% em outros locais (n=38) e
0,04% foram classificados como ignorados (n=3). Sobre o perfil
sociodemografico, predominaram-se o6bitos em individuos do sexo feminino
(n=3.692; 52,77%), com 80 anos ou mais (n=2.939; 42%), autodeclarados
pardos (n=4.072; 58,2%), casados (n=2.144; 30,65%) e com baixa
escolaridade, especialmente entre aqueles com 1 a 3 anos de estudo (n=1.464;
20,93%). CONCLUSAO: As mortes por erisipela no Nordeste concentraram-se
principalmente em pessoas idosas, do sexo feminino, autodeclaradas pardas e
com baixa escolaridade. A maioria dos 6bitos ocorreu em ambiente hospitalar,
com maior concentragdo nas capitais dos estados da regido. IMPLICACOES
PARA A PRATICA EM SAUDE: A andlise do perfil de mortalidade por erisipela
contribui para o fortalecimento do conhecimento epidemiolégico sobre a
doencga, subsidiando a identificagdo de grupos mais vulneraveis e o
planejamento de estratégias de prevencado, diagndstico precoce e manejo
clinico oportuno.
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