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INTRODUCAO

A pneumonia constitui uma das principais causas de morbidade e mortalidade no
mundo, especialmente em paises de média e baixa renda, sendo responsavel por
elevado numero de internagdes hospitalares, sobretudo entre criangas e idosos
(World Health Organization, 2019). No Brasil, a doencga representa um problema de
saude publica, impactando significativamente os servigos hospitalares do Sistema
Unico de Saude.

A ocorréncia de pneumonia esta associada a diversos fatores de risco, incluindo
idade avangada, comorbidades, condigbes socioeconbémicas desfavoraveis e
acesso limitado aos servicos de saude (GBD 2019: Diseases and Injuries
Collaborators, 2020). Além disso, infecgbes virais respiratérias desempenham
papel relevante na sua fisiopatologia, podendo predispor ou agravar quadros
bacterianos.

Com o advento da pandemia de COVID-19, causada pelo SARS-CoV-2, houve
mudangas significativas na dindmica das doencgas respiratorias. Medidas como
distanciamento social, uso de mascaras e higienizagdo das maos foram
amplamente implementadas, resultando na reducdo da transmissdo de diversos
agentes infecciosos respiratérios (Aquino et al., 2020). Paralelamente, observou-se
alteracdo no comportamento da populagdo em relagédo a busca por servigos de
saude, bem como reorganizacéo dos sistemas hospitalares (Moynihan et al., 2021).

Nesse contexto, torna-se fundamental compreender o impacto da pandemia de
COVID-19 sobre as internagcdes por pneumonia no Brasil, considerando tanto a
reducao da transmissao de agentes infecciosos quanto possiveis efeitos indiretos
relacionados ao acesso aos servigos de saude. Assim, o estudo tem como objetivo
analisar o impacto da pandemia nas internagées por pneumonia no Brasil,
comparando os periodos pré, durante e pds-pandemia, com énfase nas diferencas
regionais.

METODO
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Trata-se de um estudo epidemioldgico, descritivo, retrospectivo, com abordagem
quantitativa, realizado a partir de dados secundarios obtidos do DATASUS.

Foram analisadas as internacdes hospitalares por pneumonia no Brasil no periodo
de janeiro de 2015 a dezembro de 2024, utilizando dados do Sistema de
Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). A selecédo dos casos foi realizada
com base na Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10), considerando os
codigos correspondentes as pneumonias (J12—-J18).

Os dados foram organizados por ano de ocorréncia e por regido geografica (Norte,
Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-Oeste). Para analise comparativa, os dados foram
agrupados em trés periodos: pré-pandemia, no qual se enquadram os anos 2015,
2016, 2017, 2018 e 2019, pandemia (2020-2021) e poOs-pandemia, referente a
2022, 2023 e 2024.

A analise foi realizada por meio de estatistica descritiva, com apresentacdo de
frequéncias absolutas. Ressalta-se que os dados mais recentes podem estar
sujeitos a atualizagéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo analisado, foram registradas aproximadamente 5,8 milhdes de
internagdes por pneumonia no Brasil. Observou-se relativa estabilidade no numero
de internagdes no periodo pré-pandémico, referente aos anos de 2016, 2017, 2018
e 2019, com valores anuais variando entre aproximadamente 610 mil e 640 mil
casos.

Em 2020, primeiro ano da pandemia de COVID-19, houve reducdo expressiva das
internacgdes, com cerca de 385.623 casos, mantendo-se em niveis reduzidos em
2021, com aproximadamente 360.954 internacdes. Esse declinio pode ser
interpretado a luz das medidas de controle sanitario, especialmente o uso de
mascaras e a higienizagdo das maos, que contribuiram para a redugdo da
transmissao de agentes respiratérios (Aquino et al., 2020). Estudos internacionais
também demonstraram queda significativa na incidéncia de doencgas respiratorias
durante a pandemia, atribuida a menor circulagao de patégenos (Sullivan et al.,
2020).

Além disso, a diminuigdo da procura por servigos de saude durante a pandemia
pode ter contribuido para a subnotificacdo e atraso no diagnostico de diversas
condigdes, influenciando os numeros observados (Moynihan et al., 2021).

No periodo pds-pandémico (2022—-2024), observou-se aumento progressivo das
internacdes, com valores superiores aos observados antes da pandemia, atingindo
cerca de 703.463 casos em 2024. Esse aumento pode estar relacionado a
retomada das atividades sociais, maior circulagao de agentes infecciosos e possivel
efeito rebote, caracterizado pelo aumento da suscetibilidade populacional apds
periodos de menor exposigao.

Em relacdo a distribuicdo regional, a regido Sudeste apresentou os maiores
numeros absolutos de internagdes ao longo de todo o periodo, seguida pelas
regidoes Nordeste e Sul. As regides Norte e Centro-Oeste apresentaram menores
numeros absolutos, o que pode refletir tanto diferengas populacionais quanto
desigualdades no acesso aos servigos de saude. Estudos apontam que regides
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com menor infraestrutura assistencial apresentam maior vulnerabilidade a doencgas
infecciosas e piores desfechos clinicos (Barreto et al., 2011).

Os resultados evidenciam que a pandemia de COVID-19 impactou
significativamente o padréo das internagdes por pneumonia no Brasil, destacando
a influéncia de fatores sociais, comportamentais e estruturais sobre os indicadores
de saude.

CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo evidenciou que a pandemia de COVID-19 exerceu impacto significativo
sobre o numero de internagdes por pneumonia no Brasil, observando-se uma
reducdo expressiva durante os anos de 2020 e 2021, seguida por um aumento
progressivo no periodo pos-pandémico, ultrapassando os niveis registrados antes
da pandemia. Esse comportamento pode estar relacionado as medidas de
distanciamento social, uso ampliado de mascaras e maior adesao as praticas de
higiene respiratéria durante o periodo pandémico, fatores que contribuiram para a
diminuicao da circulagcao de diversos agentes infecciosos respiratorios.

No periodo pds-pandémico, o aumento das internagdes por pneumonia pode estar
associado a flexibilizagdo das medidas de prevencao, ao retorno das atividades
presenciais e a retomada da circulagéo de patdgenos respiratorios em niveis mais
elevados. Além disso, ndo se pode descartar a influéncia de possiveis atrasos no
diagndstico e tratamento de doengas respiratérias durante a pandemia, bem como
a ocorréncia de mudancas no padrao de busca por servigos de saude, fatores que
podem ter contribuido para o aumento observado nos anos subsequentes.

Esses achados reforgam a relevancia das medidas de saude publica na modulagao
da transmissdo de doencas respiratorias, evidenciando que intervengdes nao
farmacoldgicas podem exercer papel fundamental na redugao da incidéncia e da
gravidade dessas enfermidades. Ademais, os resultados sugerem a existéncia de
efeitos indiretos da pandemia sobre o0 acesso e a utilizagdo dos servigos de saude,
ressaltando a importancia do fortalecimento das politicas publicas voltadas a
vigilancia epidemioldgica e ao monitoramento continuo das doencgas respiratorias.

Entre as limitacdes deste estudo, destaca-se a utilizacdo de dados secundarios
provenientes de sistemas de informagdo em saude, os quais podem estar sujeitos
a subnotificagdo, inconsisténcias no registro e atualizagdes periddicas.
Adicionalmente, a auséncia de informacdes detalhadas sobre caracteristicas
individuais dos pacientes, como faixa etaria, sexo, presenga de comorbidades e
condi¢des socioeconémicas, limita analises mais aprofundadas acerca dos fatores
associados as internagdes por pneumonia.

Dessa forma, recomenda-se a realizagdo de estudos futuros que contemplem
analises estratificadas por faixa etaria, sexo, presenca de comorbidades e outros
determinantes sociais da saude, visando aprofundar a compreensao das mudangas
observadas ao longo do periodo analisado. Investigagdes e pesquisas adicionais
também poderdo contribuir para o planejamento de estratégias preventivas e
assistenciais mais eficazes, fortalecendo a capacidade do sistema de saude em
responder a variagcdes no perfil epidemiolégico das doencas respiratérias.
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