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INTRODUCAO

A Doenca de Alzheimer (DA) é uma enfermidade neurodegenerativa
progressiva e a principal causa de deméncia entre idosos, caracterizada por declinio
cognitivo e funcional de evolugéo lenta e irreversivel (Guyton; Hall, 2021; Allen, 2017).
Sua fisiopatologia envolve o acumulo de placas [(-amiloide e emaranhados
neurofibrilares de proteina tau, resultando em perda sinaptica e morte neuronal (Ikezu,
2024). Alem disso, a ativagcao crénica de microglias e astrécitos contribui para um
ambiente neuroinflamatério que potencializa o dano neural (Tuncer; Abusalim; Erbas,

2022).

Com o envelhecimento populacional, a prevaléncia e a mortalidade por DA vém
crescendo globalmente. No Brasil, o0 aumento dos Obitos reflete ndo apenas o
envelhecimento demogréafico, mas também o aprimoramento do diagnostico e da
notificacdo (Pinto et al., 2024). Assim, esse trabalho objetiva trazer uma analise
guantitativa e temporal sobre as caracteristicas epidemioldgicas dos aspectos gerais
da doenca de Alzheimer no Brasil e suas unidades federativas, no periodo de 2010 a

2024.
MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo ecoldgico, descritivo e quantitativo, fundamentado em
dados secundarios publicos extraidos do Departamento de Informatica do Sistema

Unico de Satde (DATASUS), por meio da ferramenta TabNet.



Foram incluidos todos os registros de 6bitos por Doenca de Alzheimer (CID-
BR-10: .61) ocorridos no Brasil entre 2010 e 2024, abrangendo todas as unidades

federativas.

Os dados foram processados e analisados em ambiente Google Colab,
utilizando bibliotecas do Python voltadas a andlise e visualizacdo de dados, como
Pandas, NumPy, Matplotlib. Essas ferramentas permitiram a organizagéo, limpeza e
interpretacdo dos dados, além da elaboracédo de gréaficos de tendéncia temporal e
distribuicdo espacial, que evidenciaram a distribuicdo geografica e a evolucdo das

taxas de mortalidade por estado.

A abordagem analitica adotada visou garantir reprodutibilidade e transparéncia,
conforme recomendac0des atuais para estudos epidemioldgicos digitais baseados em
dados publicos. Por utilizar apenas dados secundarios e publicos, ndo houve

necessidade de aprovacéo pelo Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Evidencia-se uma tendéncia de aumento continuo na mortalidade por Doenca de
Alzheimer no Brasil entre 2010 e 2024, como € revelado na Figura 1, visto que nos
primeiros anos da série (2010-2014), observou-se um crescimento discreto das taxas,
seguido de elevacéao progressiva a partir de 2015, com acentua¢do mais marcante no
periodo de 2020 a 2023. Dessa forma, esse comportamento pode ser atribuido, em
parte, ao envelhecimento populacional e a maior longevidade dos brasileiros, bem
como aos impactos indiretos da pandemia de COVID-19, uma vez que afetou de forma
desproporcional individuos idosos com doencas cronicas, devido a dificuldade de

acesso aos servicos de acompanhamento e diagndstico (Araujo et al., 2024).

Figura 1 — Série temporal nacional de ébitos por Doenga de Alzheimer (2010—

2024), representando a evolucao das taxas de mortalidade ao longo dos anos;



Série Temporal Nacional — Obitos por Doenca de Alzheimer (2010-2024)
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Fonte: Elaborado pelo autor (2025) com base em dados do DATASUS (2010-2024).

Aléem disso, a analise, ilustrada na Figura 2, dos registros de média de Obitos
por Doencga de Alzheimer (DA) por Estado, obtidos no DATASUS entre os anos de
2010 a 2024, possibilita compreender a magnitude do impacto dessa enfermidade no
sistema de saude do Brasil. Diante desse cenario, revelou-se que as regides Sudeste
e Sul concentraram os maiores indices médios de mortalidade por Alzheimer,
correspondendo as areas com maior proporcdo de idosos e melhor estrutura
diagnostica e informacional (Piovesan et al., 2023; Sarmento, 2023). Em
contrapartida, as regides Norte e Nordeste apresentaram valores inferiores,
possivelmente devido a subnotificacdo e a menor cobertura de servicos

especializados (Ministério da Saude, 2024).

Figura 2 — Média de o6bitos por Doenca de Alzheimer por estado (2010-2024),

demonstrando a distribuicdo espacial da mortalidade entre as unidades federativas.



Média de ébitos por Doenca de Alzheimer por Estado (2010-2024)
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Fonte: Elaborado pelo autor (2025) com base em dados do DATASUS (2010-2024).

Logo, essa heterogeneidade regional evidencia as desigualdades socioecondémicas
e assistenciais no enfrentamento da DA no pais. Ademais, os resultados reforgcam a
necessidade de estratégias intersetoriais para a vigilancia epidemiologica, o0

diagnaostico precoce e 0 suporte psicossocial aos pacientes e cuidadores.

CONCLUSAO

O estudo da mortalidade por Doenca de Alzheimer (DA) no Brasil, no periodo
de 2010 a 2024, revelou um crescimento expressivo e espacialmente desigual nas
taxas entre os estados. Diante do exposto, o aumento reflete a conjugacédo do
envelhecimento populacional com a melhoria gradual dos processos diagnosticos e
de registro no Sistema de Informacfes sobre Mortalidade (SIM/SUS). Os resultados
epidemioldgicos, sublinham a urgéncia da analise temporal e espacial para subsidiar
o planejamento de politicas publicas eficazes. Tais politicas devem visar a ampliacao
da atencdo psicogeriatrica e ao fortalecimento da vigilancia das doencas
neurodegenerativas no pais. Adicionalmente, a aplicacdo de bibliotecas Python no
ambiente Google Colab para o processamento dos dados demonstrou a eficiéncia e
a reprodutibilidade necessarias para a pesquisa em saude digital, alinhando-se aos

principios da ciéncia aberta.
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