PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS INTERNACOES POR DOENCAS DE VEICULACAO
HIDRICA NA REGIAO NORDESTE

EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF HOSPITALIZATIONS DUE TO WATERBORNE
DISEASES IN THE NORTHEAST REGION OF BRAZIL

Marco Antdnio Sampaio Amaral', Maria Julia Ferreira de Arruda', Matheus Neres Porto!, Carmito
Oliveira Rocha Neto!, Ana Luiza Gongalves Flores!, Lorena Lobo Brito Morbeck?.

! Académicos do curso de Medicina da Afya Faculdade de Ciéncias Médicas de Vitoria da Conquista. 2 Professora
do curso de Medicina da Afya Faculdade de Ciéncias Médicas de Vitéria da Conquista.
lorena.morbeck@afya.com.br.

Eixo Tematico: 05

RESUMO

As doengas de veiculagdo hidrica constituem importante problema de satide publica e estdo relacionadas as
condigdes de abastecimento de agua, esgotamento sanitario ¢ higiene. Este estudo teve como objetivo analisar o
perfil epidemiologico das internagdes por doengas de veiculagdo hidrica na Regido Nordeste em 2024. Trata-se de
estudo epidemiologico, ecoldgico, descritivo e retrospectivo, realizado com dados secundarios de dominio publico
do Sistema de Informagdes Hospitalares do Sistema Unico de Satde, disponibilizados pelo Departamento de
Informética do Sistema Unico de Saude. Foram analisados nimero de internagdes, obitos, incidéncia e indicadores
de saneamento. Em 2024, foram registradas 94.983 internagdes e 1.240 dbitos, com incidéncia de 16,63
internagdes por 10 mil habitantes. No mesmo periodo, 26,3% da populagdo regional ndo possuia acesso a agua e
68,3% nao possuia coleta de esgoto, enquanto o indice de esgoto tratado referido a 4gua consumida foi de 34,6%.
Maranhdo e Bahia concentraram os maiores nimeros de internagdes entre os estados analisados. Os resultados
evidenciam a relevancia das doengas relacionadas a agua e as desigualdades sanitarias regionais, reforcando a
necessidade de acdes integradas de saneamento, vigilancia ambiental e promogao da saude.

Palavras-chave: Doengas de veiculag@o hidrica. Saneamento. Saude ambiental. Epidemiologia. Nordeste.

ABSTRACT

Waterborne diseases constitute an important public health problem and are related to conditions of water supply,
sanitation, and hygiene. This study aimed to analyze the epidemiological profile of hospitalizations due to
waterborne diseases in the Northeast Region of Brazil in 2024. This was an epidemiological, ecological,
descriptive, and retrospective study based on secondary public-domain data from the Hospital Information System
of the Brazilian Unified Health System, provided by the Department of Informatics of the Brazilian Unified Health
System. The number of hospitalizations, deaths, incidence, and sanitation indicators were analyzed. In 2024,
94,983 hospitalizations and 1,240 deaths were recorded, with an incidence of 16.63 hospitalizations per 10,000
inhabitants. During the same period, 26.3% of the regional population had no access to water supply and 68.3%
had no sewage collection, while the rate of treated sewage relative to consumed water was 34.6%. Maranhdo and
Bahia had the highest numbers of hospitalizations among the analyzed states. The findings demonstrate the
relevance of water-related diseases and regional sanitation inequalities, reinforcing the need for integrated actions
involving sanitation, environmental surveillance, and health promotion.
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INTRODUCAO

As doencas de veiculagdo hidrica constituem importante problema de saude publica e
estdo relacionadas as condigdes de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, higiene e

manejo de residuos. A precariedade desses servigos pode ampliar a exposi¢ao da populagdo a
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agentes infecciosos e contribuir para a ocorréncia de agravos relacionados a transmissao hidrica
e fecal-oral." Além dos impactos sobre a morbidade, esses agravos podem resultar em
hospitalizagdes e Obitos, gerando custos sociais € econdmicos para individuos, familias e
sistemas de saude.?,?

Na Regido Nordeste, persistem desigualdades territoriais na oferta de infraestrutura
sanitaria, com diferencas importantes no acesso a agua potavel, coleta e tratamento de esgoto.
Essas desigualdades sdo particularmente relevantes para a satde coletiva, uma vez que
condi¢des ambientais inadequadas podem ampliar a vulnerabilidade de populacdes socialmente
desfavorecidas. Estudos realizados na regido identificam associacdo entre condigdes
inadequadas de saneamento, ocorréncia de doencas e hospitalizagdes, evidenciando a
importancia da infraestrutura sanitaria na determinagao das condi¢des de saude.!,*

A disponibilidade e a qualidade dos servicos de saneamento também apresentam
implicagdes para a promocao da saude e para a redugdo das desigualdades socioambientais.
Intervencdes relacionadas ao abastecimento de 4gua e ao saneamento podem contribuir para
reduzir a ocorréncia de agravos evitaveis, especialmente entre populagdes mais vulneraveis.’,
Dessa forma, a analise das hospitalizagdes permite nao apenas dimensionar a carga dos agravos
relacionados a 4agua, mas também reconhecer diferencas territoriais e subsidiar politicas
publicas voltadas a vigilancia ambiental, prevencao e melhoria das condigdes de vida.

Nesse contexto, este estudo teve como objetivo analisar o perfil epidemiologico das

internacdes por doengas de veiculacdo hidrica na Regido Nordeste do Brasil em 2024.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo epidemiolédgico, ecologico, descritivo e retrospectivo, realizado a
partir de dados secundarios de dominio publico do Sistema de Informag¢des Hospitalares do
Sistema Unico de Satde, disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Saude. Foram analisadas as internag¢des por doengas de veiculagdo hidrica registradas na
Regido Nordeste no ano de 2024. Foram considerados como varidveis o numero de internagoes,
obitos, incidéncia e indicadores relacionados ao acesso a dgua, coleta e tratamento de esgoto.
Os dados foram organizados em planilha eletronica e apresentados por meio de frequéncias
absolutas e relativas, com realizacdo de analise descritiva. Por utilizar dados secundarios,
publicos e anonimizados, provenientes do Sistema de Informagdes Hospitalares do Sistema
Unico de Satide, sem identifica¢do individual dos participantes, o estudo esta dispensado de

apreciagio pelo Comité de Etica em Pesquisa.



RESULTADOS

Em 2024, foram registradas 94.983 internacdes por doengas relacionadas a 4gua na
Regido Nordeste, com 1.240 6bitos e incidéncia de 16,63 internagdes por 10 mil habitantes. No
mesmo periodo, 14.066.569 pessoas ndo possuiam acesso a agua, correspondendo a 26,3% da
populagdo regional, enquanto 36.543.212 pessoas ndo possuiam coleta de esgoto,
correspondendo a 68,3%. O indice de esgoto tratado referido a 4gua consumida foi de 34,6%.

Tabela 01: Indicadores de saneamento e internagdes por doengas relacionadas a dgua na Regido
Nordeste, 2024.

INDICADOR NORDESTE
Populacio 57.112.096
Populacdo sem acesso a Agua 14.066.569
Populaciio sem coleta de esgoto 36.543.212
Populaciio sem acesso a agua (%) 26,3
Populac¢ido sem coleta de esgoto (%) 68,3
Indice de esgoto tratado referido 2 4gua consumida (%) 34,6
Internacdes por doencas relacionadas a agua 94.983
Obitos por doencas relacionadas a agua 1.240
Incidéncia de internacdes 16,63/10 mil habitantes

Fonte: Ministério da Saude. Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS); DATASUS.

Os indicadores de saneamento demonstraram desigualdades no acesso a infraestrutura
basica, com parcela expressiva da populagdo regional sem acesso a agua e a coleta de esgoto.
A distribuicao das internagdes entre os estados evidencia diferengas territoriais na ocorréncia
dos agravos, com maior concentragdo no Maranhao, com 34.091 internagdes (35,9%), seguido
pela Bahia, com 23.816 (25,1%). Ceara apresentou 11.915 internagdes (12,5%), Pernambuco
8.445 (8,9%), Paraiba 4.222 (4,4%), Alagoas 2.007 (2,1%), Rio Grande do Norte 2.037 (2,1%)
e Sergipe 1.512 (1,6%).

Figura 01: Indicadores de internacdes por doencas relacionadas a agua na Regidao Nordeste, 2024.
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Fonte: Ministério da Satude. Sistema de Informag¢des Hospitalares do SUS (SIH/SUS); DATASUS.



DISCUSSAO

As 94.983 internacdes registradas em 2024 evidenciam a relevancia das doengas
relacionadas a 4gua como problema de saude publica na Regido Nordeste. A ocorréncia desses
agravos estd relacionada as condi¢des de saneamento, abastecimento de dgua e desigualdades
socioambientais. Estudos sobre as regides Norte e Nordeste demonstram que medidas de
saneamento basico apresentam importante relagdo com a ocorréncia de doengas
gastrointestinais, reforcando a influéncia das condigdes ambientais sobre o processo saude-
doenca.!

A distribuicao apresentada na Figura 1 evidencia maior concentra¢do das internacgdes
no Maranhdo, seguido pela Bahia, enquanto os demais estados representados apresentam
menores frequéncias. Esse comportamento demonstra heterogeneidade territorial na ocorréncia
dos agravos. No Maranhdo, estudos realizados na Regido Metropolitana de Sdo Luis
identificaram ocorréncia de internagdes infantis por doengas relacionadas ao saneamento
inadequado, refor¢ando a relevancia das condi¢des sanitarias na determinacao dos agravos.??
Na Bahia, também foram observadas internacdes por doencas relacionadas ao saneamento
basico inadequado, evidenciando a importancia das condigdes de infraestrutura sanitdria para a
saude da populagdo.*

Os indicadores regionais refor¢am esse cenario: 26,3% da populacdo ndo possuia acesso
a agua e 68,3% ndo possuia coleta de esgoto, enquanto o indice de esgoto tratado referido a
dgua consumida foi de 34,6%. Esses déficits representam importantes condi¢des de
vulnerabilidade ambiental e podem favorecer a exposicdo a agentes infecciosos.’,® Estudos
realizados em municipios baianos também apontam a relacdo entre condi¢des inadequadas de
saneamento e ocorréncia de doencas de veiculacao hidrica.®

A insuficiéncia dos servigos de saneamento produz impactos que ultrapassam a
dimensao clinica, repercutindo também sobre a utilizacdo dos servicos e os custos do sistema
de satde. No Nordeste, a ocorréncia de doengas relacionadas ao saneamento esta associada a
custos hospitalares, demonstrando que a precariedade da infraestrutura sanitaria apresenta
consequéncias tanto sanitarias quanto econdmicas.” Além disso, estudos brasileiros apontam
correlacdo entre déficits de acesso a agua potavel, esgotamento sanitario e internagdes
hospitalares, reforcando a importancia do saneamento como componente das politicas de
prevengao.®

A relacdo entre saneamento e hospitalizagdes também pode ser observada em diferentes

contextos territoriais. Estudos realizados no Rio Grande do Norte e em outras regides brasileiras



demonstram a ocorréncia de interna¢des por diarreia e gastroenterite, especialmente entre
criangas, grupo particularmente vulnerdvel aos efeitos das condigdes inadequadas de
saneamento.’,'® Esses achados reforcam a necessidade de considerar a vulnerabilidade
populacional e as caracteristicas territoriais na formulagdo de estratégias de prevengao.

Nesse contexto, o enfrentamento das doencas de veiculacdo hidrica requer agdes
intersetoriais que ultrapassem a assisténcia hospitalar, envolvendo abastecimento de agua
potéavel, coleta e tratamento de esgoto, manejo adequado de residuos, vigilancia ambiental e
educagdo em satide. Evidéncias nacionais demonstram que intervengdes voltadas a ampliacdo
do acesso a agua podem contribuir para reduzir a morbimortalidade por doencas relacionadas a
agua, como observado no estado da Bahia.'! Dessa forma, investimentos em saneamento basico
constituem medidas de promocdo da saude, reducdo das desigualdades socioambientais e

fortalecimento do desenvolvimento sustentavel.

CONCLUSAO

Em 2024, foram registradas 94.983 internacdes e 1.240 6bitos por doencas relacionadas
a agua na Regido Nordeste. A elevada ocorréncia desses agravos ocorreu em um contexto de
importantes déficits de acesso a 4gua e ao esgotamento sanitario, evidenciando desigualdades
socioambientais regionais. Entre os estados apresentados na Figura 1, Maranhdo e Bahia
concentraram os maiores registros. Os achados reforcam a necessidade de ampliar o acesso a
agua potavel, a coleta e ao tratamento de esgoto e fortalecer as agcdes de vigilancia ambiental e
educagdo em saude. A articulacdo dessas estratégias com a atencdo primaria e politicas
intersetoriais ¢ fundamental para reduzir agravos evitdveis, desigualdades territoriais e

promover satde e desenvolvimento sustentavel.
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