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RESUMO

A endometriose ¢ uma doenga ginecoldgica cronica que acomete parcela significativa das mulheres em idade
reprodutiva. O objetivo deste trabalho ¢ analisar a evolucdo das internagdes hospitalares por endometriose no
Brasil no periodo entre 2015-2025, identificando padrdes regionais, socioecondmicos e temporais. Trata-se de
um estudo observacional descritivo, do tipo ecoldgico de série temporal com abordagem quantitativa, utilizando
dados secundarios obtidos do Sistema de Internagdes Hospitalares do Sistema Unico de Satde (SIH/SUS).
Foram registradas 145.019 internagdes no pais, com o maior numero na regido Sudeste, seguida pelas regides
Nordeste, Sul, Centro-Oeste e Norte. Nota-se uma estabilidade entre 2015 e 2019, seguida por uma reducéo em
2020, com crescimento progressivo a partir de 2021. Predominou a faixa etaria de 30 a 49 anos ¢ em mulheres de
cor parda. Foram registrados 4.361 atendimentos em regime publico, 6.101 em regime privado e 134.557
classificados como ignorados. A permanéncia hospitalar média foi de 2,3 dias e a taxa de mortalidade de 0,13%.
Os achados reforgam a importancia do diagnéstico oportuno e da ampliacio do acesso a assisténcia
especializada.
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ABSTRACT

Endometriosis is a chronic gynecological disease affecting a significant proportion of women of reproductive
age. This study aims to analyze the trends in hospital admissions for endometriosis in Brazil between 2015 and
2025, identifying regional, socioeconomic, and temporal patterns. It is a descriptive, ecological time-series study
with a quantitative approach, utilizing secondary data from the Unified Health System's Hospital Information
System (SIH/SUS). A total of 145,019 hospital admissions were recorded nationwide; the highest number
occurred in the Southeast region, followed by the Northeast, South, Center-West, and North regions. Stability
was observed between 2015 and 2019, followed by a decrease in 2020 and a progressive increase starting in
2021. The condition was most prevalent among women aged 30 to 49 and those of mixed race (*parda*).
Regarding the type of care, 4,361 admissions were recorded in the public sector, 6,101 in the private sector, and
134,557 were classified as "unknown." The average length of hospital stay was 2.3 days, and the mortality rate
was 0.13%. These findings underscore the importance of timely diagnosis and expanded access to specialized
care.
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INTRODUCAO
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A endometriose ¢ uma doenga ginecoldgica cronica, estrogénio-dependente, que
acomete cerca de 10% das mulheres em idade reprodutiva em todo o mundo, com estimativas
epidemiologicas bastante variadas, sendo que os registros de internacdes hospitalares
configuram uma das principais bases para dimensionar seu impacto populacional.'
Historicamente pouco conhecida e subdiagnosticada, a doenga tem apresentado um aumento
expressivo de diagnésticos nas ultimas décadas impulsionado principalmente pelos avangos
diagnosticos. Contudo, ainda existe um intervalo significativo entre o inicio dos sintomas ¢ a
confirmagdo do diagnostico, podendo ultrapassar 11 anos em alguns contextos.?

O impacto da endometriose sobre a qualidade de vida e a satide reprodutiva na vida
das mulheres, somado aos custos gerados no sistema de satde, confere ao tema relevancia
cientifica e social. Evidéncias revelam que o acesso ao diagnostico e tratamento ¢ desigual
entre os diferentes grupos: mulheres em condigdes socioecondmicas mais desfavorecidas tém
diagnosticos mais tardios®, esse fendmeno também estd associado a normalizacdo social da
dor menstrual.*

Assim, justifica-se analisar a evolugdo das internacdes hospitalares por endometriose
no Brasil entre 2015 e 2025, identificando padrdes e variagcdes temporais, regionais e

sociodemograficas.

METODO

Trata-se de um estudo observacional descritivo, do tipo ecoldgico de série temporal
com abordagem quantitativa. O periodo de andlise compreendeu de janeiro de 2015 a
dezembro de 2025. A populagcdo do estudo foi constituida pelos registros de internagdes
hospitalares de mulheres por endometriose disponiveis no Sistema de Informagdes
Hospitalares do Sistema Unico de Satude (SIH/SUS), disponibilizados pelo Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Satude (DATASUS). Foram analisadas as seguintes
variaveis: regido, ano de atendimento, regime, faixa etdria, cor/raca, dias de permanéncia
hospitalar, obitos e taxa de mortalidade. Os dados coletados submeteram-se a analise
estatistica descritiva, sendo apresentadas frequéncias absolutas (N) e relativas (%) e as taxas

anuais de internagao.

RESULTADOS

No periodo entre 2015 e 2025, foram registradas 145.019 internagdes hospitalares por

endometriose no Brasil. A regido Sudeste concentrou o maior numero de internagdes com



61.142 registros (42.16%), seguida pelas regides Nordeste, com 37.013 (25.52%), Sul, com
26.238 (18.09%), Centro-Oeste, com 10.496 (7.24%), e Norte, com 10.130 internagdes
(6.99%). Na andlise por Unidade da Federacdo, Sdo Paulo apresentou o maior nimero de
registros, com 26.063 internagdes, seguido por Parand (9.938), Santa Catarina (8.378) e Rio
Grande do Sul (7.922). Os estados com menor nimero de interna¢des foram Roraima (317),
Amapa (674) e Acre (733).°

A distribuicdo temporal e a taxa anual das internacdes sao mostradas na Figura 1.
Observou-se estabilidade entre 2015 e 2019, seguida de uma reducdo em 2020. A partir de
2021, houve uma retomada das internagdes com crescimento progressivo nos anos
subsequentes. Em comparagdo a 2015, o numero de internagdes em 2025 apresentou aumento
de 64.3%. As taxas anuais de interna¢do apresentaram reducdo até 2020, seguida de
crescimento progressivo.’

Figura 1- Numeros e taxas de interna¢des por endometriose no Brasil entre 2015 e
2025
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Fonte: Elaboragdo propria com base nos dados obtidos do SIH/SUS - DATASUS, 2015 a
2025.

A Figura 2 exibe a distribuicdo das internag¢des segundo faixa etaria e raca/cor. Houve
maior concentracao entre 30 e 49 anos, com maior frequéncia na faixa de 40 a 49 anos. Em
relagdo a raga/cor, houve predominio de mulheres pardas, seguida de mulheres brancas.’

Figura 2 - Distribui¢do das internagdes hospitalares por endometriose segundo faixa etéria e

raga/cor no Brasil entre 2015 e 2025
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Fonte: Elaboracdo propria com base nos dados obtidos do SIH/SUS - DATASUS, 2015 a

No que se refere a permanéncia hospitalar, as internagdes por endometriose
totalizaram 338.927 dias de hospitalizacdo, correspondendo a uma média de 2,3 dias de
permanéncia por interna¢do. Durante o periodo analisado, registraram-se 182 6bitos, tendo
uma taxa de mortalidade de 0.13%.°

Sobre o regime dos estabelecimentos responsaveis pelas internagdes, foram
registrados 4.361 atendimentos em regime publico, 6.101 em regime privado e 134.557
classificados como ignorados. Isso corresponde, respectivamente, a 3.01%, 4.21% e 92.79%

do total.’

DISCUSSAO

A predominancia das internagdes na regido Sudeste estd em consonancia com o estudo
de Santos Oliveira et al’, que aponta a clevada concentragdo populacional e a maior
disponibilidade de especialistas em ginecologia como fatores que favorecem o acesso ao
diagnostico e a assisténcia hospitalar. Em contrapartida, a menor disponibilidade de
especialistas na regido Norte pode contribuir para o menor nimero de internagdes
registradas.’

Um dos achados marcantes da distribuicdo temporal foi a acentuada reducao das
hospitalizagdes por endometriose em 2020 e 2021, periodo em que também foram observadas
as menores taxas anuais de internacdo. Esse comportamento coincide com a pandemia do

COVID-19, durante a qual os servigos especializados em endometriose priorizaram



atendimentos de urgéncia e emergéncia para pacientes com SARS-CoV-2. Além disso, o
receio de exposi¢do ao virus nos servigos de satde pode ter contribuido para a reducao da
busca por assisténcia médica entre mulheres com endometriose.’

Em relacdo a raga/cor, os resultados divergem dos encontrados por Da Costa et al’.,
que identificaram maior frequéncia de internagdes entre mulheres brancas, seguidas pelas
pardas. Entretanto, no presente estudo, as mulheres pardas apresentam maior frequéncia de
internagdo entre 15 e 59 anos, seguidas pelas mulheres brancas. Essa diferenga pode estar
relacionada as caracteristicas sociodemograficas da populacido estudada e as desigualdades
regionais no acesso aos servicos de saude.

A endometriose acomete predominantemente mulheres em idade reprodutiva, sendo
pouco frequente antes da puberdade ou no climatério’. Embora a literatura descreva a
ocorréncia da doenga em mulheres jovens e prevaléncia estimada de até 10% na menacme’,
neste trabalho a maior frequéncia de internagdes ocorreu entre 40 e 49 anos. Esse achado pode
estar relacionado ao atraso no diagnostico da endometriose, decorrente tanto da ocorréncia de
casos assintomaticos quanto da dificuldade de reconhecimentos de suas manifestagdes
clinicas.’

Entre os registros nos quais o regime de atendimento foi informado, observou-se
maior frequéncia de internagdes em estabelecimentos privados em comparagdo aos publicos.
Apesar de ndo ser possivel estabelecer uma relacdo causal com diferencas no acesso aos
servicos, Fryer; Mason-Jones e Woodward? demonstraram desigualdades no tempo de acesso
a assisténcia. A espera entre mulheres que recorreram aos servigos publicos foi maior em
comparag¢do aquelas atendidas no setor privado (8,3 versus 5,5 anos).

O trabalho apresenta varias limitagdes relacionadas a utiliza¢ao dos dados secundarios
provenientes do SIH/SUS. A auséncia de informacdes referentes a escolaridade e a ocupagao
das mulheres impossibilitou avaliar a possivel influéncia de fatores socioecondmicos sobre o
reconhecimento dos sintomas e/ou a busca por informagdes em saude. O sistema também nao
permitiu identificar a indicacdo clinica que motivou cada hospitalizacdo nem determinar as

conditas adotadas durante a internagao.

CONCLUSAO

O estudo evidenciou variagdes nas internagdes por endometriose no Brasil entre 2015
e 2025, com predominio na regido Sudeste e entre mulheres pardas de 30 a 49 anos. Apos
redu¢do em 2020, houve crescimento progressivo das internacdes a partir de 2021. Os

achados reforgam a importancia do diagnostico oportuno e da ampliagdo do acesso a



assisténcia especializada. E necessario novos estudos que avaliem fatores clinicos e

socioecondmicos associados as hospitalizagoes.
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