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Resumo: As infecgdes respiratdrias sdo importantes causa de hospitalizagdes e agravos a saude, entre populacdes
vulneraveis, como criangas, idosos ¢ imunocomprometidos. Entre elas, a asma, caracteriza-se como uma inflamagao
cronica das vias aéreas, levando a hiperreatividade bronquica e sintomas como sibilancia, tosse e dispneia. Diante desse
cenario, este estudo teve como objetivo analisar o perfil de dbitos por asma infantil em criangas de 5 a 14 anos no Nordeste
brasileiro, entre 2019 e 2025, utilizando dados do DataSUS, buscando identificar estratégias de prevencdo e redugao da
mortalidade infantil, além de varia¢des e padrdes sazonais. Trata-se de um estudo documental, que levou como base os
filtros de: diagnostico (CID - 10:J45), faixa etaria, sexo, raga/cor e regido. Os resultados evidenciaram aumento de obitos
ao longo dos anos, principalmente entre 2022 e 2023. A faixa etaria de 5 a 9 anos obteve maior indice de mortalidade,
evidenciando maior vulnerabilidade das criangas mais jovens as complica¢des da doenca. Além disso, os estados da Bahia
e Pernambuco chamaram atencdo para os crescentes casos de mortalidade infantil, juntamente com a raga parda. De
acordo com esses dados foi perceptivel que a asma ¢ uma patologia de grande impacto na saude publica. Fatores como
sexo masculino, condigdes socioeconomicas, acesso limitado a servigos de satde e caracteristicas climaticas contribuem
para o aumento da morbimortalidade. Conclui-se que os 6bitos infantis por asma no Nordeste brasileiro permanecem
elevados. Diante disso, ¢ fundamental o estabelecimento de politicas publicas voltadas a prevengdo, diagndstico € manejo
adequado da doenga.

Palavras-Chave: Asma Infantil. Obito. Nordeste.

Abstract: Respiratory infections are a significant cause of hospitalizations and health problems among vulnerable
populations, such as children, the elderly, and immunocompromised individuals. Among these, asthma is characterized
as a chronic inflammation of the airways, leading to bronchial hyperreactivity and symptoms such as wheezing, cough,
and dyspnea. Given this scenario, this study aimed to analyze the profile of deaths from childhood asthma in children
aged 5 to 14 years in Northeast Brazil between 2019 and 2025, using data from DataSUS, seeking to identify strategies
for preventing and reducing infant mortality, as well as seasonal variations and patterns. This is a documentary study,
based on the following filters: diagnosis (ICD-10: J45), age group, sex, race/color, and region. The results showed an
increase in deaths over the years, mainly between 2022 and 2023. The 5-9 year age group had the highest mortality rate,
highlighting the greater vulnerability of younger children to complications from the disease. Furthermore, the states of
Bahia and Pernambuco drew attention to the increasing cases of infant mortality, along with the mixed-race population.
According to these data, it was clear that asthma is a pathology with a significant impact on public health. Factors such
as male sex, socioeconomic conditions, limited access to health services, and climatic characteristics contribute to the
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increase in morbidity and mortality. It is concluded that infant deaths from asthma in Northeast Brazil remain high.
Therefore, it is essential to establish public policies focused on the prevention, diagnosis, and appropriate management of
the disease.

Keywords: Childhood Asthma. Death. Northeast.

Resumen: Las infecciones respiratorias son una causa importante de hospitalizaciones y problemas de salud entre
poblaciones vulnerables, como nifios, ancianos ¢ individuos inmunocomprometidos. Entre estas, el asma se caracteriza
por una inflamacion cronica de las vias respiratorias, que produce hiperreactividad bronquial y sintomas como sibilancias,
tos y disnea. Ante este panorama, este estudio tuvo como objetivo analizar el perfil de mortalidad por asma infantil en
nifios de 5 a 14 afios en el noreste de Brasil entre 2019 y 2025, utilizando datos de DataSUS, con el fin de identificar
estrategias para prevenir y reducir la mortalidad infantil, asi como variaciones y patrones estacionales. Este es un estudio
documental, basado en los siguientes filtros: diagnostico (CIE-10: J45), grupo de edad, sexo, raza/color y region. Los
resultados mostraron un aumento de las muertes a lo largo de los afios, principalmente entre 2022 y 2023. El grupo de
edad de 5 a 9 afios presento la tasa de mortalidad mas alta, lo que resalta la mayor vulnerabilidad de los nifios mas
pequefios a las complicaciones de la enfermedad. Ademas, los estados de Bahia y Pernambuco destacaron el aumento de
casos de mortalidad infantil, junto con la poblacién mestiza. Seglin estos datos, quedo claro que el asma es una patologia
con un impacto significativo en la salud publica. Factores como el sexo masculino, las condiciones socioecondmicas, el
acceso limitado a los servicios de salud y las caracteristicas climaticas contribuyen al aumento de la morbilidad y la
mortalidad. Se concluye que la mortalidad infantil por asma en el noreste de Brasil sigue siendo elevada. Por lo tanto, es
fundamental establecer politicas publicas centradas en la prevencion, el diagndstico y el manejo adecuado de la
enfermedad.

Palabras clave: Asma infantil. Muerte. Noreste.

1 Introducao

As infecgdes respiratorias podem ser causadas por varios virus respiratorios, € constitui uma
das principais consequéncias de hospitalizag¢des, representando um problema de satide significativo,
especialmente entre populagdes vulneraveis, exercendo pressdo substancial sobre os sistemas de
saude durante periodos de pico ou surtos. Além disso, esses grupos vulneraveis incluem pacientes
pediatricos com menos de 2 anos de idade, idosos, imunocomprometidos e individuos com problemas
de saude subjacentes (Arcos-jiménez et al., 2025).

A asma ¢ uma doenca respiratéria cronica e altamente prevalente, que afeta cerca de 300 a
400 milhdes de pessoas em todo o mundo (Engelks ef al., 2020). Dessa forma, a sua fisiopatologia ¢
definida como uma inflamagao cronica das vias aéreas, resultando em hiperreatividade bronquica e
estreitamento dessas vias em resposta a estimulos. Como também, fatores genéticos, exposi¢ao
precoce a alérgenos, poluentes ambientais, infec¢des respiratorias virais e histérico familiar de asma
sdo alguns dos principais fatores de risco para o desenvolvimento da asma infantil (Cagliari et al.,
2023).

E a doenga respiratoria cronica mais comum na infancia em todo o mundo, afetando cerca de

14% das criancas e jovens. Apesar da alta prevaléncia, os resultados da asma pedidtrica sdo
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inadequados, e ocorrem varias mortes evitdveis a cada ano. O inicio dos sintomas na maioria dos
casos de asma pediatrica ocorre antes dos 3 anos de idade, quando os testes de fungdo pulmonar nao
podem ser usados para auxiliar no diagndstico. Dentre esses sintomas, incluem chiado, tosse e falta
de ar, sendo mais comum no cendrio pediatrico (Martin; Townshend; Brodlie, 2022).

Os sintomas da asma na populacdo em geral sdo caracterizados por episodios recorrentes de
sibilancia, dispneia, opressao toracica e tosse, que variam de intensidade principalmente a noite ou
no inicio da manha, os sintomas da asma podem melhorar com tratamentos nao farmacologico e
terapia medicamentosa, mas a asma grave tem uma maior resisténcia a melhora dos sintomas com os
tratamentos convencionais (Mangaraviti ef al., 2021).

A asma grave ¢ uma condi¢do complexa, heterogénea e mal compreendida que afeta de 5% a
10% de todos os pacientes. E mesmo que afete uma minoria da populagdo, impde Onus
desproporcional de alta morbidade e mortalidade (Larenas-Linnemann et al., 2025).

Sendo assim, ¢ uma das principais causas de incapacidade, utiliza¢do de recursos da satde e
reduz significativamente a qualidade de vida do paciente (Engelks et al., 2020). Estima-se que a asma
grave representa mais de 60% dos custos totais de satde relacionados a asma, uma grande propor¢ao
dos quais ¢ atribuivel a morbidades ligadas aos corticosteroides orais (Larenas-Linnemann et al.,
2025). Além disso, ¢ a doenga mais comum na infancia e na adolescéncia, associada ao absenteismo
escolar e parental ao trabalho (Pitchon et al., 2020).

As exacerbagdes da asma em adultos e criangas sdo frequentemente desencadeadas por
infecgdes respiratorias virais, apresentando forte influéncia do coronavirus e as hospitaliza¢des
aumentam em estagdes do ano em que as doencas virais sdo mais comuns (Lovinsky-Desir et al.,
2020).

Tendo em vista, a constante permanéncia de 0bitos por asma na crianga no Brasil, e a sua
grande relevancia para a satde publica, esse estudo objetivou analisar o perfil de 6bitos por asma em
criangas de 5 a 14 anos no Nordeste brasileiro no ano de 2019 a 2025, a partir de dados do DataSUS,
como também tragar meios de prevengado e redu¢do da mortalidade infantil, levando em consideracao
a variacdo sazonal das crescentes internagdes, buscando constituir um maior aporte para a

compreensdo desta patologia relevante para a sociedade e o Sistema de Satde.
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2 Método

O presente estudo enquadra-se como documental, de natureza exploratoria e descritiva, com
abordagem quantitativa e carater ecologico de séries temporais, com dados secundérios a partir dos
sistemas de informacdes, SIH (Sistema de Informagao Hospitalar) e SIM (Sistema de Informagao de
Mortalidade). Sendo a pesquisa ou andlise documental definida como a constru¢do do conhecimento
a partir de documentos oficiais ou ndo, ndo tratados, podendo ser fotos, atas, teses, depoimentos e
outros. Foi desenvolvida tanto como pesquisa qualitativa como quantitativa, sendo a qualitativa de
escolha da maioria dos autores ja que permite com que o pesquisador aprofunde nos fatos e realize
uma compreensao detalhada destes (Cardoso; Batista, 2024).

Teve como recorte espacial a Regido Nordeste do Brasil, levando em consideragdo todos os
estados e foi conduzida por meio da retirada de dados disponibilizados pelo Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), particularmente no sistema TABNET.

A selecdo populacional foi de criangas de 5 a 14 anos diagnosticadas com asma (CID-10: J45),
catalogadas no sistema do DATASUS. A amostra sera formada de casos de criangas nessa faixa etaria
com 6bitos notificados por asma, dentro do recorte estabelecido para analise (2019-2025).

Quanto aos critérios de inclusdo selecionados para a presente pesquisa foram: os registros de
obitos por asma (CID-10: J45); criangas de 5 a 14 anos; casos referentes a regido Nordeste do Brasil
e o periodo delimitado pelo estudo de 7 anos. E os de exclusdo: cadastros fora da faixa etaria definida;
diagndsticos que nao correspondem ao CID-10: J45 e registros inconsistentes ou incompletos.

Tal coleta seguiu os passos a seguir: acesso ao portal DATASUS - TABNET; sele¢ao de dados
referentes ao Nordeste no Sistema de Mortalidade do Sistema Unico de Satude (SM/SUS), avaliando
0s Obitos por asma, com a aplica¢ao dos seguintes filtros: diagnostico (CID-10:J45), faixa etaria (5 a
14 anos), sexo, raga/cor e regido Nordeste em um periodo delimitado de 7 anos, e por fim exportacao
de dados em planilhas. Os dados obtidos foram organizados em planilhas do Microsoft Excel®
(21.00) e analisados por meio de estatistica descritiva, com calculo das frequéncias absolutas,
relativas, taxas de mortalidade por 100 mil habitantes, além de analises de tendéncia temporal e os
resultados apresentados em tabelas e graficos para melhor compreensdo, bem como a discussiao
detalhada de tais resultados.

Por se tratar de um estudo com dados secundarios de dominio publico, ndo houve identificacao
individual dos participantes. Assim, ndo se fez necessaria a submissdo ao Comité de Etica em

Pesquisa, conforme estabelece a Resolugdo N°510/2016 do Conselho Nacional de Satide. Mesmo
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assim respeitou integralmente o que preconiza nas resolugdes 466/2012, 510/2016 e a Lei
14.874/2024, com suas prerrogativas institucionais.

O beneficio desse estudo consistiu na contribui¢do para a compreensdo da prevaléncia dos
obitos por asma em criangas no Nordeste brasileiro, subsidiando politicas publicas e estratégias de

prevencao, manejo da doenca e reducdo da mortalidade infantil.

Figura 1: Fluxograma das etapas de acesso para coleta de dados no DATASUS TABNET

1 e Acesso ao DATASUS
¢ Informacdes de salde (TABNET)

2 e Estatisticas vitais
Mortalidade - desde 2008 pela CID-10

Mortalidade infantil (5 a 14 anos)

3 ¢ Regido Nordeste

4 e Linha, coluna e contelido: variaveis de interesse
5 e Periodo: Jan/2019 até Dez/2025

6 e Capitulo CID-10: X - Doencgas do Aparelho

Respiratério

Fonte: Autoria propria, 2026.

3 Resultados

Na tabela 1, pode-se verificar a distribui¢do dos casos totais por faixa etaria, destacando-se
na faixa etaria 01 (5-9 anos), maiores incidéncias no nimero de 6bitos nos anos de 2023 e 2022, sendo
respectivamente, 15,7% (n=8.701) e 12,52% (n=6.937). J& na faixa etaria 02, foi evidenciado o maior
nimero de mortalidade nos anos de 2023 e 2025, sendo respectivamente, 4,7% (n=2.606) e 4,52%
(n=2.500).
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Tabela 1: Distribui¢do dos casos totais por faixa etaria

CASOS TOTAIS POR FAIXA ETARIA

ANO FAIXA ETARIA 01 FAIXA ETARIA 02 TOTAL
2019 5623 2226 7849
2020 2944 1413 4357
2021 3488 1357 4845
2022 6937 2141 9078
2023 8701 2606 11307
2024 6576 2283 8859
2025 6622 2506 9128

Fonte: Sistema de Informagdo de Mortalidade, TabNet DATASUS, 2026.

Na tabela 02, pode-se visualizar a distribui¢do de casos totais por anos e estados da regido

Nordeste. Diante disso, foi destacado que os estados da Bahia e do Pernambuco tiveram os maiores

indices de morte em todos os anos, com valores respectivos, 35,7% (n=19.788) € 20,01% (n=11.091).

Tabela 2: Distribui¢do de casos totais por ano e estados da regido Nordeste

ESTADO 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 TOTAL
Maranhao 1184 642 613 1073 1284 1098 1121 7015
Piaui 408 202 213 436 565 443 363 2630
Ceara 983 363 498 1145 1497 1218 1329 7033
Rio Grande
do Norte 146 72 74 122 217 131 151 913
Paraiba 348 236 262 489 628 443 482 2888
Pernambuc
o 1257 839 1163 1959 2362 1637 1874 11091
Alagoas 109 80 120 285 352 233 270 1449
Sergipe 383 220 238 469 471 404 431 2616
Bahia 3031 1703 1664 3100 3931 3252 3107 19788

Fonte: Sistema de Informagdo de Mortalidade, TabNet DATASUS, 2026.

Na tabela 03, ¢ possivel observar a distribui¢do de casos totais por raca, ano, regido e faixa

etaria 1 (5 a 9 anos). Dessa forma, ¢ possivel visualizar que o maior nimero de 6bitos foi na raga

parda em todos os estados da regido Nordeste dentre os anos de 2019 a 2025, afetando as criangas
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com idade de 5 a 9 anos, representando 76,36% (n=27.517) no niimero de 6obitos. Seguido por ndo

determinagdo da raga com 13,48% (n=4.856) casos de Obitos.

Tabela 03: Distribuicdo de casos totais por raga, ano, regido e faixa etaria 1.

FAIXA ETARIA 1 (5 a 9 anos)
ESTADO/RACA Branca Preta Parda Amarela | Indigena Sem informagao

Maranhao 94 73 3402 106 7 594
Piaui 63 13 1120 64 0 304
Ceara 315 60 4062 27 3 223

Rio Grande do Norte 116 11 386 9 0 130
Paraiba 160 17 1545 35 2 177
Pernambuco 875 235 4773 100 25 1460
Alagoas 66 5 785 6 0 154
Sergipe 34 43 1240 8 2 550
Bahia 509 489 10204 80 7 1264

Fonte: Sistema de Informagdo de Mortalidade, TabNet DATASUS, 2026.

Na tabela 04, ¢ possivel verificar a distribuicao de casos totais por raga, ano, regido e faixa
etaria 2 (10 a 14 anos). Diante disso, ¢ visualizado que a raga mais acometida pela mortalidade por
asma foi a parda, com prevaléncia em todas as regides Nordeste nos anos de 2019 a 2025, com um

somatdrio de obitos de 67,95% (n=10.933) dos adolescentes nas idades de 10 a 14 anos. Seguido por

ndo determinagdo da raga com 15,8% (n = 2525) de mortalidade.

Tabela 04: Distribuicdo de casos totais por raga, ano, regido e faixa etaria 2.

FAIXA ETARIA 2 (10 a 14 anos)

ESTADO/RACA Branca Preta Parda Amarela | Indigena Sem informagao
Maranhao 61 56 1722 126 97 389
Piaui 30 25 618 55 61 171
Ceara 117 30 1379 18 26 145
Rio Grande do Norte 49 12 164 10 23 50
Paraiba 87 27 568 47 92 191
Pernambuco 295 101 1581 94 121 597
Alagoas 25 9 313 11 30 116
Sergipe 47 116 881 47 146 480
Bahia 216 169 3707 85 60 396

Fonte: Sistema de Informagdo de Mortalidade, TabNet DATASUS, 2026.
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Na tabela 05, ¢ possivel observar que ao somar os dois anos consecutivos de 2022 e 2023,
onde tiveram os maiores nimeros de 6bitos, o sexo masculino teve em 2022, 58,22% de 6bitos, ja o
sexo feminino teve o equivalente a 41,77%. Quando levamos para o indice de 2023, podemos

visualizar que o sexo masculino teve 56,51% de mortes e o sexo feminino 43,49%.

Tabela 05: Distribui¢do de casos por sexo nos anos de 2022 e 2023.

QUANTIDADE DE CASOS POR SEXO - 2022

2000

1774

1500

1140
1000

500

Maranh&o Piaui Ceara Rio Grande do Norte Paraiba Pernambuco Alagoas Sergipe Bahia

QUANTIDADE DE CASOS POR SEXO - 2023

2500

2000

1685
1500

1311

1000 1051
874

702
500 582 623

17 100

Maranhao Piaui Ceara Rio Grande do Norte Paraiba Pernambuco Alagoas Sergipe Bahia

Fonte: Sistema de Informagdo de Mortalidade, TabNet DATASUS, 2026.

4 Discussao

A asma ¢ caracterizada por inflamag¢ao cronica das vias aéreas, hiper-reatividade bronquica e
obstrucdo variavel do fluxo de ar, se manifesta por meio de sintomas como falta de ar, principalmente
durante atividades fisicas ou a noite, e sibilancia, um som agudo e sibilante durante a expiragdo, que

frequentemente se torna mais pronunciado durante as exacerbacdes. Tosse frequente, especialmente
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a noite ou no inicio da manha, também pode ser significativa, podendo ser seca ou produzir muco.
Além disso, os pacientes podem sentir aperto ou dor no peito, criando desconforto que dificulta a
respiragdo profunda. Como também aumento da producao de muco causando congestao (Qaid; Long,
2025).

A asma ¢ uma condig¢ao inflamatoria cronica prevalente que impacta significativamente a vida
de pacientes pediatricos, suas familias e sistemas de saude em todo o mundo. Afetando
aproximadamente 14% das criangas globalmente, a incidéncia e a gravidade da asma aumentaram nas
ultimas trés décadas, conforme evidenciado pelo aumento das taxas de hospitaliza¢do e mortalidade
relacionada a asma (AliAldirawi et al., 2025).

A incidéncia da asma ¢ o aumento da mortalidade foi notada neste estudo nas criangas em
faixa pediatrica com uma porcentagem maior entre 5 a 9 anos, seguida pela idade de 10 a 14 anos.
Diante disso, podemos destacar um maior risco de enfermidades respiratorias para criangas nessas
faixas etdrias. Logo, esse pensamento foi destacado em estudos anteriores por Papadopoulos (2024),
que a asma pode comegar em qualquer idade, mas o inicio ¢ mais comum durante a primeira infancia,
e 80% dos casos comecam antes dos 6 anos de idade.

Essa alta prevaléncia destaca um alerta para essas criangas que muitas vezes ndo chegam ao
estagio de mortalidade, mas acabam ficando com sequelas importantes e que merecem total atencao
para o seu desenvolvimento. De acordo com Christopher-Hayes (2024), a asma que ocorre em idade
mais precoce, como € o caso da infancia, pode acarretar perturbacdes no neurodesenvolvimento.
Assim, podem interromper o processamento neural especialmente em dareas do cérebro que
demonstram plasticidade continua e vulnerabilidade a entrada ambiental, como ¢ o caso do
hipocampo, acarretando disfun¢do cognitiva na infincia e com o tempo, na fase adulta terdo
consequéncias na atencdo, fun¢do executiva, velocidade de processamento e organizacao
visoespacial.

O presente estudo mostrou que os anos consecutivos de maior mortalidade por asma foram
em 2022 e 2023, em que o sexo masculino teve um acometimento de 114,73% no total de casos, e
isso devido as diferengas fisiologicas entre os sexos. Esse pensamento foi percebido por Voss (2024),
ao destacar que os meninos, em compara¢do com as meninas da mesma idade, tendem a ter vias
aéreas relativamente mais estreitas em relagdo ao tamanho dos seus pulmdes. Essa caracteristica pode
predispor os meninos a terem maior dificuldade respiratoria em situagdes de inflamagdo ou hiper-

reatividade das vias aéreas.
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Além disso, foi notado que nos anos de 2020 e 2021, na fase de pico da pandemia do COVID-
19 houve reducdo na mortalidade de pacientes asmaticos. Logo, isso foi explicado por Castro-
rodriguez e Forno (2020), ao relatarem que a asma em vez de ser um fator de risco para os pacientes
que contrairam o virus da COVID-19, acabou sendo protetivo devido a alteragdes na resposta imune
ou diminuig¢ao do risco secundario a medicamentos de uso cronico, como corticosteroides inalatorios
que fazem parte do arsenal de medicagdo para o paciente asmatico. Diante disso, essas medicagdes
suprimiram tanto a replicagdo do coronavirus quanto a produgdo de citocinas que acarretavam o
processo inflamatdrio desencadeante dos sintomas nos portadores da doenca.

Outro fator contribuinte para a reducdo dos casos na época da pandemia foi o aumento das
acdes voltadas ao distanciamento social e ao uso generalizado de mascaras. De acordo com Santos
(2024), essas medidas podem ter ajudado a reduzir a propagagdo ndo apenas do coronavirus, mas de
outros virus, como os que desencadeiam as crises asmaticas.

A asma sofre grande influéncia da sazonalidade, principalmente em areas de regiao com clima
seco, o que ¢ prevalente na maioria dos estados da regido Nordeste e tem maior incidéncia de casos
graves. Gomes, Costa e Praxedes (2024), afirmam que ¢ dificil o acompanhamento e o controle da
doenga em populacdes onde a prevaléncia da asma grave ¢ alta. Isso ocorre no mundo, em paises de
clima seco, bem como em boa parte do Nordeste brasileiro, cuja populacdo necessita de
acompanhamento especializado, como foi demonstrado, visto que suas taxas de hospitalizacdes e
obitos relativos sdo as mais elevadas do pais.

Desse modo, periodos do ano de inverno tendem a agravar sintomas asmaticos nos portadores
da doenga, por aumentarem a transmissao dos virus causadores. Assim, Santos (2024), relatou que
durante o inverno houve alta incidéncia nos distirbios respiratorios, entre eles a exacerbagdo da asma,
pelo fato do confinamento prolongado em ambientes fechados aumentarem a transmissao viral, além
da proliferagdo de fungos e bolores que aumentam os riscos a satide respiratoria pediatrica.

De acordo com Yuan (2025), os paises e regides menos desenvolvidos refletem acentuado
panorama de internacdes e mortalidade pelo fato de enfrentarem a falta de instalagcdes de satde
adequada e seguranga para asma, bem como a incapacidade dos pacientes em lidar com o 6nus
econdmico da asma. Assim, a asma representa um problema de satde global significativo,
especialmente entre criangas de 5 a 9 anos, que requerem esfor¢os focados na prevengao e intervencao
precoce.

Dentro do cendrio observado na regido Nordeste, foi notério o destaque no presente trabalho

de dois estados com maior prevaléncia de mortalidade infantil por asma, sdo eles, a Bahia e o
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Pernambuco. O alto indice de 6bito foi destacado em todos os anos utilizados para a andlise da
pesquisa, com um somatorio de 55,71% de mortalidade nesses estados. Dessa forma, esse alto indice
nessas regides pode ser explicado pelo estudo de Gomes, Costa e Praxedes (2024), ao afirmarem que
os estados das regides Centro-oeste, Norte ¢ Nordeste, ndo tem programas, ou os existentes sao
insuficientes para atender a demanda, o que acarreta hospitalizagdes sem que haja o devido
acompanhamento do quadro asmatico.

Além disso, todo esse desbalango economico nos estados da Regido Nordeste contribui para
o alto indice dessa mortalidade pelo fato das criangas dessa regido possuirem muita desnutri¢ao
infantil, sendo esse também um fator de risco para a morte mais acelerada dessas criangas. Esse
pensamento foi corroborado por Oliveira (2024), ao afirmar em seu estudo que apds uma analise da
mortalidade infantil por desnutri¢cao nas regides do pais, a Regido Nordeste teve maior destaque para
essa problematica, o que revela maior vulnerabilidade e susceptibilidade ao 6bito. Sendo assim,
criangas nesse estado carencial associado a asma, terdo menor chance de sobrevivéncia comparada as
outras criangas dentro do estado nutricional esperado.

Na pesquisa foram consideradas algumas ragas de acometimento por asma, e dentre elas, a de
maior destaque em ambas as faixas etdrias estudadas foi a parda, isso pode ser explicado por um
cenario de desigualdade social. Diante disso, essa perspectiva foi afirmada por Santos (2025), ao
declarar que o maior numero de notificagcdes na regido Nordeste pode estar associado a desigualdades
socioecondmicas € ao menor acesso aos cuidados especializados, afetando principalmente criancas
pardas e brancas, levando em consideragdo as caracteristicas populacionais regionais € o maior
numero de obitos.

Corroborando com o mesmo pensamento sobre a raga parda, diversos artigos mostraram a
influéncia também no acometimento de outras doengas respiratérias, como o estudo de Dallabrida
(2025), ao analisar a prevaléncia de 6bitos segundo a raca/cor, observaram-se dados importantes, ja
que em todos os trés agravos a populagdo parda apresenta a maior propor¢do de dbitos: 52,7% na
bronquite, 56,92% na bronquiolite aguda e 48,69% na asma. Esse padrio evidencia uma
vulnerabilidade acentuada desse grupo, possivelmente relacionada as desigualdades sociais, acesso
limitado aos servicos de satide e condi¢des de vida precarias.

A asma ¢ considerada um problema de satide publica no Brasil € no mundo, e sua prevaléncia
vem aumentando nas ultimas décadas, exigindo maior atencdo das autoridades de satde e da

comunidade médica (Brum et al., 2024). Nesse sentido, ¢ uma patologia que influencia diretamente
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na economia do pais e que requer investimento para diagnostico e tratamento dos portadores dessa
doenga.

Nos tltimos anos, houve um aumento significativo nos investimentos de recursos para o
controle, prevengdo e tratamento da asma para esses publicos-alvo. Tal pensamento foi descrito por
Nunes (2024), ao afirmar que de acordo com os dados do DataSUS, de 2019 a 2023, os gastos com
atendimentos de satde apresentaram aumento expressivo, passando de 46,5 bilhdes do inicio do
periodo para 59,9 bilhdes em 2023, totalizando RS 228,7 bilhdes, o que reflete aumento da demanda
pelos servicos de saude quanto o esfor¢o do setor publico para ampliar e reforcar os investimentos

destinados a area.

5 Conclusao

A andlise espago-temporal da mortalidade por asma na populacdo infantil do Nordeste
evidenciou que a doenga permanece como um significativo problema de saude publica, com maior
impacto em criancas de 5 a 9 anos, no sexo masculino € em grupos socialmente vulneraveis, com
destaque para a populagdo parda, contudo hd poucos estudos que evidenciem outros fatores
influenciaveis para esse alto acometimento dessa raca, portanto seria necessario uma olhar mais
abrangente para esse cenario e a busca de novas respostas para essa influéncia notavel. Além disso,
o acumulo de 6bitos nos estados como Bahia e Pernambuco refor¢a a influéncia das desigualdades
sociais, do acesso limitado aos servicos de saude e da escassa ag¢do de politicas publicas necessarias
para o manejo da doenca. Diante desse cenario, torna-se imprescindivel o fortalecimento de
estratégias de preven¢do, diagndstico precoce e acompanhamento, com foco nas populagdes mais
vulneraveis. Além das agdes governamentais que respondam as disparidades regionais, etarias e
raciais, buscando um maior equilibrio, a fim de reduzir a morbimortalidade e os impactos sociais e

econOmicos relacionados a asma infantil.
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