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RESUMO

O objetivo ¢ determinar o perfil das internaces de criangas e adolescentes no municipio de Jodo Pessoa-PB devido a doencas
cronicas. O estudo ¢ descritivo e quantitativo, utilizando um desenho transversal. No municipio de Jodo Pessoa-PB, o Hospital
Universitario Lauro Wanderley (HULW) e¢ o Complexo de Pediatria Arlinda Marques (CPAM) foram os locais onde o estudo
foi desenvolvido. A amostra continha 239 criancas e adolescentes que apresentavam uma doenca persistente. Os pesquisadores
obtiveram um instrumento validado por Aradjo (2019), que foi preenchido com o cuidador principal da crianca ou adolescente
internada. Quando os dados foram preenchidos, eles foram inseridos em uma base de dados para que pudessem ser compilados e
interpretados. Resultados e discussao: Asma, cardiopatia congenita, fibrose cistica, purpura trombocitopénica idiopatica e sindrome
nefrotica foram as cinco principais causas de internagio no HULW. Além disso, asma, cardiopatia congénita, epilepsia, neuropatia
cronica e purpura trombocitopénica idiopatica foram incluidas no CPAM. As causas mais comuns em todos os hospitais eram as
mesmas. Conclusao : Os dados encontrados podem revelar coisas que os érgaos publicos nao estavam vendendo ou que nao estavam
fazendo . Tais dados demonstraram o enorme problema de cuidadores, criangas e adolescentes que ainda néo estao sendo atendidos
no sistema de saide.

Palavras-chave: Pediatria, doenca, Cuidados, Emergéncia.

ABSTRACT

The objective is to determine the profile of hospitalizations of children and adolescents in the city of Jodo Pessoa-PB due to chronic
diseases. The study is desctiptive and quantitative, using a cross-sectional design. In the city of Jodo Pessoa-PB, the Lauro Wanderley
University Hospital (HULW) and the Arlinda Marques Pediatric Complex (CPAM) were the places where the study was developed.
The sample contained 239 children and adolescents who had a persistent illness. The researchers obtained an instrument validated
by Aratjo (2019), which was completed by the main caregiver of the hospitalized child or adolescent.which was completed with the
main caregiver of the hospitalized child or adolescent. When the data was completed, it was entered into a database so that it could
be compiled and interpreted. Results and discussion: Asthma, congenital heart disease, cystic fibrosis, idiopathic thrombocytopenic
purpura and nephrotic syndrome were the five main causes of hospitalization at HULW. Additionally, asthma, congenital heart
disease, epilepsy, chronic neuropathy, and idiopathic thrombocytopenic purpura were included in the CPAM. The most common
causes in all hospitals were the same. Conclusion: The data found may reveal things that public agencies were not selling or not
doing, Such data demonstrated the enormous problem of caregivers, children and adolescents who ate still not being served by the
healthcare system.

Keywords: Pediatrics, disease, Care, Emergency.
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Aspectos Criticos de Cirurgias de Emergéncia em Criancas com Doencas Endécrinas Cronicas

INTRODUGCAO

As Doengas Cronicas (DC) apresentam-se
ao transcorrer da vida, para algumas pessoas desde
0 seu nascimento, € as variaveis que esse processo
saude-doenca envolve acabam por resultar em
modificacées que alteram o desenvolvimento
fisico e emocional do individuo. Essas doencas
possuem, normalmente, origem multifatorial, sao
de longa duragao e estio alcancando proporgoes
epidémicas mundialmente. Na populagao infantil,
esses acometimentos exigem hospitaliza¢oes
frequentes, um rigoroso plano terapéutico
e ocasionam desajustes fisicos, biologicos e
psicossociais. Grande parte dessas doengas sao
incuraveis e acompanham o individuo até o fim
da sua vida.'

A experiéncia da epidemiologia, no que se
refere as Doencas Transmissiveis (DT), é longa e
ja esta consolidada devido aos avancos cientificos
e aos inumeros estudos que mostram sucesso na
prevencao de afecgdes infectocontagiosas e, até,
a erradicacoes de algumas delas. Porém, ainda
existem casos de morbidades persistentes, a
exemplo da dengue.” No caso das DC, os estudos
sao comumente voltados a prevengao dos fatores
de risco modificaveis (nutricao, sedentarismo,
tabagismo, entre outros) que sdo as principais
causas de adoecimento na fase adulta (LESSA,
2004). Apesar dos avancos, ainda nao se observa

uma analise especifica da ocorréncia dessas

doencgas nas criancas e adolescentes.

Para os diferentes tipos de condigoes
cronicas desenvolvidas na infancia, é necessario
considerar  algumas  particularidades, uma
vez que, parte significante do adoecimento
compreende, sobretudo, os defeitos congénitos,
as doencas autoimunes ou de outra origem,
que nao se enquadram como fatores de risco
modificaveis. Diante deste cenario, se estabelece
um problema de saude publica nacional, visto que
as grandes demandas de recursos, equipamentos
e medicagdes que esse grupo necessita sao
requetidos normalmente.” Deste modo, o estudo
tem como objetivo tracar o perfil de internagdes
por doencas cronicas em criangas e adolescentes
no municipio de Jodo Pessoa-PB. Trata-se
de uma proposta relevante com o intuito de
possibilitar a produ¢ao de dados e informagdes
sobre as demandas de saide dessas criancas e
adolescentes, tendo em vista que necessitam de
cuidados diferenciados. Além disso, pretende-se
dar visibilidade ao problema, e, assim, contribuir
para a reorganizacao da rede de atencao a

saude e subsidiar a criacdo de politicas de saude

especificas para este publico.

FUNDAMENTACAO TEORICA

A transicdo demografica trouxe uma
séric de modificacbes a0 modelo de vida dos
brasileiros, passando de uma sociedade rural e
tradicional para uma urbana e moderna, com a

queda das taxas de natalidade e mortalidade. Esse
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processo causou importantes mudangas, como: as
variagdes socioeconomicas; o rearranjo familiar
e o crescente uso de tecnologias. Seguindo
esse processo, no que diz respeito ao perfil da
motrbimortalidade brasileira, o fato marcante é
a transi¢ao epidemioldgica, isto ¢, o declinio dos
obitos por Doengas Infecciosas e Parasitarias
(DIP) e a ascensao dos o6bitos por Doengas
Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT).

Sob outra perspectiva, a forte globalizagao
e urbanizacdo alteraram o estilo de vida, do
trabalho e também dos habitos alimentares da
populacio, resultando no desenvolvimento dos
fatores de risco modificaveis para DC (obesidade,
sedentarismo, alcoolismo, tabagismo, entre
outros). Logo, o crescimento mundial das DC
apresenta um maior indice na categoria dos paises
em desenvolvimento, na qual o Brasil se encontra,
uma vez que a transicdo demografica acontece
mais lentamente, acarretando sobrecarga de
Doencas Transmissiveis e Nao Transmissiveis
pata o sistema publico de saude.*

As patologias mais frequentes, segundo
estes estudos, foram: sindrome nefrética, anemia
falciforme, anemia (ndo especifica), purpura
trombocitopénica idiopatica (PTI), cardiopatia
e as cardiopatias congénitas, leucemia linféide
aguda, neuropatia, lipus eritematoso sistémico
(LES), artrite reumatoide juvenil e diabetes

mellitus (DM), entre outras. F importante ressaltar

que na crianga e no adolescente a predominancia

dos fatores determinantes das condigdes cronicas
apontadas no estudo se distanciam dos fatores
de risco modificaveis. Sendo essas condigoes,
principalmente, de origem congénita e autoimune.
Assim, as doengas referidas apresentam alta
morbimortalidade e custo elevado para o Sistema
Unico de Satde (SUS). As agdes e planos que
existem para esse tipo de acometimento siao
escassos ¢ isolados, além de nio proporcionar

visibilidade para o problema de satude .

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o petiodo de agosto/2015 a
maio/2016, o total de criancas e adolescentes
internados na clinica pediatrica do HULW foi
de 890. Desse total, 125 foram hospitalizados
por DC. As demais criangas e adolescentes
(725) representaram outras causas de internagao
(doengas agudas, pré e pés- operatorios cirurgicos,
realizacdo de exames para diagnostico) Os
dados coletados foram organizados e analisados
mensalmente.’

Ao decorrer do mesmo periodo, no
CPAM, as informacoes buscadas também foram
organizadas a cada més. Do total de criangas e
adolescentes internos na clinica médica (684),
114 constitufram a populac¢ao hospitalizada por
doengas cronicas e 570 por outras causas de

internacio.
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Tabela 1 — Panorama das internacdes e proporcio/ més na clinica pediatrica HULW!

Meés Total de internacdes Internagdes por Proporgio de internages
naclinica doencacrdnica pordoenca
pedidtrica cronica

Agosto 83 18 21,7

Setembro 80 15 18,8

QOutubro 88 16 18,2

Novembro 183 19 10,4

Dezembro 64 10 15,6

Janeiro 84 13 15,5

Fevereiro 76 9 118

Marco 80 7 8,8

Abril 71 7 9.9

Maio 81 11 13,6

‘Total 890 123 141,7

Fonte: Dados da pesquusa, 2019

Tabela 2 — Panorama das internacées e proporcio/ més na clinica médica CPAM.

Meés Total de internacdes Internagdes por Proporgio de internages
naclinica doencgacrénica pordoenca
pedidtrica cronica

Agosto 58 17 29,3

Setembro 62 7 11,3

QOutubro 79 13 16,5

Novembro 63 15 23,8

Dezembro 41 15 36,6

Janeiro 79 8 10,1

Fevereiro 73 7 9,6

Marco 83 11 13,3

Abril 74 11 149

Maio 72 10 139

‘Total 684 114 179,2

Fonte: Dados da pesquusa, 2019

Na Tabela 1 e 2 estao apresentadas as
proporgoes das internagdes por doengas cronicas
em criancas e adolescentes no HULW e CPAM nos
meses de estudo. O més de agosto/2019 foi o de
maior internacdo (21,7) conforme os resultados
obtidos no HULW. Ja no CPAM, segundo os
dados do més de dezembro/2019, encontrou-
se uma proporc¢ao de 36,58, a maior encontrada
em compara¢ao com os demais meses, ainda que
com o menor numero de internagao.

Os dados

obtidos no més de
fevereiro/2016 possibilitaram a identificacao de
uma proporcao de 9,6, a menor encontrada entre
os meses no CPAM. No més de marco/2019,
o HULW apresentou a menor proporcao (8,8)

comparada aos outros meses analisados, mesmo

com um numero de internos consideravel.

A reducao da mortalidade infantil e o
aumento da expectativa de vida da populagao
brasileira crescem juntamente com a prevaléncia
das DC. A estimativa de vida subiu para 75,2 anos
em 2019, segundo dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica IBGE), com diferenciais
entre classes sociais, regioes e estados brasileiros.
(IBGE, 2019). Confirmando o processo de
transicdo epidemioldgica, a literatura traz que
quanto maior a idade, maior é a possibilidade de
desenvolver DC.

Em inquérito realizado em oito paises,
Alonso et al, encontraram 55,1% dos adultos
(18 anos ou mais) apresentando no minimo uma
condicao cronica entre as sete pesquisadas, sendo
que as prevaléncias menores foram observadas

no Japao e na Dinamarca e, as maiores, na Italia e
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nos Estados Unidos. Para esse dltimo pais, dados
de 2019 e 2020 apontam que 45% da populagao
americana apresenta pelo menos uma doenca
cronica.

Estudo realizado com amostra da
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio
(PNAD) 2019, avaliaram a presenca de 12
condi¢cbes ou agravos especificos (doenga de
coluna ou costas, artrite ou reumatismo, cancet,
diabetes, bronquite ou asma, hipertensio, doenga
do coragao, insuficiéncia renal cronica, depressao,
tuberculose, tendinite ou tenossinovite e cirrose),
foi constatado que, considerando todas as faixas
etarias, 31,3% dos brasileiros relataram ter uma
das 12 doencas pesquisadas, sendo a asma mais
prevalente em criangas e idosos. A pesquisa
observou, ainda, que 40,6% da populacio
com mais de 18 anos apresentou pelo menos
uma condi¢ao cronica entre as 12 que foram
investigadas.”

A maior parte das doengas pesquisadas
pela PNAD apresenta prevaléncia crescente com
a idade, sendo que em algumas delas a frequéncia
se estabiliza apds os 60 anos de idade apontando
o volume de demanda aos servios que o
envelhecimento populacional acarreta .

O aumento intenso da presenca de
DC com a idade, como mostram os dados, é
observacao frequente na literatura, e fonte de
interesse e preocupagao por parte dos servigos de
saude. O aumento da sobrevivéncia da populacao

¢ adversaria ao crescimento da carga e o impacto

social das DC. Ainda assim, nao sio encontrados

estudos que tragam dados com énfase na
populacdo infantil afetada, em contrapartida, é
comum encontrar estudos de criangas tratando
de uma doenca em especial. Tais observagdes
também sao encontradas no planejamento de
atendimento a essa populagao pelo governo, pois
as estratégias organizadas para a populacio com
DCNT, tém seus focos voltados, sobretudo, a
populacio adulta.’®

Referir a presenga de ao menos uma DC
significa fazer maior uso de servicos de saude e
apresentar frequéncia mais elevada de restricdo
de atividades, em comparagao ao segmento da
populacdo que nao refere morbidade. A presenca
de DC aumentou a ocorréncia de internacio em
2,97 vezes, de uso de servicos de saude em 2,39
vezes e de consulta médica, corroborando, assim,
com o estudo supracitado.’

As ocorréncias de internacoes observadas
nas diferentes pesquisas variam conforme a faixa
etaria considerada, o numero e tipo de condi¢oes/
doencas cronicas incluidas, o modo de formular
as questdes, o tipo de entrevista, entre outros
aspectos metodoldgicos, além das verdadeiras
diferencas existentes entre as prevaléncias de
doengas de populagoes que vivem em localidades
e contextos diversos. Por isso, é importante
salientar a necessidade de conhecer a distribuicao
das DC em criangas e adolescentes adequando-se
com a realidade local, pois, desta forma, obtém-se
acoes e servicos de saude mais resolutivos, uma
vez que sao construidos de maneira direcionada,

a partir das necessidades daquela populacio.”
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Para  isso, caracterizar e  tomar

conhecimento das doencas mais comuns
nesse contexto é fundamental para subsidiar o
planejamento e tomada de decisoes dos gestores
da saude. Assim, na tabela abaixo, foi possivel
elencar as causas predominantes nos meses de

estudo dos dois locais pesquisados.

EM ANEXO

De acordo com as Tabelas 3 e 4 ¢ possivel
destacar as cinco principais causas de internagao
do HULW como: asma, cardiopatia congénita,
fibrose  cistica, purpura trombocitopénica
idiopatica e sindrome nefrética. E no CPAM
as cinco causas predominantes foram: asma,
cardiopatia congénita, epilepsia, neuropatia
cronica e purpura trombocitopénica idiopatica.
As causas prevalentes foram semelhantes entre
os hospitais.*'

Notadamente, a asma apresentou a maior
predominancia desse estudo. Uma investigacao
referiu  que, entre 1.185 entrevistados, a
prevaléncia estimada para asma autorreferida
em criangas e adolescentes foi de 9,1%, e para a
faixa etaria entre cinco e nove anos a prevaléncia
encontrada foi de 14%. Os dados do estudo
apontam que a asma ¢ um problema de saude
publica entre criangas e precisa urgentemente de
medidas efetivas para seu controle."

A neuropatia cronica também se destacou
no numero de casos. Neves e Cabral (2009)

referiram que esse acometimento ¢, normalmente,

relacionado a causas perinatais. Nas pesquisas
cientificas, dificilmente sio encontrados dados
epidemiolégicos dessa condigio cronica. O
MS (2019) mostrou que 57,7% das internagdes
hospitalares, nos menores de 5 anos, foram
pertinentes as doengas perinatais.

Também de origem perinatal e/ou
congeénita, a cardiopatia ficou em evidéncia nos
dados. Um estudo demonstrou alta prevaléncia
de cardiopatia congénita analisando dados de
recém- nascidos vivos, foi observada prevaléncia
de cardiopatia congénita de aproximadamente
13, 2:1.000 recém-nascidos vivos (RIVERA
et al, 2007). Os achados de uma pesquisa mais
recente, apontou que o perfil dos portadores
de cardiopatias congénitas era de lactentes, pré-
escolares, escolares, sem predominio de género e
foram operados pelo SUS."

Sendo assim, tais dados sio de extrema
importancia para a gestao dos servicos de saude,
sobretudo, para o planejamento das agdes e
estratégias, devendo esta ser, niao somente
direcionadas as doencas mais prevalentes, mas a
todas de um modo geral. Afinal, quando se refere
a criancas e adolescentes com doengas cronicas,
trata-se de um universo da assisténcia, cuja
abordagem envolve todo um contexto familiar, de
cuidadores que precisam, por vezes, abdicar sua
vida cotidiana para viver uma rotina hospitalar,
com gastos economicos, fisicos e emocionais que
desestruturam a qualidade de vida de toda familia,

com énfase aos cuidadores principais.”
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Sio realidades ocultas, de pessoas que
lidam com a cronicidade de uma doenca que
estao, frequentemente, nas periferias das politicas
publicas. Talvez porque sejam realidades de

pessoas “sem voz” perante a sociedade. Por isso,

¢ urgente que essas familias ganhem vez e voz,
que sejam visualizadas, para que se criem politicas
direcionadas, e, assim, possa-se criar servigos

efetivos, integrais, humanizados e qualificados.

Tabela 5 — Panorama do total de internacdes e a propor¢io de casos novos/ano referente ao periodo de
coleta de dadosna clinica pedidtrica HULW

HULW | Total de internagdes | Total de casos novos Proporgio casos
recémdiagnosticados
2019 498 14 28
2018 392 21 54

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Tabela 6 — Panorama do total de internacdes e a propor¢io de casos novos/ano referente ao periodo de
coleta de dadosna clinica médica CPAM.

CPAM Total de internacdes | Total de casos novos Proporgio casos
recémdiagnosticados
2019 303 9 29
2018 381 6 1,6

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Em 2015 no HULW o coeficiente de
incidéncia foi de 2,8, e passou para 54 em
2016. Ja no CPAM, o coeficiente foi de 2,9 em
2015 e diminuiu para 1,6, em 2016 conforme
evidenciam as tabelas 5 e 6. Devido a dificuldade
de diagnostico e o extenso periodo de laténcia de
muitas DC, a contagem de casos novos pode ter
sido prejudicada. Contudo, é possivel verificar
que os casos nao deixam de surgir.

Como ja foi mencionado, salvo pequenas
excecOes, as DC na infancia e adolescéncia
nao dependem de fatores modificaveis, mas de
defeitos congénitos, doengas autoimunes ou de
outra origem, este fato talvez explique, mas nao
justifique, a falta de politicas publicas direcionadas
a esse publico. Por isso, mais estudos que
apontem o perfil de internacao dessas criangas e
adolescentes com DC sao necessarios, a fim de
evidenciar a problematica vivenciada que, cada

vez mais, tem a tendéncia de crescer. Ainda, siao

necessarios estudos que apontem como lidar com
essa realidade, conferir sobrevida e qualidade
enquanto essa populacdo infantil estiver viva, uma
vez que a saude no Brasil é um direito garantido

por lei."

CONCLUSAO

Diante do exposto, pode-se observar que
as DCNT vém sobressaindo quando comparadas
as DCT. As mesmas sdo caracterizadas por sua
incurabilidade, onde, muitas vezes, o individuo e
a familia necessitam aprender a conviver com a
doenca até o fim da vida do acometido. Muitas
dessas doencas possuem medidas preventivas,
mas as que acometem criancas ¢ adolescentes
sao de origem genética e autoimune (salvo
algumas excecOes). Desta forma, grande parte
manifesta-se nos primeiros anos de vida da
seu crescimento e

crianca, interferindo no

desenvolvimento biopsicossocial. Mesmo assim,
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poucos sao os estudos que descrevem as DC
nesse grupo alvo, consequentemente, as medidas
governamentais nacionais de enfrentamento as
DC em criancas e adolescentes sao insuficientes
ou mesmo inexistentes.

Com o estudo, foi possivel descrever as
internagoes por DC em criangas e adolescentes
no municipio de Jodo Pessoa-PB. Os dados
encontrados foram capazes de apontar realidades
escondidas ou mesmo negligenciadas pelos
o6rgaos publicos, objetivando a problematizagao
da tematica, para que torne-se mais visivel,
e, consequentemente, contribua com a
reorganizacao da rede de atencio a saude e, quem

sabe, subsidiando a criagdo de politicas de saude

especificas para este publico.
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Tabela 3 — Panorama das causas de internagio/ més na clinica pedidtrica HULW.

Causas o. Set. Out. Nov. Dez. Jan. Fev. Mar Abr. Mai.
Anomalia - - - - - - 1 _ _
Anorretal

Aplasia - - - - - - 1 _ _
Arterite De - - - - - - - - - 1
Takayasu

Asma 1 - 2 2 1 1 - - - 2

Cardiopatia - 1 1 2 2 1 - - 1 -
Congénita

Diabetes Mellitus - 1 - - 1 - - - -

Epilepsia - - - 2 - 1 - - -

Esplenomegalia - 1 - - - - - 1 -

Estenose Laringea 1 - - - - - - _ _

Fistula Uretral 1 - - - - - - - -
Hepatite - - 1 - - - - 1 -
Autoimune

Hepatopatia - - - 1 - - - 1 1
Cronica
Hipertensio 1 - - - - - - . -
Arterial

Hiv/Aids (B24) - - 1 - - - - - _
Insuficiéncia Renal - - - 1 - - - - _
Crénica

Lesao Pos Tb 1 - - - - - - - _

Lupus Eritematoso 2 - - - - - 1 _ _
Sistémico

Megaesofage | - - - 1| - -] - - -

Miocardiopatia 1
Dilatada

Nefropatia - - 1 - - - - - -




Ostogénese | - 1, 1 1 - 1 - - -

Purpura 1 3 1 1 1
Trombocitopénica
Idiopatica

SindromeDeDown . - - - - 1. 1 - - - -

| |
Sindrome Genética - - 1 - - -1 - -
| |
 Talassemia -1 - - - - - -

Transtorno
Muscular Espastico

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Tabela 4 — Panorama das causas de internagio/ més na clinica pedidtrica CPAM.

Causas o. Set. Out. Nov. Dez. an. Fev. Mar Abr. Mai.

Asma 3 1 4 1 3 1 1 4 1 2

Bexiga neurogénica

Diabetes Mellitus 2 1 - 1 - 2 - - - 1

Epilepsia 2 - 2 2 1 - - 2 - 2
Hepatite - - - - 1 - - - _ _
Autoimune

Hidrocefalia

—_
—_
(O8]

1

1

[
—_

1

[

1

Microcefalia

|

|

|

|
—_

|
—_

|

|

1
—

1
—_
\S]
\S]
—_

1

1

1

Puarpura
Trombocitopénica
Idiopatica

Tetraparesia

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.



