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INTRODUCAO

O envelhecimento deixou de ser um fenémeno e passou a fazer parte
da realidade da maioria das sociedades. Estima-se que para o ano de
2050 existirao cerca de dois bilhdes de pessoas com sessenta anos e
mais no mundo, a maioria delas vivendo em paises em desenvolvimento
(BRASIL, 2007).

No Brasil, o processo de envelhecimento populacional comegou em
1960, com o declinio das taxas de fecundidade inicialmente nas regi-
oes mais industrializadas. O indice de envelhecimento da populacao, ou
seja, a relacao existente entre o nimero de idosos e a populacao jovem,
passou de 6,4 em 1960, para 13,9 em 1991. No inicio do século XX,
aproximadamente 25% das pessoas alcangavam os 60 anos; em 1990,
ultrapassava 78% entre as mulheres e 65% entre os homens, com a
esperanca de vida ao nascer superando os 65 anos (LIMA, 2008).
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Diante disso, surge a necessidade de politicas publicas voltadas para
a prevencao e tratamento de doencgas e suas complicacoes desde grupo
etario, assegurando qualidade de vida aos mesmos. Dentre as doencas
infecciosas, o virus da Influenza e o Streptococcus pneumoniae, des-
tacam-se pela capacidade de causar quadro de doencas severas, cul-
minando com elevado nimero de internacoes hospitalares e 6bito na
populacao idosa (GOMES, 2001).

As epidemias de influenza ocorrem com maior frequéncia durante
os meses de inverno. Os surtos de gripe associam-se ao aumento de
internagoes e mortes, grande parte atribuidas as suas complicacoes e
a enfermidades crbnicas subjacentes. A vacinagao tem sido o principal
método para prevenir a influenza e suas complicacoes nos individuos
mais vulneraveis, e a consequente reducao da mortalidade por gripe. E
importante destacar que quando a composi¢cao da vacina é coincidente
com as cepas de virus circulantes, a sua eficacia em adultos saudaveis
varia de 70 a 90%, cai para 30 a 40% em individuos maiores de 60
anos (FRANCISCO, DONALISIO e LATTORRE, 2005).

A introducao da vacina contra a influenza no calendario nacional
de imunizagao no Brasil foi inspirada nas iniciativas do municipio e do
Estado de S&o Paulo, que tornaram lei a vacinacao contra gripe em 1997
e 1998, respectivamente. Essas experiéncias originaram-se do Centro
de Estudos do Envelhecimento da Universidade Federal de Sao Paulo
(ARANDA, 2000).

A partir de 1999, o Ministério da Saude iniciou uma nova estratégia de
vacinagao, criando a campanha de vacinagao contra a influenza em todo
o territério nacional, com o objetivo de proteger os grupos de maior risco
contra as complicagOes desta doenca, ou seja, 0s idosos e 0s portadores
de doengas crbnicas, pacientes imunocomprometidos e transplantados,
profissionais de saude (para protecao individual e evitar a transmissao dos
virus aos pacientes de alto risco), dentre outros (BRASIL, 2005, 2014).

Até o ano de 2007, a meta estabelecida para a vacinagcao em idosos
era de 70%. Em 2008, mediante atualizagoes das estimativas populacio-
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nais pelo IBGE, que evidenciaram um aumento da populacao idosa, a meta
foi ampliada para 80% (FRANCISCO, BARROS & CORDEIRO, 2011).

De 1999 a 2013, as coberturas vacinais para os idosos oscilaram entre
64,78% (2000) e 87,93% (2013), com registro crescente do nimero de
doses aplicadas, elevando-se de 7,5 milhdes (1999) para 18,5 milhdes de
doses (2013), variando em funcao da adesao da populagao a vacinacao e
do crescimento populacional deste grupo etario (BRASIL, 2014).

Neste contexto, € objetivo deste estudo comparar o comportamento
da morbidade hospitalar por doencas respiratorias na populacao com 60
anos e mais no municipio de Gravatai/RS, no periodo anterior (1992
1998) e posterior (1999-2006) ao inicio da campanha nacional de va-
cinacao contra influenza.

METODO

Trata-se de um estudo ecolégico, descritivo, com populagao de ido-
sos residentes no municipio de Gravatai/RS e que foram internados por
doencas respiratorias em dois periodos: os anos que antecedem (1992 a
1998) e os que sucedem (1999 a 2006) o inicio da campanha nacional
de vacinagao contra influenza no Brasil.

Gravatai € um municipio integrante da Regiao Metropolitana de Por-
to Alegre, distando 29 km da capital estadual, com uma populacao esti-
mada de 272.257 habitantes em 2015 (Censo, 2010).

Foi utilizado como fonte de coleta de dados de morbidade hospitalar
o Sistema de Informag6es Hospitalares do Sistema Unico de Satide (SIH/
SUS), sendo coletadas as seguintes variaveis: diagnostico principal, sexo
e populagao com 60 anos ou mais residentes no municipio de Gravatai/
RS que foi internada por doenca respiratéria no periodo de 1992 a 2006
Para o calculo das taxas de internagdes para cada ano de investigacao
utilizaram-se os dados populacionais do censo 2010 (para este ano) e
as projecoes intercensitarias do Instituto Brasileiro de Geografia e Esta-
tistica (IBGE).
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Os indicadores construidos foram:

a) Coeficiente de internacao hospitalar por doencas respiratorias se-
lecionadas = nUmero de internacbes de = 60 anos por doen-
cas respiratérias selecionadas/nimero de habitantes = 60 anos
x 10000;

b) Proporcao de internagdes por doenca respiratorias selecionadas
= ndmero de internagdes de = 60 anos por doencga respiratoria
selecionada/nimero de internacdes de = 60 anos por doenga res-
piratéria x 100.

As doencas respiratérias selecionadas foram Pneumonia e influenza,
diagndsticos que refletem o impacto da influenza na comunidade (FRAN-
CISCO, MARGOLIS e LATTORRE, 2004). Considerando o periodo verifica-
do nesse estudo de 1992 a 2006, os diagnosticos estudados constam das
92 e 107 revisoes da Classificacoes Internacional de Doencas (CID).

Os calculos das taxas de internacoes hospitalar e proporcoes de inter-
nacao foram realizados através de planilha eletronica, empregando estatis-
ticas descritivas (média e desvio padrao das variaveis quantitativas), além
de pacote estatistico para medidas de associacao (qui-quadrado, com in-
tervalo de confianga de 95% com p <0,05 estatisticamente significativo).

Nao foi necesséaria aprovacao de Comités de Eticas e de Pesquisa,
visto que o estudo envolveu coleta das variaveis em bases de dados de
acesso publico.

RESULTADOS

Este estudo teve como objetivo descrever a morbidade hospitalar por
doencas respiratorias em idosos pré e pés-campanhas de vacinagao con-
tra influenza no municipio de Gravatai/RS. O ndmero de pessoas com 60
anos ou mais em Gravatai era de 11.195 em 1992, passando a 19.537
de idosos em 2006, um aumento de 74% em uma década e meia. Em
todo este periodo, com uma maior propor¢cao de mulheres.
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No periodo de 1992 a 1998, anterior ao inicio da campanha na-
cional de vacinacao contra a influenza, foram internados por doenca do
aparelho respiratério 2.863 pessoas com idade maior que 60 anos (Ta-
bela 1) no municipio de Gravatai, com média de 409 internagdes/ano e
desvio padrao (DP) 84,83. Dentre estas internacoes, 932 (32%) foram
por gripe ou pneumonia, tendo média anual de 66,57 e DP de 78,20.

Ja entre 1999 e 2006, apobs inicio da campanha da vacinagao,
3.278 idosos estiveram internados por doenga respiratéria no mesmo
municipio, e a média anual neste periodo foi de 410 internacdes e o des-
vio padrao de 63,69. Do total dessas internacgoes, verificou-se que 573
(17%) idosos internaram por gripe ou pneumonia, com média de 71,63
e desvio padrao de 27,6 (Tabela 1).

Tabelal- Numero, coeficientes e proporcao de internacao por doencas respiratérias
na populacao de 60 anos ou mais no municipio de Gravatai/RS - 1992 a 2006.

N° de inter- N° de Coeficiente -
N° Popula- nacoes por internacdes | de internagao por iﬁ{gﬁgggg dgr
Ano ¢ao maior doenca do por gripe ou pneu- neumgniapou
de 60 anos aparelho pneumonia monia/100.000 P influenza
respiratorio ou influenza habitantes
1992 11.195 438 133 118,80 0,30
1993 11.460 520 186 162,30 0,36
1994 | 11.589 409 153 132,02 0,37
1995 | 11.715 501 202 172,43 0,40
1996 | 13.478 342 126 93,49 0,37
1997 13.885 285 82 59,06 0,29
1998 | 14.230 368 50 35,14 0,14
1992-1998 ) 2863 932 ) )
1999 | 14.589 333 43 29,47 0,13
2000 | 16.786 381 72 42,89 0,19
2001 17.228 477 76 44,11 0,16
2002 17.570 399 63 35,86 0,16
2003 17.934 353 115 64,12 0,33
2004 | 18.295 404 98 53,57 0,24
2005 | 19.118 404 29 15,17 0,07
2006 | 19.537 527 77 39,41 0,15
1999-2006 - 3.278 573 - -

Fonte: SIH/SUS.

GESTAO EM SAUDE NO RIO GRANDE DO SUL: CASOS, ANALISES E PRATICAS 117



MORBIDADE HOSPITALAR POR DOENGAS RESPIRATORIAS EM IDOSOS PRE E POS-CAMPANHA DE VACINAGAO

Conforme Tabela 2, o numero de internagdes por gripe ou pneumo-
nia diminuiu no periodo posterior (1999-2006) ao inicio da campanha
de vacinacao contra influenza, apresentando, resultado estatisticamen-
te significativo (p<0,000) entre o nimero de internacdes por gripe ou
pneumonia anterior e posterior ao inicio da campanha de vacinacao con-
tra influenza no municipio de Gravatai/RS.

Tabela 2 - Internacoes por doencas do aparelho respiratério na populacao idosa
do municipio de Gravatai/RS no periodo pré (1992 a 1998) e pés (1998 a 2006)
vacinacao contra a Influenza.

N° de internacdo por doen- N° de internacao
Periodo ¢a do aparelho respiratério por pneumonia ou Total
(exceto gripe e pneumonia) influenza
1992-1998 1.931 932 2.863
1999-2006 2.705 573 3.278
1992-2006 4.636 1.505 6.141

Fonte: DATASUS

Ha estudos que evidenciaram a efetividade da vacinacao contra
a influenza na populagao idosa (NICHOL, et al.,, 2007). Uma meta-
nalise concluiu que para os individuos asilados a vacina foi efetiva
na prevencdo de pneumonia (46%) e reduziu em 60% a mortalidade
por todas as causas. Essa mesma pesquisa identificou que para os
idosos da comunidade a vacina mostrou pequena efetividade (27%)
na reducao das internacdes por gripe ou pneumonia (JEFFERSON et
al.,, 2006).

Estudo referente a estratégia de vacinagao contra a influenza no
Brasil verificou que estas campanhas véem produzindo impacto po-
sitivo nas Regides Sul e Sudeste do pais, onde o clima é temperado,
todavia o mesmo impacto ndao ocorreu em outras Regidoes de clima
tropical, como Norte e Nordeste (CUNHA et al., 2005). Apds a intro-
ducéo da vacina contra influenza observou-se uma discreta diminui-
cao na proporcao de internacdes por gripe ou pneumonia. Os nimeros
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oscilam entre 7% a 33%. Antes da vacina, essa proporcao variou de
14% a 40%.

Em um estudo realizado no Parana, referente a proporcao das in-
ternacoes por doencas respiratérias selecionadas entre o total de inter-
nacdes por doenca respiratéria, foi identificado que, apds o inicio da
intervencao vacinal, houve tendéncia a queda, chegando a 34,12% em
2002, mas voltando a subir nos trés anos seguintes, atingindo o percen-
tual de 40,56%, em 2005 (FERRER, 2008). No estado de Sao Paulo,
no periodo de 1995 a 2002, a proporcao de internagao por gripe ou
pneumonia foi menor do que a encontrada no estado do Parana. Entre-
tanto, esse indicador demonstrou comportamento semelhante entre Sao
Paulo e Parana com elevacao nos primeiros anos e tendéncia a queda a
partir da intervencao vacinal (FRANCISCO, 2004). Essa queda na pro-
porcao de internagdes por pneumonia, em relacdo ao total de internagoes
por doencas respiratorias foi constatada também em idosos residentes
em Porto Alegre (VILARINO, 2002).

Quanto ao coeficiente de internacao por gripe ou pneumonia na po-
pulacao idosa do municipio de Gravatai, observou-se que houve oscila-
cao nos periodos estudados, com tendéncia a diminuigao. Ainda, os co-
eficientes de internacdo pelas doencas respiratorias selecionadas (gripe
ou pneumonia) apresentaram diminuicao tanto para os homens quanto
para as mulheres no periodo apds o inicio da vacinagao.

Ha estudos nos quais apontam que a vacina contra influenza reduz
em 30 a 70% as hospitalizacbes por pneumonia apos intervencao va-
cinal contra a influenza (BUTA, 2005). Estudo realizado em Fortaleza
constatou que ndo houve reducao significativa entre os coeficientes de
internacoes anteriores e posteriores ao inicio da vacinagao nem para as
doencas do aparelho respiratorio em geral, nem para gripe ou pneumonia
(FACANHA, 2005).

Conforme Donalisio et al., (2006) as possiveis explicagcdes para as
oscilagoes das taxas de internacao por gripe poderiam estar associadas a
circulagao de outros virus respiratérios, a periodicidade da circulagdo do
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virus Influenza A, e até mesmo a influencia de fatores ambientais como
a baixa temperatura e poluicao de uma metropole. As cepas virais A so-
frem alteracdes a cada trés ou dois anos e as cepas B sao mais estaveis
(FORLEO et al., 2003)

E importante ressaltar que ha um aumento da eficicia da vacina
apos repetidas doses. Um estudo realizado com individuos de 16 anos
ou mais constatou que o grupo que recebeu a vacina pela primeira vez
teve reducao da mortalidade em 9%, ja aqueles que haviam sido previa-
mente vacinados tiveram reducao da mortalidade em 75% (AHMED et
al.,1995).

Entre os homens idosos, no municipio de Gravatai, o nimero de
internacao por gripe ou pneumonia na fase pré-intervencao vacinal va-
riou de 26 a 106, com média de 32,6. Ja no periodo pds-vacinacao, as
internagoes variaram entre 15 e 68, média de 18,13. No que se refere
aos coeficientes de internacao hospitalar, no periodo anterior a vacinagao
estes oscilaram entre 41,71 e 203,96 /10.000, enquanto na fase pds-
vacinagdo a oscilacao nos coeficientes foi de 29,47 a 64,12/10.000
hab. (Tabela 3).

Ja entre as mulheres idosas, as internagdes por gripe ou pneumonia
na fase anterior ao inicio da campanha de vacinacao contra influenza
variaram de 24 a 96 (Tabela 3), com média de 34. No periodo pos-
vacinagao as internacoes variaram de 14 a 60, com meédia de 17,69.
Nessa mesma populacao os coeficientes de internacao pelas doencas
respiratdrias selecionadas no periodo anterior a vacinacao variaram de
30,01 a147,28/10.000 hab. Apds a vacinagao os coeficientes variaram
de 12,76 a 58.31/10.000 hab.
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Tabela 3 - Niimero de internacoes por por gripe ou pneumonia, por sexo, na popu-
lacao de 60 anos ou mais no municipio de Gravatai 1992 a 2006.

N° Populagéo N° Populagéo

maior de 60 N° de maior de 60 N° de
Ano . _ . _

anos do sexo internagbes | anos do sexo | internagdes

masculino feminino
1992 4,950 61 6.245 72
1993 5.084 92 6.376 94
1994 5.141 73 6.448 80
1995 5.197 106 6.518 96
1996 5.903 57 7.575 69
1997 6.082 41 7.803 41
1998 6.233 26 7.997 24
1999 6.390 15 8.199 27
2000 7.154 36 9.632 36
2001 7.343 36 9.885 40
2002 7.488 26 10.082 37
2003 7.644 b5 10.290 60
2004 7.797 68 10498 36
2005 8.148 15 10.970 14
2006 8.328 44 11.209 33
Fonte: DATASUS
CONSIDERAGOES FINAIS

No presente estudo, ao comparar o comportamento da morbidade
hospitalar por doengas respiratérias na populacao com 60 anos e mais
no municipio de Gravatai/RS, no periodo anterior (1992-1998) e poste-
rior (1999-2006) ao inicio da campanha nacional de vacinagao contra
influenza, constatou-se que houve diferenga estatisticamente significa-
tiva entre o nimero de internaces de idosos por gripe ou pneumonia
anterior e posterior ao inicio da campanha de vacinacao contra influenza.
Apds a introdugao da vacina contra influenza observou-se diminuigao na
proporcao de internacdes por gripe ou pneumonia.

Quanto aos coeficientes de internacdo por gripe ou pneumonia na
populacao idosa do municipio de Gravatai identificaram-se oscilagoes
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nos periodos estudados, com tendéncia a diminuicao. Além disso, 0s co-
eficientes de internacao pelas doencas respiratorias selecionadas (gripe
ou pneumonia) apresentaram diminuicdo tanto para os homens quanto
para as mulheres no periodo apos o inicio da vacinacao contra influenza.

Acredita-se que apesar de se tratar de um estudo descritivo, as in-
formacoes apresentadas podem indicar as tendéncias nas taxas de inter-
nacoes hospitalares por doengas respiratorias no municipio de Gravatai.

Ao realizar a pesquisa identificou-se a necessidade de cruzamento das
informagoes contidas nos sistemas de informacoes assistenciais com as dos
sistemas de informacodes epidemiolégicos, a fim de estabelecer diagndsticos
de salde precisos e imprescindiveis para a tomada de decisoes desencade-
ando agdes de salide compativeis com as necessidades da populagao.

A continuidade da avaliacao dessa tendéncia nos proximos anos podera
apresentar indices mais consistentes entre o nimero de internagdes por gri-
pe ou pneumonia anterior e posterior ao inicio da vacinacao contra influenza.

Destaca-se ainda que se faz necessaria a realizacao de estudos direcio-
nados para a realidade local abrangendo as particularidades da populacao
a quem se destina a intervengao vacinal, como clima, aspectos socioeco-
ndmicos, culturais, oferta, e acesso aos servicos de salide, gerando assim
subsidios para o planejamento e para a formulacao de politicas publicas.
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