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Resumo: O objetivo desse estudo foi analisar a prevaléncia de internagdes mais comuns em criangas de 0 a 2 anos, em um
hospital de referéncia no municipio de Sdo Luis no ano de 2012. Trata-se de um estudo descritivo, documental, de carater
retrospectivo, com abordagem quantitativa. As informagdes sobre as internagdes hospitalares foram obtidas no Hospital da
Crianga Doutor Odorico Amaral de Matos, com Autorizagio do Comité de Etica em Pesquisa do Municipio. As variaveis
estudadas foram idade, sexo, motivo da internagdo, diagndstico e evolugdo do caso. No periodo estudado, obteve-se 270
internagdes, que correspondem a criangas de 0 a 2 anos de idade, com predominancia do sexo masculino (56,67%). Observa-
se maior indice em criangas de um ano de idade (32,96%). O motivo mais prevalente de internagdes foi a tosse, totalizando
72 internagdes, sendo a pneumonia o diagndstico mais frequente em ambos os sexos. Foi verificado o maior indice de
internagdes em enfermarias (62,96%).

Descritores: Criangas 0-2 anos; Internagdes; Sdo Luis.

Abstract: Prevalence of hospital admissions in children aged 0-2 years in a reference hospital, Sdo Luis - MA, 2012. The
aim of this study was to analyze the prevalence of hospitalizations most common in children 0-2 years, in a reference hospital
in Sdo Luis in 2012. This is a descriptive study, documentary, retrospective, using a quantitative approach. Information on
hospital admissions were obtained from the Children’s Hospital Dr. Odorico Amaral de Matos, released with the Research
Ethics Committee of the Municipality. The variables studied were age, gender, reason for admission, diagnosis and outcome.
During the study period, 270 admissions were obtained, which correspond to children 0-2 years of age, with a predominance
of males (56.67%). There is greater index in children one year of age (32.96%). The most prevalent cause of hospitalizations
was coughing, totaling 72 admissions, pneumonia being the most frequent diagnosis in both sexes. It was found the highest
rate of admissions to medical wards (62.96%).

Descriptors: Children 0-2 years; Admissions; Sao Luis.

INTRODUCAO ao sistema de satde, tanto publico como privado®.

) ) Para a crianca, a hospitalizacao representa uma ex-
O perfil da morbidade de criancas menores

de cinco anos ¢ considerado parametro basico para
o estabelecimento das necessidades de saude desse
grupo da populag@o. Sdo consideradas as informa-
cOes sobre taxas e causas de hospitalizacdo im-
portantes indicadores da qualidade da assisténcia

oferecida e também indicadores indiretos da reso-
lubilidade ambulatorial'®. da necessidade de tratamento, porém ha o reconhe-

A hospitaliza¢do da crianca, na grande maio- cimento de que a vida fica diferente devido as limi-
ria, representa um problema complexo na estrutu- tagdes da doenga e do proprio hospital, que causam
ra familiar, além de significar um custo financeiro transtornos, medos e apreensdes.

periéncia bastante dificil, pois gera uma ansieda-
de diante do ambiente desconhecido e ameacador,
onde o apoio para tal enfrentamento ¢ representado
pela presenga dos pais'.

Segundo Sanchez e Ebeling'” (2011), este
fato geralmente € aceito pelas criangas em virtude
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A doenca junto com a necessidade de hos-
pitalizacdo da crianca geram dificuldades na reor-
ganizacao dos papéis familiares e fungdes sociais,
tais como trabalho, estudo e lazer, muitas vezes
interrompidos pela situagao, ocasionando instabi-
lidade na dindmica familiar'.

Os altos indices de internacdes por con-
digdes sensiveis a atencdo primdria em uma
populacdao podem indicar sérios problemas de
acesso ao sistema de saude seja na gestdo, na
quantidade insuficiente de servigos, na falta de
medicamentos, dificuldades na oferta de recur-
sos diagndsticos ou deficiéncias no manejo e no
acompanhamento ambulatorial'’.

As doencas consideradas de facil pre-
vencdo, passiveis de diagnostico e tratamento,
podem refletir tanto a inadequagao da assistén-
cia a determinados grupos da populacdo, como
suas condigdes de vida e saude'®!. Visto que,
no Brasil muitas populagdes nao tém acesso a
Assisténcia de Saude, por exemplo, servigos de
saneamento, equipamentos publicos, unidade do
Programa de Satde da Familia (PSF)'.

A mortalidade e morbidade infantis sdo
exploradas para compor e aprimorar as estra-
tégias de intervengdo e orientar as equipes de
saude envolvidas na assisténcia pediatrica, na
prevencdo, deteccdo e tratamento precoce das
enfermidades. De acordo com a faixa etaria da
crianca, os fatores de risco e os sinais e sinto-
mas de cada doenga sofrem variagdes, alterando
assim as estratégias de atendimento as mesmas'.
O cuidado na aten¢do da saude da crianga esta
focado para vigilancia nutricional, imunizagdo e
assisténcia as doengas que predominam na in-
fancia, incluindo as infec¢des respiratorias e do
trato gastrointestinal, que continuam afetando
criancas de qualquer idade, em maior proporg¢ao
aquelas menores de dois anos®.

A avaliacdo das causas de hospitalizacoes,
reconhecendo as principais enfermidades que
acometem as criangas, pode oportunizar aos pro-
fissionais de saude ampliar seus conhecimentos
para tratarem das doencas mais prevalentes na
infancia e atuarem de forma mais efetiva na pre-
vengdo destas patologias'!.

Por serem, as informacgdes sobre interna-
¢oes hospitalares nessa faixa etaria escassas em
Sao Luis, o presente estudo teve como objetivo
conhecer a prevaléncia de internagdes em crian-
cas de 0 a 2 anos, em um hospital de referencia
em Sao Luis — MA, no ano de 2012, bem como
determinar a idade, sexo, motivo da internacao,
diagnostico e evolugcdo do caso, permitindo
fornecer informacdes para o planejamento de
acoes de saude e intersetoriais direcionadas a
saude da crianca.

MATERIAL E METODOS

Foi realizada uma pesquisa descritiva,
transversal, documental, de carater retrospec-
tivo, abordando varidveis quantitativas sobre
os casos de interna¢do infantil, no Hospital da
Criangca Doutor Odorico Amaral de Matos lo-
calizado na cidade de Sdo Luis - MA. A popu-
lagao foi constituida de todas as criancas, na
faixa etaria de 0 a 2 anos de idade, atendidas
na referida unidade, no periodo de 01/07/2012
a 30/09/2012, procedentes de diversas localida-
des do municipio de Sao Luis.

Foram estudadas as varidveis referentes a
idade, sexo, motivo da internacdo, diagnostico
e evolugao do caso. A pesquisa foi submetida
ao Comité de Etica da Secretaria Municipal de
Saude de Sao Luis, apds a liberagdo iniciou-se a
coleta de dados.

Apos a coleta de dados, os mesmo foram
tabulados e analisados através de planilha eletro-
nica, Microsoft Office Excel 2007, sendo apre-
sentados em tabelas, contendo a frequéncia e
percentual de todas as varidveis questionadas no
estudo. Foram observados todos os aspectos refe-
rentes a resolucao 196/96 que trata de pesquisas
envolvendo seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Viérios estudos demonstram que as criancas
mais vulneraveis a internagdo e ao Obito sdo 0s
menores de um ano de vida e, principalmente, nos

primeiros meses de vida®'3.
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De acordo com a tabela 1, obteve-se 270 in-
ternacoes no periodo estudado, sendo que corres-
pondem a faixa etaria de 0 a 2 anos. Destas, ob-
serva-se que as internagdes ocorreram com maior
frequéncia no sexo masculino 56,47% e que em
100% dos casos as maes foram responsaveis por
leva-las ao hospital.

Tabela 1 - Distribuigdo da prevaléncia de internagdes em
criangas de 0-2 anos, segundo sexo ¢ acompanhante.
Sédo Luis, MA, Brasil. 2012.

Variaveis f %
Sexo
Masculino 153 56,67
Feminino 117 4333
Total 270 100,00
Acompanhante
Mae 270 100,00
Pai 0 0
Baba 0 0
Outros 0 0
Total 270 100,00

Fonte: Hospital da Crianga /SEMUS 2012.

Em estudo semelhante, Adriano' et al. (2010)
demonstram que a hospitalizagdo de meninos ¢
prevalente a de meninas. Este dado também ¢ con-
firmado por Granzotto® et al. (2010) que demons-
traram em estudo realizado no Hospital Escola de
Pelotas — RS, que a prevaléncia de hospitalizacao
no sexo masculino ¢ cerca de 56,7%.

Melo’ et al (2010) observaram que 89,4%
das criangas, no momento da internacao, tinham
a mae como principal acompanhante, enquanto
10.6% apresentaram outro grau de parentesco, €
afirmam que, a necessidade das maes em acom-
panhar seus filhos na internagao hospitalar refor-
ca a presenca do vinculo afetivo, contribui para
a recuperacdo da satde da crianca e neutraliza o
sofrimento psiquico da mae.

De acordo com a tabela 2, a maior prevaléncia
de internacdes foi de criangas com um ano de idade
(32,96%), tanto no sexo masculino quanto no femi-
nino, tendo 17,78% e 15,19%, respectivamente.
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Tabela 2 - Distribui¢do da prevaléncia de internagdes de
criangas de 0-2 anos, segundo idade e sexo. Sao
Luis, MA, Brasil. 2012.

Idade Total % Masculino % Feminino %
Zeromés 39 14,44 21 7,78 18 6,67
1 més 36 13,33 19 7,04 17 6,3
2 meses 20 7,41 09 3,33 11 4,07
3 meses 15 5,56 08 2,96 07 2,59
4 meses 12 4,44 09 3,33 03 1,11
5 meses 05 1,85 03 1,11 02 0,74
6 meses 08 2,96 05 1,85 03 1,11
7 meses 11 4,07 08 2,96 03 1,11
8 meses 04 1,48 02 0,74 02 0,74
9 meses 11 4,07 07 2,59 04 1,48
10 meses 09 3,33 07 2,59 02 0,74
11 meses 01 0,37 01 0,37 0 0
1 ano 89 32,96 48 17,78 41 15,19
2anos 10 3,70 06 2,22 04 1,48
Total 270 100 153 56,67 117 43,33

Fonte: Hospital da Crianga /SEMUS 2012.

Em estudo realizado por Ferrer* (2009), em
relacdo a distribui¢do das hospitalizagdes de acordo
com o sexo, tanto no municipio de Sao Paulo como
no Brasil, houve predominio no sexo masculino,
com valores muito semelhantes nas duas localida-
des, 57% e 56%, respectivamente. Ainda de acordo
com o autor, no Brasil, o coeficiente de internacao
das criancas de um ano de idade foi consideravel-
mente maior que os coeficientes de internagdes das
criangas das outras faixas etarias.

Na Tabela 3, destacam-se os motivos das in-
ternacoes, sendo a tosse, 0 motivo mais frequente,
totalizando 72 internagdes, destas 41 correspon-
dem ao sexo masculino (15,19%). Ja para o sexo
feminino observa-se a febre como causa prevalen-
te, correspondendo a 31 internagdes (11,48%).

Tabela 3 - Distribui¢do da prevaléncia de internacdes de
criancas de 0-2 anos, segundo motivo e sexo. Sao
Luis, MA, Brasil. 2012.

Moti Total Masculino Feminino
otivos 7 % 7 % 7 %
Tosse 72 26,67 41 15,19 31 11,48
Febre 69 25,56 34 12,59 35 12,96
Cansaco 57 21,11 37 13,70 20 7,41
Diarreia 25 9,26 18 6,67 07 2,59
Vomito 28 10,37 13 4,81 15 5,56
Outros 19 7,04 10 3,70 09 3,33
Total 270 100 153 56,67 117 43,33

Fonte: Hospital da Crianga /SEMUS 2012.
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Em pesquisa realizada com pacientes de um
hospital pediatrico de Joinvile demonstrou que a
maior predominancia de pacientes internados por
tosse, foi do sexo masculino (60,2%)*'.

Segundo Salgado e Aguero'® (2010), dentre
alguns sintomas inespecificos, a febre, foi o moti-
vo prevalente no sexo feminino (61%), sendo um
dos principais motivos dos pais levarem as crian-
¢as ao pronto-socorro.

A Tabela 4 refere-se aos diagnosticos das in-
ternagdes, sendo a pneumonia a de maior preva-
léncia (35,56%), tanto no sexo masculino (20%)
quanto no feminino (15,56%). Depois, destaca-se
enteroinfeccdo para o masculino (10%) e sepse
para o feminino (7,41%).

Segundo Rosa'* et al (2008), no Brasil, as
doencgas respiratorias sdo responsaveis por apro-
ximadamente 16% de todas as internagdes, sendo
50% delas devido a pneumonia. Porém, em grupos
mais vulneraveis como as criancas, as doengas res-
piratorias compreendem mais de 50% das interna-
¢oOes hospitalares.

Tabela 4 - Distribui¢do da prevaléncia de internacdes de
criangas de 0-2 anos, segundo diagnodstico e sexo.
Sdo Luis, MA, Brasil. 2012.

Total Masculino  Feminino
Diagnéstico
% f % f %

Pneumonia 96 35,56 54 20,00 42 15,56
Bronquiolite 44 163 26 963 18 6,67
Sepse 42 1556 22 815 20 741
Enteroinfeccao 41 15,19 27 10,00 14 5,19
Dengue 14 519 07 259 07 259
Calazar 12 444 07 2,59 05 1,85
Desnutricao 08 296 03 1,11 05 1,85
Anoxia Neonatal 06 222 04 1,48 02 0,74
Mielomeningocele 04 1,48 01 037 03 1,11
Varicela 03 1,11 02 0,74 01 037
Total 270 100 153 56,67 117 43,33

Fonte: Hospital da Crianga /SEMUS 2012.

Garcia e Escobar® (2002) afirmaram que, nos
estados da regido sudeste, centro oeste e sul, as do-
encgas respiratorias ainda representam a segunda
causa de morte em criangas.

Gomes e Silva’ (2011) demonstraram que no
ano de 2006, com base nos dados do DATASUS, as
principais causas de internacdo, foram pneumonia
e enteroinfec¢do em lactentes e criangas.

Gomes® et al. (2005) afirmaram que, na re-
gido Nordeste, o risco de morte por diarreia em
criangas € cerca de quatro a cinco vezes maiores do
que na regido Sul, representando cerca de 30% do
total de mortes durante o primeiro ano de vida. Até
dois anos de idade, cerca de 90% das criangas ja
apresentaram pelo menos um episddio de diarreia.

Em um estudo realizado no Instituto da
Crianca — SP (2006) foi demonstrado que, em re-
la¢do ao sexo, os meninos foram mais acometidos
por sepse do que as meninas?, dado que nao ¢ ve-
rificado neste estudo, pois a sepse foi a segunda
causa prevalente no sexo feminino.

Segundo a tabela 5, quando analisado a va-
riavel referente ao local da internagdo, verifica-se
que o maior nimero de internagdes ocorreu na en-
fermaria (62,96%) em ambos o0s sexos.

Tabela 5 - Distribui¢do da prevaléncia de internacdes de
criangas de 0-2 anos, segundo evolucao do caso e

sexo. Sao Luis, MA, Brasil. 2012.
Evolugio do  Total
Caso f % f % F %

Masculino Feminino

Enfermaria 170 62,96 89 32,96 81 30,00
UTI 44 16,30 30 11,11 14 5,19
Transferéncia 38 14,07 26 9,63 12 4,44
Obito 18 6,67 08 296 10 3,70
Total 270 100 153 56,67 117 43,33

Fonte: Hospital da Crianga /SEMUS 2012.

O estudo feito por Saldanha e Botelho'
(2010) em um Pronto Socorro de Cuiabd, mostra
que, no total de 3.140 atendimentos em criangas,
2.804 ficou na enfermaria, o que equivale a 98,6%
das internagoes.

Oliveira'®etal. (2010) e Oliveira'! etal (2012)
afirmaram que o maior numero de internagdes por
causas evitaveis ocorrem nas enfermarias, sendo um
setor responsavel por uma grande demanda de do-
engas respiratorias e diarreicas, que constituem o
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primeiro motivo de internagdes em criangas.
CONCLUSAO

A prevaléncia de internagdes em criangas de
0-2 anos em Sao Luis, no ano pesquisado apresen-
tou-se com as seguintes caracteristicas: ocorreram
270 internagdes, em criangas de 0 a 2 anos de idade,
com predominancia do sexo masculino. Observa-
se maior indice de interna¢des em criancas de um
ano de idade, sendo a tosse o motivo prevalente de
internacdes e a pneumonia o diagndstico mais fre-
quente em ambos os sexos. Foi verificado o maior
indice de internagdes em enfermarias.

O grande numero de hospitaliza¢des infantis
representa atualmente um grande problema, uma
vez que ocasionam grande demanda aos servigos
de satde, gerando sofrimento para as vitimas e
seus familiares, comprometendo assim a qualidade
de vida do hospitalizado.

Portanto, conclui-se que, mesmo sendo a hos-
pitalizacdo infantil uma questdo de satde publica
com repercussdes sociais e que, apesar dos avan-
cos da ciéncia, continua sendo um grave indicador
a ser enfrentado, isto se traduz porque o sistema de
saude precisa melhorar a qualidade da assisténcia,
direcionando o olhar clinico na prevengao e pro-
mocao da saude para esta faixa etaria.
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