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A dengue constitui importante problema de saude publica, com impacto significativo na populagéao
pediatrica, especialmente em regides endémicas. Este estudo teve como objetivo analisar o perfil
epidemioldgico das internagbdes e dos 6bitos por dengue em criangas de até 14 anos no estado de Sao
Paulo, com destaque para o municipio de Sao José do Rio Preto. Trata-se de um estudo epidemioldgico,
descritivo, retrospectivo e de abordagem quantitativa, realizado com base em dados secundarios referentes
as internagdes, custos hospitalares e 6bitos no periodo estudado. Foram notificadas 15.005 internagoes
por dengue em criangas de até 14 anos no estado de Sao Paulo, das quais 577 ocorreram em Sao José
do Rio Preto. A faixa etaria de 5 a 9 anos apresentou o maior numero de internagbes (232), enquanto
menores de 1 ano registraram o menor numero (54). Houve predominio do sexo masculino (297) em
relagdo ao feminino (280), bem como da populagdo branca (492 internagbes). O custo total médio por
internagdo no municipio, ao longo de 10 anos, foi de R$ 265.503,40, com maior valor em 2025 e menor em
2017. No estado de Sao Paulo, foram registrados 31 ébitos no periodo, com maior ocorréncia em 2024;
em Sao José do Rio Preto, observaram-se 3 6bitos no total. Conclui-se que a dengue pediatrica apresenta
magnitude expressiva, com repercussdes clinicas, epidemiolégicas e econdmicas relevantes, reforgando
a necessidade de vigilancia continua, diagnodstico precoce e manejo clinico oportuno para prevencao de
formas graves e reducao da mortalidade infantil.
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ABSTRACT

Dengue is a major public health issue, with a significant impact on the pediatric population, especially in endemic
regions. This study aimed to analyze the epidemiological profile of hospitalizations and deaths caused by dengue in
children up to 14 years old in the state of Sdo Paulo, with emphasis on the municipality of S&do José do Rio Preto.
This is an epidemiological, descriptive, retrospective, and quantitative study based on secondary data regarding
hospitalizations, hospital costs, and deaths during the analyzed period. A total of 15,005 hospitalizations due to
dengue in children up to 14 years old were reported in the state of Sdo Paulo, of which 577 occurred in Sdo José do
Rio Preto. The age group from 5 to 9 years old presented the highest number of hospitalizations (232), while children
under 1 year old had the lowest number (54). There was a predominance of males (297) compared to females (280),
as well as of the white population (492 hospitalizations). The average total hospitalization cost in the municipality
over 10 years was R$ 265,503.40, with the highest value recorded in 2025 and the lowest in 2017. In the state of
Sao Paulo, 31 deaths were recorded during the study period, with the highest occurrence in 2024; in Sdo José do
Rio Preto, a total of 3 deaths were observed. It is concluded that pediatric dengue has a significant magnitude, with
relevant clinical, epidemiological, and economic repercussions, reinforcing the need for continuous surveillance, early

diagnosis, and timely clinical management to prevent severe forms and reduce child mortality.
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1. INTRODUGAO

A dengue permanece como um importante problema de saude publica, especialmente em regides tropicais
e subtropicais, configurando-se como uma das arboviroses de maior relevancia epidemioldgica em diversos paises
(BRASIL, 2024). Na infancia, seu impacto assume contornos particulares, uma vez que criangas constituem um
grupo vulneravel a progressdo para formas graves, exigindo reconhecimento precoce dos sinais de alarme,
adequada estratificacdo de risco e manejo oportuno. Além disso, a circulagdo de arboviroses e a inespecificidade
dos sintomas iniciais tornam o diagndstico clinico ainda mais desafiador no contexto pediatrico (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2025).

Nos ultimos anos, diretrizes nacionais e internacionais tém enfatizado a importancia da classificagao clinica
da dengue e da vigilancia continua da evolugdo do paciente, sobretudo entre criangas. O manual brasileiro de
manejo clinico destaca que o reconhecimento dos sinais de alarme orienta a triagem, o monitoramento e a
necessidade de hospitalizacdo, com o objetivo de prevenir choque, sangramentos graves e ébitos (MISHRA et al.,
2025). Da mesma forma, estudos recentes indicam que, embora as classificacbes da Organizacdo Mundial da Saude
apresentem boa utilidade clinica, persistem desafios diagndsticos e de vigilancia, o que reforga a necessidade de
estudos epidemioldgicos locais e regionais sobre morbimortalidade pediatrica por dengue (BRASIL, 2024;
SANCHEZ et al., 2024).

Estudos pediatricos recentes também tém demonstrado a relevancia de marcadores clinicos e laboratoriais
na identificagdo de maior gravidade, como dor abdominal, vémitos, derrame pleural, elevagédo de enzimas hepaticas
e positividade da prova do lago. Esses achados reforcam que a avaliagdo da dengue em criangas deve ultrapassar
a simples confirmacao diagndstica e considerar a dindmica clinica do agravo, bem como seu impacto sobre as
hospitalizagdes, os custos assistenciais e os desfechos letais (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE,
2022).



Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo analisar o perfil epidemiolégico das internagdes por

dengue em criangas de até 14 anos no municipio de Sao José do Rio Preto, no periodo entre 2015 e 2025.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecolégico, utilizando analise estatistica descritiva, com dados epidemiolégicos
obtidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), da plataforma secundaria TABNET
(Figuras 1 e 2), relacionado ao numero de internagbes, em criancas até 14 anos no estado de Sdo Paulo com
enfoque no municipio de Sdo José do Rio Preto entre janeiro de 2015 e dezembro de 2025, aplicando as seguintes
variaveis: faixa etaria, sexo, etnia, valor médio por internagdes e 6bitos. Para a discusséo tedrica e clinica, foram
utilizadas diretrizes e estudos cientificos sobre dengue em pediatria, com &nfase no manejo clinico, na classificagao
de gravidade e nos fatores associados a piores desfechos. As diretrizes consultadas destacam a importancia da
classificagéo clinica baseada em sinais de alarme, da internacdo em casos de maior risco e da vigilancia continua

da evolugao clinica em criangas.

Figura 1 — Interface inicial do sistema DATASUS destacando o acesso ao Tabnet, ferramenta utilizada para
consulta de dados epidemioldgicos e de saude publica no Brasil.
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Fonte: DATASUS (2025).

Figura 2 — Tela de consultas do Tabnet no DATASUS, onde é possivel selecionar variaveis e filtros para extragcao

de dados estatisticos em saude, como faixa etaria, periodo e localizagao.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram notificadas 15.005 internagdes por dengue em criangas até 14 anos no estado de Sdo Paulo, sendo
que 577 destas foram do municipio de Sao José do Rio Preto. O maior nimero de casos ocorreu na faixa etaria de
5 a 9 anos, com 232 internagbes, enquanto o menor foi registrado em menores de 1 ano, com 54 internagbes. Em
relagcdo ao género as internagdes predominaram no sexo masculino com 297, enquanto no sexo feminino tiveram
280. Quanto a raga, houve uma predominancia na populagdo branca com 492 internagbes, enquanto na raca
amarela tiveram apenas 2 (Figura 3A). Em relagdo ao custo médio por internagao (Figura 3B), o municipio registrou
um total de R$265.503,40 ao longo desses 10 anos, representando 3,96% da média nacional (R$ 6.704.759,53).
Nestes 10 anos, o maior custo médio foi observado no ano de 2025, com R$79.204,14, enquanto 2017 apresentou
o menor valor, totalizando R$4.897,29. No periodo estudado, o estado de S&o Paulo registrou 31 6bitos. Dentre
esses, 0 ano de 2024 apresentou o maior numero de ocorréncias, enquanto os anos de 2015 a 2020 e 2022
registraram apenas 2 6bitos cada. Em relagdo ao municipio de S&do José do Rio Preto, foram observados 3 6bitos
no total, sendo 1 em 2022 e 2 em 2025 (Figura 3C).

Os achados evidenciam carga relevante de morbidade por dengue na populacdo pediatrica paulista, com
expressao importante também no municipio de Sdo José do Rio Preto. A concentragdo de internagbes na faixa etaria
de 5 a 9 anos sugere maior exposicdo ou maior identificagao clinica de casos com necessidade de hospitalizagao
nesse grupo etario. Embora menores de 1 ano tenham apresentado menor numero absoluto de internacdes, a
literatura e as diretrizes alertam que criangas pequenas demandam vigilancia intensiva, pois 0 agravamento pode
ser subito e, em alguns casos, o quadro grave pode constituir a manifestagéo inicial da doenga (BRASIL, 2024).

O predominio do sexo masculino encontrado neste estudo acompanha tendéncia observada em parte da
literatura pediatrica recente. Em estudo com criangas hospitalizadas de 0 a 14 anos, observou-se predominancia
masculina, além da associagao entre sinais como dor abdominal, derrame pleural, elevagédo de enzimas hepaticas
e prova do lago positiva com quadros mais graves de dengue. Tais dados reforcam a necessidade de
acompanhamento clinico minucioso e de valorizagdo dos sinais de alarme no contexto hospitalar pediatrico
(MISHRA et al., 2025).

No que se refere a interpretagéo clinica, o uso das classificagbes da Organizagdo Mundial da Saude
permanece central no manejo dos casos. Estudos recentes indicam que a classificagéo revisada da OMS apresenta
utilidade também em pesquisas pediatricas, especialmente na distingdo entre dengue sem sinais de alarme e
dengue com sinais de alarme ou grave em criangas hospitalizadas. Essa perspectiva esta em consonancia com o
manual do Ministério da Saude, que recomenda o reconhecimento oportuno dos sinais clinicos de gravidade para
orientar internacao, reposicao volémica e vigilancia continua (SANCHEZ et al., 2024; BRASIL, 2024).

Sob a perspectiva da vigilancia epidemioldgica, os dados de mortalidade merecem destaque. O maior
nuamero de 6bitos no estado em 2024 e a ocorréncia de mortes em Sao José do Rio Preto demonstram que a dengue
pediatrica ndo deve ser compreendida apenas como agravo de baixa letalidade. RevisbGes sistematicas apontam
que os critérios clinicos da OMS apresentam boa sensibilidade, porém menor especificidade, o que pode impactar
tanto a vigilancia epidemiolégica quanto a alocagéo de recursos em periodos epidémicos. Dessa forma, a analise
local de hospitalizagdes, custos e 6bitos contribui para o planejamento assistencial e para o aprimoramento das
respostas em saude publica (RAAFAT et al., 2021).



Figura 3 — A) Internagdes por Ano de processamento segundo Cor/raga. B) Valor servigos hospitalares por Ano de

processamento segundo Ano de processamento. C) Obitos por Ano processamento segundo Municipio.
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Lista Morb CID-10: Dengue [dengue classsico)
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2015 26.428,22 26.428,22
2016 - 7.756,25 - 7.756,25
2017 - - 4.897,29 - 4.897,29
2018 e ) - 1.635,76 . 1.635,76
2019 . . . - 39.115,23 - 39.115,23
2020 - . . . . 7.657,01 . 7.657,01
2021 . . - . . . 17.626,30 . 17.626,30
2022 - - - . - - - 26.791,24 - 26.791,24
2023 . . - - - - . - 9.072,00 - 9.072,00
2024 . . . . . . - . . 45.320,04 . 45.320,04
2025 . . . . . . s - - S 79.204,14 79.204,14

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Notas:

1. Dados referentes aos Ultimos seis meses, sujeitos a atualizacao.
> MORBIDADE HOSPITALAR DO SUS - POR LOCAL DE INTERNAGAO - SAO PAULO B

Obitos por Ano pr
Municipio: 354980 SAO JOSE DO RIO PRETO

Lista Morb CID-10: Dengue [dengue classsico]

Faixa Etaria 1: Menor 1 ano, 1a 4 anos, 5a 9 anos, 10 a 14 anos
Faixa Etaria 2: Menor 1 ano, 1a 4 anos, 5a 9 anos, 10 a 14 anos
Sexo: Masc, Fem

Cor/raga: Branca, Preta, Parda, Amarela, Indigena

Periodo: 2015-2025

“““

TOTAL
354980 SAO JOSE DO RIO PRETO 1 2 3

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Notas:

1. Dados referentes aos ultimos seis meses, sujeitos a atualizacao.

> MORBIDADE HOSPITALAR DO SUS - POR LOCAL DE INTERNACAO - SAO PAULO c

¢Oes por Ano pr gundo Cor/raga
Municipio: 354980 SAO JOSE DO RIO PRETO
Lista Morb CID-10: Dengue [dengue classsico]
Faixa Etaria 1: Menor 1 ano, 1 a4 anos, 5a 9 anos, 10 a 14 anos
Cor/raga: Branca, Preta, Parda, Amarela, Indigena
Periodo: 2015-2025

| covnca ] 2015 | 206 | 207 | aoi8 | 209 ] 2020 | gom ] zoz2 | o 20m ] 2024 ] 2025 | toul ]
TOTAL 81 27 18 - 69 18 44 32 21 105 157 577

Branca 76 24 18 4 62 17 4 24 16 83 127 492
Preta 2 2 . . 3 . . 3 2 2 6 20
Parda 3 1 . 1 4 1 3 4 3 19 24 63
Amarela - - - - - - - 1 - 1 - 2

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Notas:
1. Dados referentes aos Gltimos seis meses, sujeitos a atualizacdo.

Consulte o site da Secretaria Estadual de Satde para mais informagdes.

Legenda:
- Dado numérico igual a 0 ndo resultante de arredondamento.
0; 0,0 - Dado numérico igual a 0 de arr de um dado positivo.

Fonte: DATASUS (2025).

Além disso, os custos observados no municipio revelam que a dengue pediatrica imp&e impacto econdmico
consideravel ao sistema de salde. Esse dado deve ser interpretado em conjunto com a necessidade de diagndstico

precoce, monitoramento clinico, organizacdo dos fluxos assistenciais e capacitacdo das equipes para identificar



sinais de alarme, especialmente em cenarios de maior incidéncia. As diretrizes da OPAS, da OMS e do Ministério
da Saude reforgcam que o manejo oportuno dos casos suspeitos ou confirmados é medida fundamental para reduzir
complicagbes e mortes evitaveis, tanto em adultos quanto em criangas (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA
SAUDE, 2022; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2025; BRASIL, 2024).

4. CONCLUSAO

A dengue na populagdo pediatrica apresentou magnitude expressiva no estado de Sao Paulo, com
repercussdo importante também no municipio de Sado José do Rio Preto. A predominancia de internagbes em
criangas de 5 a 9 anos, no sexo masculino e na populagdo branca delineia o perfil epidemiolégico do periodo
estudado. Os achados reforgam a necessidade de fortalecimento das agdes de vigilancia, do diagndstico precoce e
da estratificagdo de risco em pediatria, em consonéncia com as diretrizes atuais de manejo clinico. Assim, o
reconhecimento oportuno dos sinais de alarme e a organizagdo adequada da assisténcia constituem estratégias
essenciais para reduzir a progressao para formas graves, diminuir internagdes prolongadas e prevenir dbitos por

dengue em criangas.
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