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RESUMO: Introdugio: Os transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de 4lcool
(TMCA) constituem relevante problema de satide publica no Brasil, com elevada morbidade
hospitalar, 6bitos associados e impactos socioeconémicos, especialmente em regides com
desigualdades de acesso aos servigos de satide. Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico dos
TMCA na regido Nordeste do Brasil, no periodo de 2021 a 2025. Metodologia: Estudo
epidemiolégico observacional, ecolégico, retrospectivo, quantitativo e descritivo, baseado em
dados secundérios do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), extraidos via
TabNet DATASUS (cédigo Fio da CID-10). Foram analisadas internacdes e 6bitos
hospitalares, estratificados por regido, unidade federativa, cariter de atendimento, faixa etiria,
sexo e cor/raga. Resultados: Os TMCA representaram 12,1% das interna¢des do Capitulo V no
Brasil, com concentragio nas regides Sul (37,99%) e Sudeste (36,1%). No Nordeste, 84,9% das
25.867 internac¢des foram de urgéncia/emergéncia, 77,5% ocorreram em adultos de 30 a 59 anos
(pico em 40-49 anos), 88,3% em homens e 69,5% em pardos. Registraram-se 307 &bitos
hospitalares, concentrados em Bahia (50,200), Pernambuco (12,79%) e Maranhio (8,8).
Conclusdo: Os achados evidenciam alta carga de casos graves e emergenciais no Nordeste, com
predominincia masculina, adulta e parda, reforcando a necessidade de fortalecer a vigilancia
epidemioldgica, a¢des preventivas na Aten¢io Primdiria 4 Saide e a expansio da Rede de
Atengio Psicossocial para reduzir hospitalizacdes evitdveis e promover equidade no cuidado.
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ABSTRACT: Introduction: Mental and behavioral disorders due to alcohol use (TMCA)
represent a major public health issue in Brazil, with high hospital morbidity, associated deaths,
and socioeconomic impacts, particularly in regions with healthcare access inequalities.
Objective: To describe the epidemiological profile of TMCA in the Northeast region of Brazil
from 2021 to 2025. Methodology: Observational, ecological, retrospective, quantitative, and
descriptive epidemiological study based on secondary data from the SUS Hospital Information
System (SIH/SUS), extracted via DATASUS TabNet (ICD-10 code Fi0). Hospitalizations
and in-hospital deaths were analyzed, stratified by region, federative unit, type of admission,
age group, sex, and race/color. Results: TMCA accounted for 12.10 of Chapter V
hospitalizations in Brazil, with concentration in the South (37.9%) and Southeast (36.1%)
regions. In the Northeast, 84.9% of the 25,867 hospitalizations were emergency/urgent, 77.5%
occurred in adults aged 30-59 years (peak at 40-49 years), 88.3% in males, and 69.5% in mixed-
race individuals. A total of 307 in-hospital deaths were recorded, concentrated in Bahia (50.29),
Pernambuco (12.7%), and Maranhio (8.8o%). Conclusion: The findings highlight a high burden
of severe and emergency cases in the Northeast, with male, adult, and mixed-race
predominance, underscoring the need to strengthen epidemiological surveillance, preventive
actions in Primary Health Care, and expansion of the Psychosocial Care Network to reduce
avoidable hospitalizations and promote equity in mental health care.

Keywords: Mental Disorders. Alcohol-Related Disorders. Hospitalization. Epidemiological
Profile.

RESUMEN: Introduccién: Los trastornos mentales y del comportamiento debidos al uso de
alcohol (TMCA) constituyen un problema importante de salud ptblica en Brasil, con elevada
morbilidad hospitalaria, 6bitos asociados e impactos socioeconémicos, especialmente en
regiones con desigualdades de acceso a los servicios de salud. Objetivo: Describir el perfil
epidemiolégico de los TMCA en la regién Nordeste de Brasil, en el periodo de 2021 a 2025.
Metodologia: Estudio epidemiolégico observacional, ecolégico, retrospectivo, cuantitativo y
descriptivo, basado en datos secundarios del Sistema de Informaciones Hospitalarias del SUS
(SIH/SUS), extraidos via TabNet DATASUS (cédigo Fio de la CIE-10). Se analizaron
internaciones y 6bitos hospitalarios, estratificados por regién, unidad federativa, caricter de
atencién, grupo etario, sexo y raza/color. Resultados: Los TMCA representaron el 12,19 de las
internaciones del Capitulo V a nivel nacional, con concentracién en las regiones Sur (37,9%) y
Sudeste (36,1%). En el Nordeste, el 84,0 de las 25.867 internaciones fueron de
urgencia/emergencia, el 77,5% en adultos de 30 a 59 afios (pico en 40-49 afios), el 88,39 en
hombres y el 69,50 en pardos. Se registraron 307 ébitos hospitalarios, concentrados en Bahia
(50,29%), Pernambuco (12,700) y Maranhio (8,8%). Conclusién: Los hallazgos evidencian alta
carga de casos graves y emergenciales en el Nordeste, con predominio masculino, adulto y
pardo, reforzando la necesidad de fortalecer la vigilancia epidemiolégica, acciones preventivas
en la Atencién Primaria de Salud y la expansién de la Red de Atencién Psicosocial para reducir
internaciones evitables y promover equidad en el cuidado.

Palabras clave: Trastornos Mentales. Trastornos Relacionados con Alcohol. Hospitalizacién.

Perfil Epidemiolégico.
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INTRODUCAO

Os transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de 4lcool (TMCA)
representam uma categoria especifica dentro da Classificagio Internacional de Doengas (CID-
10), enquadrados no Capitulo V, que abrange os cédigos Foo-Fgg dedicados a transtornos
mentais e comportamentais em geral. Nesse contexto, o cédigo F1o é atribuido especificamente
aos transtornos relacionados ao consumo de 4lcool, incluindo dependéncia, abstinéncia e psicose
alcodlica, conforme estabelecido nos protocolos de morbidade hospitalar do Sistema Unico de
Satde (SUS) desde 2008 (Brasil, 2008).

De acordo com o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-s), o
TMCA caracteriza-se por um padrio problemitico de consumo que resulta em
comprometimento ou sofrimento clinicamente significativo. O diagnéstico requer a presenga
de pelo menos dois dos seguintes critérios, ocorrendo em um periodo de 12 meses: consumo em
quantidades ou por tempo superior ao pretendido; esforcos persistentes e malsucedidos para
reduzir ou controlar o uso; tempo excessivo gasto na obtencdo, uso ou recuperagio dos efeitos
do 4lcool; fissura intensa; falha recorrente no cumprimento de obrigacSes maiores; uso
continuado apesar de problemas sociais ou interpessoais persistentes; redugio ou abandono de
atividades sociais, profissionais ou recreativas importantes; uso recorrente em situagdes de risco
fisico; manutengio do consumo apesar de problemas fisicos ou psicolégicos recorrentes;
tolerancia (necessidade de doses maiores ou efeito diminuido); e abstinéncia (sindrome
caracteristica ou uso para aliviar sintomas) (American Psychiatric Association, 2013).

A gravidade do transtorno é classificada com base no niimero de critérios atendidos: leve
(2 a 3 sintomas - F10.10), moderada (4 a 5 sintomas - F10.20) ou grave (6 ou mais sintomas -
F10.20). Essa abordagem dimensional substitui as categorias separadas de abuso e dependéncia
do DSM-IV, incorporando o critério de fissura e permitindo uma avalia¢do mais nuangada do
espectro do transtorno. No contexto brasileiro, esses critérios orientam o diagndstico clinico e
o registro epidemiolégico, alinhando-se ao cédigo Fio da CID-10 utilizado no SUS (American
Psychiatric Association, 2013).

O tratamento dos TMCA integra abordagens psicoterapéuticas, como a terapia
cognitivo-comportamental e grupos de apoio miutuo, com interven¢des farmacoldgicas que
incluem medicamentos como naltrexona, acamprosato e disulfiram, visando reduzir o desejo e

prevenir recaidas. Avancos recentes destacam a eficicia de medicamentos como o topiramato e
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o baclofeno em contextos de gravidade moderada a grave, complementados por meta-
anélises que confirmam reducdes significativas na severidade do transtorno quando
associados a terapias integrativas (Lima et al., 2022; Carvalho et al., 2021; Agabio et al.,
2024).

Os impactos dos TMCA na vida dos pacientes frequentemente assumem cariter
emergencial, manifestando-se em crises agudas como delirium tremens, tentativas de
suicidio ou acidentes relacionados ao consumo excessivo, o que exige intervencdes
hospitalares imediatas. Essa urgéncia reforca a necessidade de sistemas de sadde
preparados para atendimentos ridpidos e integrados, mitigando riscos a integridade fisica
e mental dos afetados. A mortalidade e incidéncia por transtorno mental e
comportamental devido ao uso de 4lcool sio elevadas, com uma recente revisio
sistemitica revelando taxas significativas de ébitos e hospitalizagdes em contextos de
vulnerabilidade social (Araripe et al., 2023).

O panorama epidemiolégico global dos TMCA indica aproximadamente 111
milhdes de individuos afetados em 2021, com 2,6 milh&es de 6bitos anuais atribuiveis ao
consumo, enquanto no Brasil observou-se um aumento na prevaléncia de consumo
abusivo de 15,69 em 2006 para 20,8% em 2023, com projec¢des para 2030 sugerindo falha
no alcance de metas de reducdo de 10%. Na regiio Nordeste, estudos apontam para uma
distribui¢do desigual de internac¢des por TMCA, com estados como Alagoas registrando
perfis especificos de hospitaliza¢des pelo cédigo Fio, influenciados por fatores
socioecondmicos e acesso a servicos de satide, embora tendéncias recentes indiquem
oscilagdes possivelmente agravadas pela pandemia. Perfis epidemiolégicos locais
destacam maior incidéncia entre homens adultos de baixa escolaridade em contextos
urbanos (Oliveira et al., 2023; Miranda et al., 2022).

Além disso, a importincia da temitica para a saide ptblica reside no fato de que
as internacdes hospitalares por TMCA e substincias psicoativas representam um énus
significativo, com um estudo de 2018 a 2023 revelando padrdes de morbidade que
demandam politicas preventivas e de tratamento ampliadas (Lima, A. B. R. et al., 2024).
Estudos indicam que o abuso e a dependéncia de substincias psicoativas, especialmente
entre adolescentes e adultos jovens, acarretam prejuizos graves em diversas esferas da
vida, podendo evoluir para dependéncia quimica com implicagdes fisiolégicas e

psicolégicas que persistem até a idade adulta (De Oliveira; Pucci, 2021). A ampliagio
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dessas politicas requer fortalecimento da vigilincia epidemiolégica para monitoramento
continuo de tendéncias e grupos vulnerdveis, especialmente na regido Nordeste, aliado
ao incremento do financiamento e da capacidade resolutiva da Atencdo Priméria i Satde
(APS), que atua como porta de entrada privilegiada para deteccio precoce,
aconselhamento, promog¢io de saide e encaminhamento articulado & Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS), reduzindo internacdes evitdveis e promovendo intervencdes oportunas e
custo-efetivas.

Sendo assim, o objetivo deste estudo consiste em descrever o perfil epidemiolégico dos

TMCA na regido Nordeste do Brasil, no periodo de 2021 a 202s.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiolégico observacional, com delineamento ecolégico, de
natureza retrospectiva, quantitativa e descritiva. Tal tipo de delineamento possibilita a
investigacio de grupos populacionais em escalas geogridficas maiores, por meio de dados
secundérios de acesso publico, com o intuito de delinear a distribui¢do e as caracteristicas dos
TMCA na regiio Nordeste do Brasil durante o intervalo temporal estabelecido. A anilise
retrospectiva concentrou-se no periodo compreendido entre janeiro de 2021 e dezembro de 2025,
excluindo-se deliberadamente os registros de dezembro de 2020 ou anteriores, bem como os de
janeiro de 2026 em diante, a fim de assegurar a completude e a confiabilidade dos dados
consolidados nas bases oficiais.

As informacdes foram obtidas exclusivamente por meio do Sistema de Informagdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS), acessivel no portal DATASUS, na seg¢io de Internacdes
Hospitalares, utilizando a opgio “Geral, por local de internagdo - a partir de 2008”, com
aplicagdo de filtros por periodo, cé6digos da CID-10 e demais varidveis selecionadas (BRASIL,
2008). A populagio investigada incluiu pacientes internados no ambito do SUS cujo diagnéstico
principal ou associado correspondeu ao cédigo Fio da CID-i0 - TMCA, abrangendo
subcategorias como dependéncia alcoélica (F1o0.2), sindrome de abstinéncia (F10.3), delirium
tremens (F1o.4), transtorno psicético induzido pelo 4lcool (Fio.5) e demais transtornos
associados (F10.0 a F10.9). Esses cédigos refletem condicdes de gravidade que justificaram a
necessidade de hospitalizagio, em consonincia com a perspectiva dimensional do TMCA

proposta no DSM-5s (American Psychiatric Association, 2013).
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Foram adotados como critérios de inclusdo todos os registros de interna¢des hospitalares
no SIH/SUS codificados como Fio (qualquer subcategoria), ocorridos entre janeiro de 2021 e
dezembro de 2025, independentemente de sexo, faixa etdria, raga/cor, caridter da admissio
(eletiva ou de urgéncia/emergéncia) ou procedéncia geografica dentro da regiio Nordeste. Nio
se excluiu nenhum tipo de estabelecimento (ptblico ou filantrépico vinculado ao SUS) nem
modalidade de custeio da internacdo. Os critérios de exclusio compreenderam: registros com
cédigos CID-10 distintos de F1o; duplicatas ou inconsisténcias detectadas na base; e informacées
referentes a periodos anteriores a 2021 ou posteriores a 2025, por estarem fora do recorte temporal
ou apresentarem incompletude.

As varidveis selecionadas para anélise foram: volume absoluto e taxas de internagdes
hospitalares e de 6bitos hospitalares; distribuicio especifica dos TMCA (cédigo Fio e
subcategorias, quando disponiveis); estratificacdo por unidade federativa das regides; carater de
atendimento (eletivo ou urgéncia), faixa etéria, sexo e raga/cor declarada. As consultas foram
realizadas diretamente na interface TabNet do DATASUS, com exportagio das tabelas em
formato “.csv” para posterior organizagio, cilculo de indicadores descritivos e elaboragio de
apresentacdes tabulares e grificas.

Por se tratar de pesquisa baseada unicamente em dados secundérios publicos,
anonimizados e agregados, sem qualquer identificacdo de individuos ou intervencio direta sobre
pessoas, ndo houve necessidade de apreciacio por Comité de Etica em Pesquisa (CEP) ou pela
Comissio Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP). Essa dispensa estd fundamentada na
Resolucido n? s10, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Satde, que exclui da revisido
ética estudos que utilizem informacdes de acesso publico (art. 12, pardgrafo tnico, inciso II),
informacgdes de dominio publico (inciso III) e bases de dados compostas por informacdes

agregadas sem possibilidade de identificacdo individual (inciso V) (BRASIL, 2016).

RESULTADOS

Na Tabela 1, os transtornos mentais e comportamentais mais prevalentes no periodo sio
esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes (F20-F29), representando 29,89 do total,
seguidos pelos transtornos de humor afetivos (F30-F39), com 25,9%. Os TMCA (F10) ocuparam
a quarta posicio em frequéncia relativa, correspondendo a 12,1% de todas as internacdes

registradas no Capitulo V.
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Os transtornos devidos ao uso de outras substincias psicoativas (Fii-F19) representaram
20,0%, enquanto a categoria residual “Outros transtornos mentais e comportamentais (demais

c6digos)” alcangou 7,690 do total.

Tabela 1: Internagdes por transtornos mentais e comportamentais (Capitulo V) no Brasil, entre 2021 e 2025,
segundo CID-10 especifico.

CID-10 2021 2022 2023 2024 2025 Total
Deméncia (Foo-Fo3) 2.531 3.011 3.369 3.804 4.075 16.790
TMCA (F10) 28.431 29.422  30.697  29.971  29.972 148.493

Transtornos devidos ao uso de outras substincias 36.289 43.137 51.489 54.324  59.182 244.421
psicoativas (Fu-Fig)

Esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e 64.820 69.683  74.944  76.153 78.063 363.663
delirantes (F20-F29)

Transtornos de humor afetivos (F30-F39) 50.797 57.209  64.752  67.958  75.451 316.167
Transtornos neurdticos, relacionados ao stress e  2.596 3.349 4.132 4.610 5.357 20.044
somatoformes (F40-F48)

Retardo mental (F70-F79) 4.002 3.908 4.068 4.125 4.210 20.313
Outros transtornos mentais e comportamentais 13.920 16.442 19.032 21.010 21.948 92.352
(demais cédigos)

Total (Capitulo V) 203.386 226161  252.483 261955 278.258  1.222.243

Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.

Na Tabela 2, as internacées por TMCA concentraram-se predominantemente nas
regides Sul (37,9%) e Sudeste (36,1%), que juntas responderam por 74,0% do total nacional. Os
TMCA representaram 12,19% das internac¢des do Capitulo V no Brasil, com destaque para a
participacdo relativa das regides Sul e Sudeste.

Na regido Nordeste, as internagdes correspondem a 17,4% do total nacional. Os estados
com maior nimero absoluto foram Pernambuco (27,99 das internacGes regionais), Bahia

(18,3%) e Maranhio (17,4%), que juntos concentraram cerca de 63,69 dos casos da regido.

Tabela 2: Internagdes por TMCA no Brasil, entre 2021 e 2025, segundo regides e unidades federativas.

Frequéncia  Frequéncia
Regiio e Unidade Federativa  Total d 1

Nacional Regional

Regiio Norte 1.835 1,2% -
Rondénia 240 0,2% 13,1%
Acre 322 0,2% 17,5%
Amazonas 185 0,I1% 10,1%
Roraima 38 <0,I% 2,1%
Para 422 0,3% 23,0%
Amapa 11 <0,1% 0,6%
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Tocantins 617 0,4% 33,6%
Regiio Nordeste 25.867 17,4% -
Maranhio 4.506 3,0% 17,4%
Piaui 1.750 1,2% 6,8%
Ceari 3.053 2,1% 11,8%
Rio Grande do Norte 754 0,5% 2,9%
Paraiba 1.590 1,1% 6,1%
Pernambuco 7.224 4,9% 27,9%
Alagoas 1.953 1,3% 7,69
Sergipe 300 0,2% 1,2%
Bahia 4.737 3,2% 18,3%
Regido Sudeste 53.600 36,1% -
Minas Gerais 19.194 12,9% 35,8%
Espirito Santo 2.769 1,9% 5,2%
Rio de Janeiro 1.857 1,3% 3,5%
S3o Paulo 29.780 20,1% 55,6%
Regido Sul 56.221 37,9% -
Parana 15.256 10,3% 27,1%
Santa Catarina 11.606 7,8% 20,6%
Rio Grande do Sul 29.359 19,8% 52,2%
Regido Centro-Oeste 10.970 7,4% -
Mato Grosso do Sul 1.190 0,8% 10,8%
Mato Grosso 1.862 1,3% 17,0%
Goias 5.335 3,6% 48,6%
Distrito Federal 2.583 1,7% 23,5%
Total 148.493  100,0% -

Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.

Na Tabela 3, os 6bitos hospitalares por TMCA no Nordeste representaram 307 casos no
total do periodo, com maior prevaléncia nas unidades federativas de Bahia (50,200 do total
regional), Pernambuco (12,7%0) e Maranhio (8,8%). Esses trés estados concentraram 71,79% dos

11: . x . .
ébitos ocorridos na regido, com maior registro em 2021 (24,8%).

Tabela 3: Obitos por TMCA na regido Nordeste do Brasil, entre 2021 e 2025, segundo unidade federativa.

Unidade Federativa 2021 2022 2023 2024 2025  Total
Maranhio 3 3 10 2 9 27
Piaui 2 4 4 4 2 16
Ceara o 5 5 6 8 24
Rio Grande do Norte 4 2 3 2 3 14
Paraiba 7 3 1 5 2 18
Pernambuco 9 8 8 6 8 39
Alagoas 2 3 3 3 o 11
Sergipe 3 o o 1 o 4
Bahia 46 31 27 29 21 154
Total 76 59 61 58 53 307
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Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.

Na Tabela 4, as interna¢des por TMCA na regiio Nordeste foram predominantemente
de cardter de urgéncia, representando 84,9% do total (21.955 casos), enquanto as eletivas
corresponderam a 15,1% (3.912 casos). A proporgio de urgéncias manteve-se elevada ao longo do

periodo, com pico em 2023 (87,29 das internacdes daquele ano).

Tabela 4: Internagdes por TMCA na regiio Nordeste do Brasil, entre 2021 e 2025, segundo cariter de
atendimento.

Cariter de atendimento 2021 2022 2023 2024 2025 Total
Eletivo 731 658 729 606  1.188 3.912
Urgéncia 4.193 4.284  4.982  4.813 3.683 21.955
Total 4.924  4.942  S.711 5.419 4.871  25.867

Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.

Na Tabela 5, as internacdes por TMCA na regiio Nordeste concentraram-se
predominantemente nas faixas etarias adultas, com maior prevaléncia entre 40 a 49 anos (30,7%
do total), seguida por 30 a 39 anos (23,7%) e 50 a 59 anos (23,1%). Essas trés faixas responderam
juntas por 77,5% das internagdes registradas no periodo.

As faixas etdrias mais jovens (< 20 anos) e os idosos (> 60 anos) representaram proporgdes
menores, com 1,7% e 11,3% do total, respectivamente. A distribui¢io manteve padrio semelhante

ao longo dos anos, com pico relativo na faixa de 40 a 49 anos em todos os anos analisados.

Tabela s: Internacdes por TMCA na regido Nordeste do Brasil, entre 2021 e 2025, segundo faixa etaria.

Faixa etdria 2021 2022 2023 2024 2025 Total
<10 anos 18 11 8 S 8 50
10 a 14 anos 3 7 4 8 10 32

15 a 19 anos 69 65 72 62 42 310
20 229 anos 479 498 555 576 455 2.563

30 a 39 anos 1.231 1.179 1.351 1.263 1.094 6.118

40 a 49 anos 1.542 1.481 1.737 1.678 1.493 7.931
50 a 59 anos 1.096 1.170 1.346 1.180 1.193 5.985

60 a 69 anos 394 434 510 518 482 2.338
70 a 79 anos 8o 84 103 109 76 452

> 80 anos 12 13 25 20 18 88
Total 4.924  4.942  S.71I 5.419 4.871 25.867

Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.
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Na Tabela 6, as interna¢des por TMCA na regiio Nordeste foram predominantemente
em individuos do sexo masculino, representando 88,39 do total (22.840 casos). As internacdes
no sexo feminino corresponderam a 11,79% (3.027 casos), mantendo proporcio semelhante ao

longo dos cinco anos analisados.

Tabela 6: Internagdes por TMCA na regiio Nordeste do Brasil, entre 2021 e 2025, segundo sexo.

Sexo 2021 2022 2023 2024 2025  Total
Masculino  4.384  4.355  5.020 4.720 4.343  22.840
Feminino 540 587 682 690 528 3.027

Total 4.924 4.942 S.71U1  S.419  4.871  25.867

Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.

Na Tabela 7, as interna¢des por TMCA na regido Nordeste foram majoritariamente
registradas na categoria parda, representando 69,5% do total. A categoria branca correspondeu
a 15,89%, enquanto a ignorada alcangou 9,1%.

As categorias preta (4,1%), amarela (0,50%) e indigena (<o,19%0) apresentaram proporgdes
bem menores. A predominéncia da cor/raga parda manteve-se consistente ao longo do periodo,

com redugio progressiva na categoria ignorada a partir de 2023.

Tabela 7: Internagdes por TMCA na regiio Nordeste do Brasil, entre 2021 e 2025, segundo cor/raga.

Cor/raga 2021 2022 2023 2024 2025 Total
Branca 609 648 1.050 1.060 731 4.098
Preta 173 212 243 213 214 1.055
Parda 2.802 2.995 4.234 4.088 3.851 17.970
Amarela 14 15 25 35 37 126
Indigena o 3 2 5 1 11
Ignorada 1.199 1.032 129 o o 2.360
Total 4.924  4.942  S5.71 5.419 4.871 25.867

Fonte: SIH/SUS, DATASUS, 2026.

DISCUSSAO

Os TMCA representaram 12,1% das internag¢des do Capitulo V no Brasil entre 2021 e
2025, ocupando a quarta posi¢do entre as categorias mais frequentes, atrds de esquizofrenia
(29,89%), transtornos afetivos (25,9%) e transtornos por outras substincias psicoativas (20,09%).
Tal propor¢io demonstra estabilidade relativa em compara¢io com o periodo pré-pandémico,

embora com aumento absoluto nos registros pés-2020. A persisténcia dessa frequéncia reforca o

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 3, mar. 2026.
ISSN: 2675-3375

10



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

dlcool como importante causa de morbidade hospitalar grave no sistema de satide brasileiro
(Oliveira et al., 2023).

No que se refere & distribuicio geografica, as regides Sul (37,9%) e Sudeste (36,190)
concentraram 74,0% das interna¢des por TMCA no Brasil, ao passo que a regido Nordeste
respondeu por 17,4%, com destaque para Pernambuco (27,9% regional), Bahia (18,300) e
Maranhio (17,4%). Por conseguinte, observa-se heterogeneidade regional, com maior carga
relativa no Nordeste associada a fatores culturais e econémicos que favorecem o consumo
nocivo. Na esfera desse padrio, existem divergéncias parciais dos padrdes urbanos
metropolitanos descritos por Lima, L. M. C. et al. (2024) na regido de Belém, mas reforga a
heterogeneidade regional apontada por Oliveira et al. (2023). No estudo de Da Fonseca et al.
(2022), em Patos de Minas-MG, foi observado que a maior parte das internacdes ocorreu em
individuos do sexo masculino, com faixa etdria predominante entre 40 e 59 anos e escolaridade
baixa, padrio semelhante ao encontrado em estados do Nordeste como Pernambuco e Bahia,
sugerindo que contextos de vulnerabilidade socioecondmica rural ou semiurbana contribuem
para a manutencio elevada da morbidade por TMCA mesmo em regides de menor volume
absoluto.

Quanto aos desfechos fatais, foram registrados 307 6bitos hospitalares por TMCA na
regiio Nordeste, com Bahia (50,29%), Pernambuco (12,7%) e Maranhio (8,800) concentrando
71,7% dos casos. Nesse sentido, a propor¢io de 6bitos demonstra maior letalidade em estados do
Nordeste, consistente com padrGes observados em outras regides do pais. Em consequéncia, a
concentragio em Bahia e Pernambuco aponta para a necessidade de vigilincia epidemiolégica
focalizada nessas unidades federativas, considerando a gravidade das complica¢ées agudas que
culminam em ébito hospitalar (Fontes et al., 2024). J4 no estudo de Morais et. al (2024), o qual
aborda todo o territério nacional, a tendéncia de mortalidade observada evidenciou que houve
reducio significativa da taxa de mortalidade por transtornos mentais e comportamentais
devidos ao uso de 4lcool entre 2010 e 2021, com declinio médio anual de aproximadamente 3,59,
atribuido em parte a politicas de redugdo de danos e maior oferta de servicos na RAPS. Em
contrapartida, os achados regionais do presente estudo sugerem que essa tendéncia de redugio
pode nio ter se consolidado uniformemente no Nordeste, onde persistem altas proporcées de
ébitos em estados como Bahia e Pernambuco, devido a desigualdades persistentes no acesso a

cuidados especializados e na cobertura de a¢Ses preventivas.
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No tocante ao cariter de atendimento, 84,9% das internac¢des por TMCA no Nordeste
foram de urgéncia/emergéncia, enquanto apenas 15,1% foram eletivas. Algo semelhante também
foi observado nos estudos de abordagem nacional de Lima, A. B. R. et. al (2024) e Souza et. al
(2025), que identificaram proporgdes de internagdes urgentes superiores a 80% em anélises
temporais de 2018-2023 e 2012-2022, respectivamente, associando esse padrio a elevada frequéncia
de crises agudas, como abstinéncia grave, delirium tremens e complicaces somiticas
decorrentes do consumo cronico. Dessa forma, o predominio de caréter de urgéncia no Nordeste
confirma que a maioria das hospitalizaces por TMCA ocorre em situagdes criticas que
demandam intervencdo imediata, refletindo a insuficiéncia de acdes preventivas e de
tratamento precoce na atengdo primaria.

Em relacdo a faixa etéria, 77,50 das internagdes ocorreram entre 30 e 59 anos, com pico
na faixa de 40 a 49 anos (30,79%). Por outro lado, esse perfil contrasta com a maior incidéncia
em idosos (> 60 anos) descrita em alguns estudos (Klein et al., 2024; Fenollal-Maldonado et al.,
2022). Apesar dos adolescentes (10-19 anos) corresponderem a apenas 1,3% do total de internagdes
na regido Nordeste, os estudos com adolescentes de Galvio et. al (2024), Rodrigues et. al (2023)
e Neves et. al (2021) relatam que que hd aumento significativo das hospitalizagdes por
transtornos relacionados ao 4dlcool nessa faixa etdria em Ambito nacional, com taxas crescentes
pés-pandemia e maior proporc¢do de casos graves que requerem internagio urgente. Assim, o
baixo percentual observado no Nordeste pode refletir subnotificagio ou barreiras de acesso
precoce, mas alerta para o potencial de crescimento dessa faixa etdria em contextos de
vulnerabilidade social e familiar na regido.

Na esfera do sexo, 88,39 das internacdes ocorreram em individuos masculinos e apenas
11,7% no feminino. Além disso, essa disparidade de género é amplamente documentada na
literatura, associada a fatores comportamentais e sociais que diferenciam o padrio de consumo
entre homens e mulheres. Logo, apesar da tendéncia de aumento gradual no sexo feminino em
alguns contextos, a predominincia masculina persiste no Nordeste, sugerindo que estratégias
de detecgdo precoce devem considerar essas diferengas (Molina et al., 2022). No estudo de
Oliveira et al. (2023), que analisou internagdes por transtornos mentais devidos ao uso de 4lcool
no Brasil e regides entre 2010 e 2020, também foi observada clara predominincia masculina
(cerca de 85-909% dos casos), com tendéncia de estabilidade ao longo do tempo. Por outro lado,
Morais et al. (2024) apontaram que, na mortalidade por TMCA no territério nacional entre 2010

e 2021, a razio homem/mulher foi ainda mais acentuada, com taxas de ébito até quatro vezes
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maiores no sexo masculino, reforcando que o padrio de maior gravidade e letalidade em homens
é consistente em diferentes dimensdes (internagées e mortalidade).

Quanto a cor/raga, 69,5% das interna¢des ocorreram em individuos pardos, seguidos por
brancos (15,8%) e ignorada (9,19%). Ademais, esse padrio reflete a composi¢io demografica do
Nordeste e é consistente com maior vulnerabilidade em populagdes pardas e indigenas
observada em outras regides. Por conseguinte, a baixa propor¢io de indigenas (<0,19%) e amarelos
(0,5%) pode indicar barreiras de acesso ou subnotificagio nesses grupos, reforcando a
necessidade de equidade nas politicas de atengdo, também descritas por Pinto et al. (2022) e
Fontes et. al (2024), que apontaram maior risco de mortalidade por TMCA em populagdes nio
brancas, especialmente pardas e indigenas, em analises no estado do Tocantins (2018 a 2020) e
em Ambito nacional (2018 a 2022), respectivamente.

Entre as limitacSes do estudo, destaca-se o uso exclusivo de dados hospitalares do
SIH/SUS, que ndo captam casos ambulatoriais, atendimentos privados ou ébitos extra-
hospitalares, podendo subestimar a real magnitude do TMCA na regido Nordeste. Além disso,
a auséncia de informacdes detalhadas sobre comorbidades associadas, gravidade e tratamento
restringe a analise de determinantes multiplos. Assim, essas restri¢des, inerentes ao desenho
ecolégico e A fonte secundéria, sio descritas em pesquisas recentes (Oliveira et al., 2023; Klein
et al., 2024; Salles et al., 2024; Morais et al., 2024; Krause et. al, 2026), que apontam para a
limitacdo comum de subnotificagio e captura incompleta de casos em bases hospitalares,
especialmente em andlises temporais longas e regionais, recomendando a integragio de fontes
ambulatoriais, registros de mortalidade geral e inquéritos populacionais para uma visio mais

completa do impacto do TMCA na satde publica brasileira.

CONCLUSAO

O presente estudo descreveu o perfil epidemiolégico dos TMCA na regido Nordeste do
Brasil entre 2021 e 2025, com base em dados hospitalares do SIH/SUS. Nesse contexto,
verificou-se que os TMCA representaram 12,1% das interna¢des do Capitulo V da CID-10 em
Ambito nacional, com concentra¢io predominante nas regides Sul e Sudeste (74,0% do total).
Na regido Nordeste, por sua vez, 84,0% das interna¢des ocorreram em cariter de
urgéncia/emergéncia, 77,5% envolveram adultos de 30 a 59 anos (pico em 40-49 anos), 88,3%

foram em homens e 69,50 em individuos pardos. Além disso, os 307 dbitos hospitalares
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concentraram-se em Bahia (50,29%), Pernambuco (12,7%) e Maranhio (8,8%), evidenciando alta
letalidade nos estados com maior volume de internagdes.

Logo, esses achados contribuem para a vigilincia epidemiolégica ao mapear tendéncias
regionais e identificar grupos de maior vulnerabilidade, subsidiando o planejamento de agdes
preventivas e de tratamento na APS e na RAPS. Dessa forma, a predominincia de
atendimentos emergenciais e a concentra¢gio em adultos economicamente ativos reforcam a
necessidade de fortalecer estratégias de detecgio precoce, reducio de danos e promogio de satide
no territdrio nordestino. Por fim, estudos futuros sio necessérios para complementar as lacunas
observadas, incluindo andlises de comorbidades associadas, fatores socioeconémicos
detalhados, dados ambulatoriais e registros de mortalidade extra-hospitalar, de modo a oferecer

uma visdo mais integral do impacto do TMCA na satde publica regional.
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