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RESUMO: A meningite bacteriana permanece como uma importante causa de morbidade e mortalidade
em todo o mundo, configurando-se como relevante problema de satide publica devido & sua elevada
letalidade e ao potencial de causar sequelas neurolégicas permanentes. A anélise do perfil epidemiolégico
da doenca é fundamental para subsidiar estratégias de vigilincia, prevencdo e assisténcia em saide. O
presente estudo teve como objetivo analisar o perfil das internacdes e dos ébitos por meningite bacteriana
no Brasil, no periodo de 2015 a 2025, considerando sua distribui¢io segundo regido, sexo, faixa etiria e
cor/raca. Trata-se de um estudo epidemiolégico, ecolégico, descritivo e quantitativo, desenvolvido a
partir de dados secundarios obtidos no Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Satde
(SIH/SUS), disponibilizados pelo Departamento de Informitica do Sistema Unico de Satide
(DATASUS). No periodo analisado, foram registradas 40.547 internagdes por meningite bacteriana. A
Regiio Sudeste concentrou o maior ntimero de internacdes, com 17.632 casos (43,5%), seguida pelas
regides Sul, com 8.516 (21,0%), Nordeste, com 8.453 (20,89%), Norte, com 3.134 (7,7%) e Centro-Oeste,
com 2.812 internacdes (6,9%). Observou-se predominéincia do sexo masculino, responsavel por 23.211
internacdes (57,2%), enquanto individuos do sexo feminino corresponderam a 17.336 casos (42,8%). As
criangas menores de cinco anos representaram o grupo etdrio mais acometido, totalizando 11.063
internacdes (27,3%), e a maior frequéncia ocorreu entre individuos pardos (44,0%). No mesmo periodo,
foram registrados 4.126 ébitos, com maior concentragio na Regido Sudeste (48,0%) e predominincia
entre adultos de meia-idade e idosos, especialmente na faixa etdria de 50 a 59 anos. Os resultados
demonstram que a meningite bacteriana permanece associada a elevada carga de morbidade e
mortalidade no Brasil, evidenciando importantes diferencas regionais e demograficas. Esses achados
reforcam a necessidade de fortalecer as a¢des de vigilincia epidemiolégica, ampliar as coberturas
vacinais, garantir o diagndstico precoce e otimizar o acesso ao tratamento oportuno, contribuindo para
a reducdo das internacdes, dos 6bitos e do impacto da doenga sobre a populagio brasileira.
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ABSTRACT: Bacterial meningitis remains an important cause of morbidity and mortality
worldwide, representing a significant public health challenge due to its high case-fatality rate
and potential to cause permanent neurological sequelae. Understanding the epidemiological
profile of the disease is essential to support surveillance, prevention, and healthcare strategies.
This study aimed to analyze the epidemiological profile of hospitalizations and deaths due to
bacterial meningitis in Brazil between 2015 and 2025, considering their distribution according to
geographic region, sex, age group, and race/ethnicity. This is an ecological, descriptive,
quantitative epidemiological study based on secondary data obtained from the Brazilian
Hospital Information System (SIH/SUS), available through the Department of Informatics
of the Brazilian Unified Health System (DATASUS). During the study period, 40,547
hospitalizations for bacterial meningitis were recorded. The Southeast region accounted for the
highest number of hospitalizations, with 17,632 cases (43.5%), followed by the South (8,516;
21.09%), Northeast (8,453; 20.800), North (3,134; 7.7%), and Central-West (2,812; 6.9o) regions.
Hospitalizations were more frequent among males, totaling 23,211 cases (57.29), while females
accounted for 17,336 cases (42.800). Children under five years of age represented the most
affected age group, with 11,063 hospitalizations (27.3%), and the highest proportion of cases
occurred among individuals of mixed race (44.0%). During the same period, 4,126 deaths were
recorded, with the Southeast region accounting for the largest proportion (48.0%). Mortality
was predominantly observed among middle-aged and older adults, particularly those aged so to
59 years. These findings demonstrate that bacterial meningitis continues to impose a
substantial burden of morbidity and mortality in Brazil, with marked regional and demographic
disparities. Strengthening epidemiological surveillance, expanding vaccination coverage,
ensuring early diagnosis, and improving timely access to appropriate treatment are essential
measures to reduce hospitalizations, mortality, and the overall burden of the disease on the
Brazilian population.
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1. INTRODUCAO

A meningite bacteriana configura uma das principais emergéncias infecciosas do sistema
nervoso central, caracterizada pela inflamacdo das meninges apés a invasio do espago
subaracnoideo. A despeito dos avancos globais em imunizacdo, diagnéstico microbioldégico e
terapia antimicrobiana, a doenca mantém elevadas taxas de morbimortalidade, especialmente
em paises de baixa e média renda (Batista; Barbosa; Dias, 2022; Hasbun, 2022). Dada sua rapida
progressio clinica e o alto risco de sequelas neurolégicas permanentes, o reconhecimento
precoce, o tratamento imediato e a vigilincia epidemiolégica rigorosa sio imprescindiveis
(DeBeek et al., 2021; Hasbun, 2022).

A etiologia da doenga varia segundo a faixa etdria, o estado imune do paciente e o
contexto epidemiolégico, com destaque para o Streptococcus pneumoniae, a Neisseria
meningitidis e o Haemophilus influenzae como os principais causadores da forma invasiva

(Speets et al., 2018). Embora a introdugio das vacinas conjugadas tenha reduzido
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significativamente a incidéncia de meningites causadas pelos principais sorogrupos vacinais, a
doenga permanece como importante desafio para a satde publica, exigindo vigilincia
epidemiolégica continua, manutencio de altas coberturas vacinais e monitoramento das
mudancas no perfil dos agentes etiolégicos. (Azevedo; Toscano; Bierrenbach, 2013; Brasil, 2023).

No contexto brasileiro, a meningite permanece como um grave problema de satde
publica. Seu impacto é evidenciado pelo potencial epidémico, pela forte pressido sobre os servigos
de satde e pela gravidade clinica, afetando sobretudo criangas, adolescentes, idosos e individuos
imunossuprimidos (Parellada et al., 2023; Brasil, 2022). Ainda que o Programa Nacional de
Imuniza¢des (PNI) e as a¢des de vigilincia tenham mitigado a circulagio de agentes especificos,
o pais apresenta profundas disparidades regionais, que refletem as desigualdades
socioecondmicas, demograficas e de acesso A assisténcia em satide (Silva et al., 2024).

Diante dessa complexidade, monitorar os indicadores de internacdo e de mortalidade é
essencial para compreender a dinimica da doenca. A anélise temporal desses dados revela o
comportamento da enfermidade frente a diferentes varidveis, desde a expansio vacinal e o uso
de novas tecnologias diagnésticas até os impactos de grandes crises sanitarias, como a pandemia
de COVID-19, que alterou tanto o padrio de circulagio de patégenos quanto o acesso aos
servigos de satide (Zhang et al., 2024; Brasil, 2022).

Nesse sentido, estudos epidemiolégicos de abrangéncia nacional sio ferramentas
indispensdveis para mapear as tendéncias de morbimortalidade, identificar as popula¢des mais
vulnerdveis e detalhar a distribuicdo espacial da doenca. Tais evidéncias fundamentam a
alocagio eficiente de recursos e o fortalecimento das estratégias de intervenc¢io em satide publica
0.

Portanto, o presente estudo tem como objetivo analisar o perfil epidemiolégico das
internacdes e dos 6bitos por meningite bacteriana no Brasil entre os anos de 2015 e 2025, tragcando
sua distribuicdo temporal, regional e demogrifica. Com isso, busca-se fornecer subsidios
cientificos robustos para aprimorar as a¢des de vigilincia, prevencio e assisténcia, orientando o
desenvolvimento de politicas puablicas mais eficazes no enfrentamento dessa grave

enfermidade.

2. Material e Métodos

O presente estudo consiste em uma pesquisa epidemiolégica, ecoldgica, descritiva e

quantitativa, desenvolvida com o objetivo de analisar o perfil das interna¢des e dos ébitos por
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meningite bacteriana no Brasil entre os anos de 2015 e 2025. Foram utilizados dados secundirios
de dominio putblico obtidos no Departamento de Informética do Sistema Unico de Satdde
(DATASUS), por meio do Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Satde
(SIH/SUS), considerando os registros classificados pelo cédigo Goo da Classificagio
Internacional de Doengas, Décima Revisio (CID-10), correspondente & meningite bacteriana
nio classificada em outra parte. A coleta foi realizada na plataforma TABNET, contemplando
informacdes referentes ao ndmero de internacdes e ébitos, estratificadas por macrorregido
geografica, sexo, faixa etdria e cor/raca, de acordo com as categorias disponibilizadas pelo
sistema.

Apébs a coleta, os dados foram organizados em planilhas eletrénicas e submetidos a
anélise estatistica descritiva, por meio do cdlculo de frequéncias absolutas e relativas,
permitindo caracterizar a distribui¢io epidemiolégica da doenca no pais durante o periodo
analisado. Os resultados foram apresentados e discutidos conforme sua distribui¢io regional e
demogréfica, possibilitando a identificacdo dos grupos populacionais mais acometidos e
daqueles com maior mortalidade. Por utilizar exclusivamente dados secundérios, agregados,
anonimizados e de acesso publico, sem identificacio individual dos participantes, o estudo
dispensa apreciagio por Comité de Etica em Pesquisa, em conformidade com a Resolucio n®

s10, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Sadde.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 Perfil epidemioldgico das internagdes por meningite bacteriana no Brasil entre 2015 e 2025

No periodo de 2015 a 2025, foram registradas 40.547 interna¢Ges por meningite bacteriana
no Brasil. A distribui¢io regional evidenciou maior concentragio de hospitalizagdes na Regido
Sudeste, com 17.632 internacdes (43,5%), seguida pelas regides Sul, com 8.516 (21,0%), Nordeste,
com 8.453 (20,8%), Norte, com 3.134 (7,7%), e Centro-Oeste, com 2.812 internacées (6,9%). Esse
padrio acompanha, em parte, a maior densidade populacional e a maior oferta de servicos
especializados observadas no Sudeste, embora diferencas na capacidade diagnéstica, na
organizacio da rede assistencial e na vigilincia epidemiolégica também possam influenciar a
distribui¢do dos registros.

Quanto ao sexo, observou-se predominincia de internacdes entre individuos do sexo
masculino, que totalizaram 23.211 casos (57,2%), enquanto o sexo feminino respondeu por 17.336

internagdes (42,80). Esse achado é consistente com estudos epidemiolégicos nacionais e
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internacionais, que descrevem maior incidéncia de doengas infecciosas invasivas em homens,
possivelmente em decorréncia de diferengas imunoldgicas, hormonais, comportamentais e de
exposicido aos agentes etioldgicos.

A anilise por faixa etdria demonstrou maior concentragio de internacdes em criangas
menores de um ano, com 6.167 registros (15,29%), seguida pelos grupos de 1 a 4 anos, com 4.896
casos (12,1%), 20 a 29 anos, com 4.411 (10,9%), 30 a 39 anos, com 3.939 (9,79%) e 5 a 9 anos, com
3.888 internacdes (9,69%). Em conjunto, as criangas menores de cinco anos representaram 11.063
hospitalizagdes, correspondendo a 27,3% do total. Em contrapartida, os menores niimeros foram
observados entre individuos com 80 anos ou mais (590 internagdes; 1,5%) e na faixa de 70 a 79
anos (1.322 internagdes; 3,3%). A elevada frequéncia de hospitalizacdes em criangas pequenas
pode ser atribuida 4 imaturidade do sistema imunoldgico, & maior suscetibilidade as infec¢des
bacterianas invasivas e i maior exposicdo a agentes respiratérios em ambientes coletivos,
reforcando a relevincia das estratégias de imunizagio infantil e do diagnédstico precoce.

Em relagdo 3 cor/raca, verificou-se predominincia de internagdes entre individuos
pardos, com 17.821 registros (44,0%), seguidos por individuos brancos, com 14.797 casos (36,5%).
As internagdes entre pessoas pretas corresponderam a 1.544 casos (3,8%), enquanto individuos
amarelos e indigenas representaram 537 (1,3%) e 154 internagdes (0,4%), respectivamente.
Ressalta-se, entretanto, que 5.694 registros (14,0%) nio continham informacio sobre cor/raca,
percentual expressivo que limita analises mais precisas acerca das desigualdades étnico-raciais
relacionadas 4 ocorréncia da doencga.

De forma geral, os resultados evidenciam que a meningite bacteriana manteve
importante impacto sobre a morbidade hospitalar brasileira ao longo da década analisada,
apresentando maior concentragio de internacdes na Regido Sudeste, predominio entre
individuos do sexo masculino e elevada ocorréncia em criangas menores de cinco anos. Esses
achados reforcam a necessidade do fortalecimento das politicas de imunizagdo, da vigildncia
epidemiolédgica e do acesso oportuno ao diagnéstico e tratamento, especialmente nos grupos
populacionais mais vulneraveis, visando reduzir a carga da doenga e suas repercussdes clinicas

e sociais.

3.2 Perfil dos ébitos por meningite bacteriana no Brasil entre 2015 e 2025

Em relacio a4 mortalidade no periodo supracitado, o Brasil registrou 4.126 &bitos

decorrentes de meningite bacteriana. A anélise espacial demonstrou a prevaléncia da Regido
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Sudeste, que concentrou 1.981 mortes (48,0%), seguida pelas regides Sul, com 814 ocorréncias
(19,79%); Nordeste, com 795 (19,3%); Norte, com 296 (7,290); e Centro-Oeste, com 240 (5,8%).
Esse panorama acompanha a maior taxa de internacdes na Regido Sudeste e reflete, em parte,
sua elevada densidade populacional, o vasto volume de atendimentos e a maior capacidade de
notificagdo de casos.

Quando comparados os 6bitos ao niimero de internacdes, verificou-se uma letalidade
hospitalar aproximada de 10,20 no periodo analisado. A Regiio Sudeste apresentou a maior
letalidade (11,200), seguida pelas regides Sul (9,606), Norte (9,4%), Nordeste (9,4%) e Centro-
Oeste (8,500). Embora as diferencas sejam relativamente discretas, esses resultados podem
refletir desigualdades relacionadas ao perfil clinico dos pacientes internados, ao tempo decorrido
entre o inicio dos sintomas e o tratamento, ao acesso a unidades de terapia intensiva e 2
disponibilidade de recursos diagndsticos e terapéuticos especializados.

A anilise por faixa etdria evidenciou distribuicdo distinta daquela observada para as
internacdes. O maior nimero absoluto de ébitos concentrou-se entre individuos de 50 a 59 anos,
com 677 registros (16,4%), seguido pelas faixas de 60 a 69 anos, com 554 6bitos (13,4%), 40 a 49
anos, com 527 (12,8%), 30 a 39 anos, com 462 (11,2%) e 20 a 29 anos, com 398 mortes (9,69). Em
contraste, embora criancas menores de um ano tenham apresentado o maior ndmero de
internagdes, registraram 300 4bitos (7,3%), percentual inferior ao observado entre adultos de
meia-idade e idosos. Os menores ntimeros de mortes ocorreram entre individuos de 5 a 9 anos
(1315 3,29%) e de 10 a 14 anos (141; 3,4%).

Esse comportamento sugere que, apesar da elevada incidéncia da meningite bacteriana
na infincia, a probabilidade de evolugdo para ébito aumenta progressivamente com a idade. A
maior mortalidade observada entre adultos e idosos pode estar relacionada 4 imunossenescéncia,
4 maior prevaléncia de doencas crdnicas, ao comprometimento da resposta imunoldgica, a
presenca de comorbidades e ao maior risco de desenvolvimento de complicac¢des sistémicas,
como sepse, choque séptico e disfun¢io de multiplos érgios. Além disso, apresentacdes clinicas
menos especificas em idosos podem retardar o diagnéstico e o inicio da antibioticoterapia,
contribuindo para piores desfechos.

Em conjunto, os resultados demonstram que a meningite bacteriana permanece
associada a importante carga de mortalidade no Brasil, com distribui¢do heterogénea entre as
regides e maior impacto entre adultos de meia-idade e idosos. Esses achados refor¢cam a

necessidade de fortalecer as estratégias de vigilincia epidemiolégica, ampliar o acesso ao
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diagnéstico precoce e ao tratamento oportuno, além de manter elevadas coberturas vacinais nos
b
grupos prioritérios, contribuindo para a reducdo da mortalidade e das complica¢Ges decorrentes

da doencga.

4. CONCLUSOES

Os resultados deste estudo demonstraram que a meningite bacteriana permanece como
uma importante causa de morbidade e mortalidade no Brasil, constituindo um relevante desafio
para a satide publica, apesar dos avancos obtidos nas estratégias de imunizacdo, no diagndstico
e no tratamento da doenga. Entre 2015 e 2025, foram registradas expressivas internagdes e ébitos
por meningite bacteriana, evidenciando a persisténcia de sua carga epidemiolégica no pais. A
distribuigio regional revelou maior concentragio de internagdes e mortes na Regido Sudeste,
seguida pelas regides Sul e Nordeste, refletindo nio apenas a maior densidade populacional
dessas localidades, mas também diferencas na organizagio da rede assistencial, na capacidade
diagnéstica e na vigilidncia epidemiolégica. Observou-se, ainda, predominincia das internagdes
no sexo masculino e elevada frequéncia entre criancas menores de cinco anos, enquanto os
ébitos concentraram-se principalmente entre adultos de meia-idade e idosos, demonstrando que
os grupos mais acometidos nio correspondem necessariamente aos de maior risco de evolugido
desfavoravel.

Esses achados reforcam a necessidade de fortalecer as a¢Ges de vigildncia epidemiolégica,
ampliar as coberturas vacinais e promover o diagndstico e o tratamento precoces, medidas
essenciais para reduzir a morbimortalidade associada i doenga. A elevada ocorréncia de
internacdes na infincia evidencia a importincia da manutencio das estratégias de imunizagio
infantil e da identificagdo precoce dos casos, enquanto a maior mortalidade observada entre
adultos e idosos destaca a necessidade de atencdo especial aos individuos com comorbidades,
imunossupressio e outros fatores associados ao pior progndstico. Além disso, persistem desafios
relacionados as desigualdades regionais e a qualidade dos registros epidemiolégicos,
especialmente quanto ao preenchimento de varidveis sociodemograficas, o que reforca a
importincia do aprimoramento dos sistemas de informagio em saide. Dessa forma, a
caracterizacdo do perfil epidemiolégico da meningite bacteriana apresentada neste estudo
fornece subsidios relevantes para o planejamento de politicas putblicas, contribuindo para o
fortalecimento das a¢des de prevencio, vigilincia e assisténcia, com potencial para reduzir as

internagdes, os dbitos e o impacto dessa enfermidade sobre a populacio brasileira.
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