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APRESENTAÇÃO

A presente obra apresenta um contexto sobre a pandemia da Covid-19 no Nordeste brasileiro. 
Trata-se de uma produção de autores piauienses e surgiu da inquietação em divulgar dados sobre a 
realidade dessa região. O Nordeste do Brasil é composto por estados com distintas realidades, dimen-
sões geográficas e condições sociais, porém de forma geral é uma área que representa historicamente 
uma vulnerabilidade em saúde. 

Os capítulos abordam os óbitos por covid-19 em crianças e adolescentes, em idosos, os casos 
notificados entre profissionais de saúde, a cobertura vacinal entre os grupos prioritários e reflexões 
sobre o impacto da covid-19 na saúde mental. Assim, este livro consolida informações relevantes que 
podem servir de base para elaboração de novas ações e até mesmo novas pesquisas. 

Uma das limitações durante a produção dos resultados foi o acesso a informação, por não exis-
tir um consolidado nacional, os dados foram extraídos de fontes estaduais, em alguns casos existia 
ausência de dados, ou até mesmo atraso no registro e divulgação.

Espera-se que a divulgação e a leitura contribua para fortalecimento das produções sobre a 
temática e a saúde coletiva, de forma que evidencia-se um contexto importante de saúde no nosso país 
e reforça a importância da divulgação dos dados e fortalecimento do Sistema Único de Saúde (SUS).
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RESUMO: Introdução: Apesar da tendência da COVID-19 se apresentar de forma leve ou assin-
tomática na maioria dos casos em crianças e adolescentes o que chama atenção é que em lugares 
como o Brasil, os desafios são maiores, por isso o presente estudo tem como objetivo descrever o 
número óbitos por COVID-19 em crianças e adolescentes na região Nordeste. Métodos: Trata-se de 
um estudo transversal, descritivo e quantitativo dos casos confirmados e notificados e os óbitos por 
covid-19, em crianças e adolescentes, no período de 06 de março de 2020 a 08 de abril de 2021 no 
Nordeste Brasileiro; realizado a partir de dados secundários. Resultados: Foram confirmados 294.252 
casos de Covid-19 em crianças e adolescentes da região Nordeste, correspondendo 9,7% do número 
total de casos confirmados na região. Quanto ao número de óbitos desse público a região apresentou 
445 casos. Ceará é o que possui maior índice de óbitos notificados no público e na data em análise, 
com 25%, seguido do Pernambuco 20% representando juntos, quase a metade 45% do total de óbitos 
registrados. Paraíba e Piauí são os dois estados com os menores índices 5% e 6,1%, respectivamente. 
Discussão: É indispensável à realização do cuidado individualizado, sistematizado, acompanhar a si-
tuação e evolução da doença garantindo a integralidade da assistência para que se amenizem os danos 
causados à saúde mental dessas crianças e adolescentes. Além disso, é importante que se realize o 
seu empoderamento para que atuem como agentes protagonistas na difusão da conscientização sobre 
medidas de segurança contra a epidemia. Conclusão: É fundamental a descentralização das políticas 
de saúde públicas voltadas para o combate a pandemia em especial a população que se encontra em 
situação de vulnerabilidade para que assim, se garanta o acesso e equidade preconizado pelo nosso 
Sistema Único de Saúde (SUS).

PALAVRAS-CHAVE: Covid-19. Crianças e adolescentes. Pandemia. 

INTRODUÇÃO

A pandemia da COVID-19 que vem afetando o mundo, provocou mudanças de forma acele-
rada. A organização familiar, o lazer, trabalho, o convívio social e os hábitos de rotina passaram por 
uma rápida transformação exigindo a reinvenção de todos ao redor do mundo. O ambiente escolar 
passou a ser em domicílio e os amigos vistos e abraçados por chamadas de vídeos. A rotina de vida 
das crianças e adolescente foi totalmente modificada, passando a ser necessário um olhar mais empá-
tico e atencioso com esse público priorizando não só a saúde física, mas mental e emocional destes 
que vivem diante das incertezas da pandemia (JOROSKY; BARROS, 2020).

Segundo dados coletados do estudo de HILLESHEIM et al. (2020), ver normas no ano de 
2020 até a 38° Semana Epidemiológica, no Brasil, foram registrados 6.989 hospitalizações entre 
crianças e adolescentes com Síndrome respiratória aguda grave (SRAG) por COVID-19. O mesmo 
estudo revela que essas hospitalizações se concentraram em sua maioria na região Sudeste, seguida 
pelo Nordeste do país. 

Apesar da tendência da COVID-19 se apresentar de forma leve ou assintomática na maioria 
dos casos em crianças e adolescentes, algumas tendem a desenvolver complicações mais severas que 
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podem levar ao óbito. Outro ponto que chama atenção é que em lugares como o Brasil, os desafios 
são maiores em virtude de uma parte da população viver em situação de extrema pobreza, precarie-
dade no acesso aos serviços de saúde, cidades populosas e desigualdades sociais, fazendo com que a 
doença evolua de forma rápida (SAFADI, 2020; MIRANDA; MIRANDA, 2021).

NETO et al. (2021) chama atenção ao fato que os casos de COVID-19 em crianças e ado-
lescentes na região Nordeste do Brasil destacam-se em relação a realidade nacional em virtude das 
vulnerabilidades existentes na região. KERR et al. (2020) apontou em seu estudo que o quadro da 
COVID-19 no Nordeste, está atrelado a várias epidemias ocorrendo ao mesmo tempo. As condições 
de pobreza, as desigualdades e as condições socioeconômicas justificam a disseminação dos casos em 
larga escala da COVID-19 na região.

As medidas precoces de distanciamento físico e as ações de saúde que foram tomadas pelos 
governos estaduais apresentaram-se como estratégias eficazes e responsáveis por amenizar o número 
de óbitos na região. Entretanto, as desigualdades sociais, crises econômicas e políticas agravam em 
larga escala o poder de disseminação da doença uma vez que são fatores responsáveis por fragilidades 
e em especial na saúde (SAFADI, 2020; KERR, et al., 2020; NETO et al., 2021).

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo descrever o número óbitos por          
COVID-19 em crianças e adolescentes na região Nordeste do Brasil no período de 06 de março de 
2020 a 08 de abril de 2021. Ressalta-se que para esse estudo foi utilizado a classificação da Organiza-
ção Mundial de Saúde, 1986, que define criança o período da vida de 0 a 9 anos completos e adoles-
cente de 10 a 19 anos completos.

MÉTODOS 

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e quantitativo realizado a partir de dados se-
cundários dos boletins epidemiológicos disponibilizados e divulgados nos sites das Secretarias dos 
Estados da região Nordeste Brasileira, conforma Quadro 1. Acesso realizado no dia 08 de abril de 
2021, às 20h30min.:

Quadro 1- Endereços eletrônicos dos estados analisados, Brasil, 2021.

Estado Website

Maranhão https://www.saude.ma.gov.br/

Ceará https://integrasus.saude.ce.gov.br/

Rio Grande do 
Norte

https://portalcovid19.saude.rn.gov.br/

Piauí http://www.saude.pi.gov.br/

Paraíba
https://paraiba.pb.gov.br/diretas/sau-

de/coronavirus
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Pernambuco
https://www.cievspe.com/novo-coro-

navirus-2019-ncov

Alagoas
http://www.alagoascontraocoronavi-

rus.al.gov.br/
Sergipe https://todoscontraocorona.net.br/

Bahia
http://www.saude.ba.gov.br/temasde-

saude/coronavirus/

Foram escolhidos como cenário para o estudo, os nove estados da região Nordeste brasileira: 
Maranhão, Piauí, Ceará, Rio Grande do Norte, Paraíba, Pernambuco, Alagoas, Sergipe e Bahia. Bus-
cou-se os casos confirmados e notificados e os óbitos por covid-19, em crianças e adolescentes, no pe-
ríodo de 06 de março de 2020 a 08 de abril de 2021 no Nordeste Brasileiro. A população do estudo foi 
composta por 23.835.722 crianças e adolescentes. Foram incluídas crianças de 0 a 9 anos completos 
e adolescentes de 10 a 19 anos completos notificados com Covid-19 pelos boletins epidemiológicos 
dos estados estudados. A Bahia, Ceará e o Pernambuco são os estados com maior número de crianças 
e adolescentes da região nordeste. 

A análise dos dados foi realizada com o auxílio do programa Microsoft Excel for Windows 
2013. A pesquisa por utilizar informações de domínio público, conforme a Resolução nº 510/2016, 
não precisou da aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa.

RESULTADOS

Entre os dias 06 de março de 2020 a 08 de abril de 2021, foram confirmados 294.252 casos de 
Covid-19 em crianças e adolescentes da região Nordeste do Brasil, correspondendo 9,7% do número 
total de casos confirmados na região (3.045.477). Quanto ao número de óbitos também em crianças e 
adolescentes, a região Nordeste apresentou 445 casos, representando 0,6% do número total de óbitos 
registrados na mesma (73.117), conforme Tabela 1.

Tabela 1. Frequência absoluta e relativa de casos confirmados acumulados da covid-19, categorizado por idade, na re-

gião Nordeste do Brasil (08/04/2021).

CASOS CONFIRMADOS ÓBITOS

IDADE N % N %

0 – 19 
Anos

294.252 9,7 445 0,6

≥ 20 
Anos

2.751.225 90,3 72.672 99,4

Fonte: Boletins epidemiológicos das Secretarias Estaduais de Saúde (2021)
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De todos os estados da região nordeste, o estado de Ceará é o que possui maior índice de óbi-
tos notificados no público e na data em análise, com 111 (25%), seguido do estado de Pernambuco 
88 (20%) representando juntos, quase a metade (45%) do total de óbitos registrados. Paraíba e Piauí 
são os dois estados com os menores índices 14 (5%) e 17 (6,1%), respectivamente. Como se pode 
observar no Gráfico 1, abaixo.

Gráfico 1. Número de óbitos acumulados por covid-19 em crianças e adolescentes de 0 a 19 anos, na Região Nordeste 
do Brasil (08/04/2021).

Fonte: Boletins epidemiológicos das Secretarias Estaduais de Saúde (2021).

Alguns estados disponibilizam em seus boletins epidemiológicos os dados ricos em detalhes, 
como é o caso dos estados de Alagoas, Sergipe, Ceará, Rio Grande do Norte e Bahia, que traz o nú-
mero de óbitos em crianças e adolescentes classificado por sexo e faixa etária.  Ressaltados que para 
o estudo não usaremos os dados coletados nos boletins referentes a idade em virtude de os estados 
usarem o intervalo entre idades diferentes.

Gráfico 2. Número de óbitos acumulados por covid-19 em crianças e adolescentes de 0 a 19 anos, classificado por sexo, 
em alguns estados da Região Nordeste do Brasil (08/04/2021).
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Fonte: Boletins epidemiológicos das Secretarias Estaduais de Saúde (2021).

O gráfico 2 permite observar que a maior parte dos óbitos ocorreu em indivíduos do sexo mas-
culino, um total de 144 (52%). No entanto, analisando os estados individualmente, apenas no Ceará e 
no Rio Grande do Norte, há a prevalência do sexo masculino sobre o feminino.

DISCUSSÃO

Sabe-se que a transmissão da COVID-19 ocorre por meio de gotículas eliminadas através da 
fala, tosse ou espirro, de uma pessoa contaminada pela doença. Outra forma de contágio é quando 
ocorre toque nos olhos, boca e nariz, depois da manipulação de objetos, superfícies, ou brinquedos 
contaminados pelo vírus (PHAN et al., 2020).

A enfermidade rapidamente tornou-se uma epidemia mundial afetando todas as idades, inde-
pendente de sexo, raça, ou classe social. A princípio, as crianças e adolescentes foram categorizadas 
como a classe menos suscetível a agressividade do vírus, porém os fatos vêm revelando que a doença 
pode trazer outros problemas para esse público relacionados à contaminação pela enfermidade, tor-
nando-se necessário o desenvolvimento de ações e estudos voltados para o combate de complicações 
mais severas que possam vir acometer o público em questão (DE ABREU VERLI, 2021).

SILVA et al. (2020), traz em seu estudo que apesar do crescente número de contaminação, e 
as crianças e adolescentes serem menos acometidas pelos sintomas graves da doença, apresentarem 
uma melhor evolução do quadro e um pequeno percentual evoluir ao óbito, o Brasil é o país do acordo 
o estudo com o maior número de óbitos nessa faixa etária. Os mesmos apontam que a escassez nas 
políticas nacionais de combate à pandemia são um dos fatores responsáveis pelo crescente número a 
cada dia (SILVA et al., 2020; CHRISTOFFEL et al., 2020).

O estudo revelou que entre os dias 06 de março de 2020 a 08 de abril de 2021, foram con-
firmados 294.252 casos de COVID-19 em crianças e adolescentes na região Nordeste do Brasil. 
HILLESHEIM et al., (2020), trouxe em seu estudo que até 21 de agosto de 2020, tinha sido con-
firmado 74.705 casos de COVID-19 em crianças e adolescentes da região Nordeste do Brasil. O 
crescente número de casos chama a atenção, fazendo–nos acreditar que se deva ao fato da nova onda 
de contaminação da doença que se espalhou pelo país afetando gravemente pessoas em situações de 
vulnerabilidade e a interiorização da doença nos estados.

De todos os estados da região nordeste, o estado de Ceará é o que possui maior índice de óbi-
tos notificados no público e na data em análise, seguido do estado de Pernambuco representando jun-
tos, quase a metade do total de óbitos registrados. O resultado encontrado é semelhante ao estudo de 
NETO et al., (2021), que traz a prevalência de óbitos em criança nos estados de Pernambuco e Ceará 
e que apresenta ainda o Ceará e a Bahia como líderes no ranking de maior número de notificações de 
casos confirmados.
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Os estados de Alagoas, Sergipe, Ceará, Rio Grande do Norte e Bahia, disponibilizam em seus 
boletins epidemiológicos dados ricos em detalhes que traz o número de óbitos em crianças e adoles-
centes classificado por sexo e faixa etária. O sexo com maior prevalência, entre os estados avaliados, 
é o masculino, com 52% dos óbitos. 

O resultado encontrado para o sexo diverge de alguns estudos que trazem o sexo feminino 
com as maiores letalidades por COVID-19 (RABHA et al., 2020; HILLESHEIM et al., 2020; PRATA 
BARBOSA et al., 2020).  Acredita-se que a divergência se deva ao fato da rápida evolução que a 
doença teve ao longo dos meses. No entanto, quando se avalia os estados individualmente, o Ceará e 
Rio grande do Norte, apontam o sexo feminino com a prevalência dos óbitos. 

É importante considerar que doenças pré-existentes podem aumentar o risco da gravidade e 
óbitos por COVID-19 na infância e adolescência. Desse modo, é essencial o desenvolvimento de es-
tratégias capazes de classificar crianças e adolescentes como de alto risco em virtude de doenças pré-
-existentes e tentando realizar o gerenciamento baseada em evidências mesmo tendo poucas provas 
disponíveis, desafiando o encontro do equilíbrio para manter o rigor científico (SINHA et al., 2020; 
YONKER et al., 2020; DE MORAES; FERNANDES; MENDONÇA, 2021).

COSTA et al., (2020) traz a necessidade de considerar a obesidade como um fator de risco 
aumentado para evolução do quadro da doença acelerando a gravidade do problema em virtude de 
que a obesidade pode servir como agravante ao quadro sistêmico infeccioso. O mesmo faz um alerta 
na escassez de estudos que envolvam a temática.

Mesmo a enfermidade apresentando-se em sua maioria de forma leve em crianças e adoles-
centes, é indispensável à realização do cuidado individualizado, sistematizado, acompanhar a situa-
ção e evolução da doença garantindo a integralidade da assistência para que se amenizem os danos 
causados à saúde mental dessas crianças e adolescentes (DIAS et al., 2021; VILELAS, 2020).

Além disso, o isolamento no ambiente familiar e ausência de contato direto com o ambiente 
externo, podem causar danos irreparáveis quando se aborda o conceito ampliado de saúde com essas 
crianças e adolescentes. Por isso, faz-se necessário uma vigilância redobrada para o fortalecimento de 
recursos de apoio e da rede familiar para que haja o fortalecimento dos relacionamentos familiares, 
autonomia e desenvolvimento de competências e para que se evitem os conflitos que possam interfe-
rir no desenvolvimento dessas crianças e adolescentes quanto à adaptação a essa nova realidade em 
que vivemos (LINHARES; ENUMO, 2020). 

O período caótico no mundo já se estendeu por mais de um ano. Tentar voltar ao cotidiano 
e agir como se nada estivesse acontecendo é extremamente arriscado, não apenas para si, mas para 
toda sociedade. Precisa-se da conscientização e respeito às medidas de segurança impostas pelos go-
vernantes, pois, só assim é possível proteger as crianças e adolescentes da crueldade que está sendo 
vivenciar tantas vidas inocentes perdidas para a pandemia. 

É importante que se realize o empoderamento das crianças e adolescentes para que os mes-
mos atuem como agentes protagonistas na difusão da conscientização sobre medidas de segurança 
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contra a epidemia. Há uma necessidade constante de fortalecer o uso da educação permanente frente 
às ações de segurança contra o vírus para que não ocorra o relaxamento das medidas de segurança e 
isolamento social, pois não é o momento para tais atitudes e não temos a vacina disponível para todas 
as faixas etárias. 

CONCLUSÃO

O presente estudo possibilitou descrever os óbitos entre crianças e adolescentes no Nordeste 
Brasileiro, de forma que a maior parte dos óbitos com relação a idade foram nos estados do Ceará e 
Pernambuco, e na população estudada do sexo masculino.

O Nordeste continua entre as regiões com maiores altas de mortalidade com esse público no 
Brasil. Diante disso, é fundamental a descentralização das políticas de saúde públicas voltadas para 
o combate a pandemia em especial a população que se encontra em situação de vulnerabilidade para 
que assim, se garanta o acesso e equidade preconizado pelo nosso Sistema Único de Saúde (SUS). 
Outro ponto que merece destaque é o aceleramento e agilidade das imunizações e uma possível aces-
sibilidade da vacina para todas as idades.
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