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PREFÁCIO

Caro leitor,

Informo desde já que, se você não tem o “espírito” da saúde pública e coletiva inserido 
nas veias essa não será uma boa leitura! No entanto, se esse “espírito” de coletividade e 
busca de uma saúde pública melhor e mais digna para nossa população corre em suas 
veias, então caro leitor, se delicie com artigos científicos aqui presentes, pois eles a mais 
pura contribuição para o setor saúde. As pesquisas passeiam nas diversas áreas do setor, 
desde a assistência ao paciente, passando pela promoção e prevenção a saúde até a 
vigilância em saúde. Abordando assuntos de grande relevância ao nosso bom e não tão 
velho Sistema Único de Saúde – SUS.

No Brasil, desde a época da República Velha que a busca por intervenções na 
saúde em prol da coletividade ganha forças, passando pelas importantes contribuições do 
médico e cientista Oswaldo Gonçalves Cruz e suas campanhas sanitárias até os dias atuais 
buscando prevenir e tratar doenças nos mais variados campos relacionados à saúde. 

E por falar em prevenção à saúde que tem como principal objetivo manter as pessoas 
saudáveis, diminuindo os impactos provocados pelas doenças no decorrer da nossa vida e 
consequentemente no curso do nosso envelhecimento, a prática de atividades físicas está 
inserida na saúde como um dos fatores determinantes e condicionantes essenciais ao bem 
estar físico, mental e social. A atividade física contribui no processo de um envelhecimento 
saudável, desenvolvendo uma autonomia e sociabilidade e consequentemente diminuindo 
as situações de riscos sociais as pessoas idosas. 

Em nossos livros selecionamos um dos capítulos para premiação como forma de 
incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este 
livro, o premiado foi o capítulo 6, intitulado “O EXERCÍCIO FÍSICO NA SAÚDE FÍSICA E MENTAL DE 

IDOSOS DE UM PROJETO SOCIAL”.

Excelente leitura! 
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CAPÍTULO 2
INTERNAÇÕES SEGUNDO REGIÕES BRASILEIRAS DEVIDO À HEPATITE B NO 

SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE (SUS)

Derick Amorim Cardoso1;

Maria Luísa Martins Frühauf2.

INTRODUÇÃO

A hepatite B (HBV) é um sério problema de saúde pública, tanto no Brasil, quanto 
mundialmente. Representa a principal causa de doença hepática crônica, cirrose hepática 
e carcinoma hepatocelular em nosso país. Suas complicações geram aumento do número 
de internações e, dessa forma, um maior custo para o governo e o sistema de saúde. Entre 
1999 a 2000, 254.389 pessoas foram diagnosticadas com o vírus da hepatite B. A taxa de 
letalidade dos pacientes hospitalizados pela doença é de 0,8 a 2%, podendo aumentar nos 
indivíduos com mais de 40 anos de idade (2). Segundo o Ministério da Saúde, cerca de 
15% da população brasileira entrou em contato com o HBV e 1% apresenta doença crônica 
relacionada a este vírus (4). Embora tenhamos tratamentos e imunização efetivos, o país 
possui uma alta prevalência dessa doença, que é transmitida através de fluidos corporais 
e de mãe para feto. As condições do nosso país devem ser consideradas na avaliação do 
processo endêmico da Hepatite B, como a heterogeneidade socioeconômica, a distribuição 
irregular dos serviços de saúde, a diferença na cobertura vacinal em cada região e os casos 
de subnotificação (2).

OBJETIVO

O estudo objetiva comparar o número de internações por hepatite B entre as regiões 
Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-Oeste do Brasil e uma possível relação com o grau 
de desenvolvimento socioeconômico regional, assim como de áreas de subnotificação. 

MÉTODO

Os dados foram obtidos através da consulta à base de dados do Ministério da Saúde 
- Sistema de Informações Hospitalares do SUS (DataSUS) do período de janeiro de 2010 
a maio de 2020.
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RESULTADOS

Foram comparadas internações por hepatite B aguda e suas complicações nas 
regioes Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-Oeste nos últimos 10 anos, com um total 
de 4241. A região Nordeste é a que mais se destaca, tendo 2046 casos (48,24%), seguidas 
pela região Norte, com 1011 casos (23,84%), região Sudeste com 743 casos (17,51%), 
região Sul com 245 casos (5,78%) e a região Centro-Oeste, com 196 (4,62%) casos, o 
menor número.

CONCLUSÃO

A hepatite B é um grave problema de saúde pública e está relacionada às diferentes 
características socioeconômicas do território brasileiro e ao índice de desenvolvimento 
humano municipal. As regiões Norte e Nordeste são as prevalentes em casos de internação 
por hepatite B, assim, são as que mais geram custos à saúde pública em prol da hepatite. Esse 
cenário epidemiológico reflete a precariedade das condições socioeconômicas de grande 
parte das populações residentes nesses territórios, onde são verificados baixos indicadores 
de escolaridade e renda, indicando a existência de áreas com grande vulnerabilidade social 
e econômica. 

A prevenção da transmissão da hepatite B é prioridade e a vacina é a principal 
ferramenta de prevenção e controle da doença e deve ser ainda mais incentivada nessas 
áreas onde existe grande vulnerabilidade social e econômica que geram maior exposição 
dessas populações aos possíveis fatores de riscos da doença. A vacinação é indicada 
em todos os indivíduos suscetíveis à infecção pelo HBV, independentemente da idade, 
sobretudo naqueles que residem ou se deslocam para áreas hiperendêmicas. Para crianças, 
a recomendação é de quatro doses, ao nascer, 2, 4 e 6 meses. Já para a população adulta, 
o esquema completo se dá com a aplicação de três doses. É fundamental aumentar a 
cobertura vacinal principalmente nas regiões com maiores problemas socioeconômicos do 
país (2), assim como intervenções que considerem as especificidades socioeconômicas 
do território. Entretanto, temos que considerar um fator de confusão que são regiões 
subnotificadas. É observada uma significativa subnotificação de dados sobre a hepatite 
B em algumas regiões como é o caso da região Centro-Oeste, gerindo uma possível 
ocorrência de áreas silenciosas ou prevalência oculta desses agravos.
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