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RESUMO

Objetivo: Analisar o perfil epidemioldgico da meningite em criancas no Brasil. Método: Trata-se
de estudo descritivo, cujos dados foram obtidos através de andlise documental do Departamento de
Informética do Sistema Unico de Saide (DATASUS) por meio de dados disponibilizados pela
notificacdo no Sistema de Informacdo e Agravos de Notificacdo (Sinan). Foram utilizados dados da
notificacdo de meningite no periodo de 2008 a 2019, em criancas até os 14 anos de idade no pais.
Resultados: Na faixa etaria pediatrica, foram notificados 127.508 casos, 0 equivalente a 55,83% de
todos os diagndsticos realizados neste periodo em todas as faixas etarias. Na amostra, houve maior
prevaléncia da faixa etaria entre 1 ano a 4 anos. Em relacdo ao sexo, o masculino foi o mais
prevalente. Quanto a evolugdo dos casos notificados, a maioria dos pacientes tiveram alta
hospitalar. Destes, a faixa etaria entre 1 a 4 anos obteve maior prevaléncia. Quanto aos Gbitos por
meningite, houve maior prevaléncia da faixa etaria de menores de 1 ano. O método
quimiocitologico foi o método diagndstico mais utilizado, evidenciando principalmente a meningite
de etiologia viral. Concluséo: Verifica-se que 0s casos de meningite sdo prevalentes na faixa etaria

pediatrica, havendo predominio da faixa etéria entre 1 a 4 anos e do sexo masculino neste estudo.
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Ressalta-se a importancia de acfes preventivas, como a imunizacdo vacinal, sobretudo quando se

percebe a maior letalidade da meningite bacteriana.
Palavras-chave: Meningite; Epidemiologia; Pediatria.
ABSTRACT

Objective: To analyze the epidemiological profile of meningitis in children in Brazil. Method:
This is a descriptive study, whose data were obtained through a documentary approach by the SUS
Department of Informatics (DATASUS) through data provided by notification in the Information
System and Notifiable Diseases (Sinan). Data from the notification of meningitis in the period from
2008 to 2019 were used in children up to 14 years of age in the country. Results: In the pediatric
age group, 127.508 cases were reported, equivalent to 55.83% of all diagnoses performed in this
period in all age groups. In the sample, there was a higher prevalence of the age group between 1
year and 4 vyears. Regarding gender, the male was the most prevalent. As for the evolution of
reported cases, most patients were discharged from the hospital. Of these, the age group between 1
and 4 years had a higher prevalence. As for deaths from meningitis, there was a higher prevalence
of the age group of children under 1 year. The chemocytological method was the most widely used
diagnostic method, mainly showing meningitis of viral etiology. Conclusion: It appears that cases
of meningitis are prevalent in the pediatric age group, with a predominance of the age group
between 1 to 4 years old and male in this study. The importance of preventive actions, such as
immunization, is emphasized, especially when the higher lethality of bacterial meningitis is
perceived.

Key-words: Meningitis; Epidemiology; Pediatrics.

INTRODUCAO

A meningite caracteriza-se por uma inflamacdo que envolve as membranas cerebrais e o liquido
cefalorraquidiano  (LCR)*. Esta inflamacdo geralmente estd associada a virus, bactérias, fungos,
parasitas e até a causas ndo infecciosas, como cistos ou tumores intracerebrais, medicamentos e

doencas inflamatorias 2. A meningite é um problema de sadde piblica, por ser uma importante causa
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de morbidade e mortalidade, podendo resultar em graves sequelas neuroldgicas e em obito,

principalmente na faixa etaria pediatrica 2.

A prevaléncia de meningite € de aproximadamente de 2 casos a cada 100 mil habitantes, com
predominio significativo em criancas, quando comparado aos adultos. Cabe ressaltar que a sua taxa
de letalidade é elevada e varia entre 3% e 19% “. No Brasil, a meningite é considerada uma
endemia, e entre 1990 e 2000, no pais, foram notificados ao Ministério da Salde (MS) 297.000
casos de meningite, com taxas média de 20 casos por 100.000 habitantes, sendo 52% de etiologia

bacteriana °°.

Em consideravel parte dos casos, 0 quadro clinico da meningite independe da etiologia, cursando
com um conjunto de sintomas que caracterizam esta patologia, como febre, vomito, cefaleia, rigidez
de nuca, sinal de Kernig e/ou Brudzinski, petéquias. Casos mais graves podem evoluir com coma e

até mesmo o 6bito ’.

Em relacdo ao diagnostico da doenca e a detecgdo do agente etioldgico realiza-se a analise do liquor
cefalorraquidiano, que inclui a cultura bacteriana, fingica, de tuberculose, teste VDRL, coloracdo
pelo Gram e tinta nanquim, contagem total de células, diferenciacdo e medicdo dos niveis de glicose

e proteina. Em testes inconclusivos, pode-se utilizar a avaliacdo pela proteina C reativa (PCR) .

A abordagem das etiologias, observa-se que a meningite viral é a etiologia de maior frequéncia
conforme a literatura, no entanto, a etiologia bacteriana representa maior impacto entre as demais
etiologias, devido & sua alta morbimortalidade®®. A meningite bacteriana é uma inflamacdo aguda
das meninges e do espaco subaracnoide que ocorre por disseminacdo hematogénica, contiguidade
ou por trauma local do agente patogénico bacteriano. Os principais agentes etioldgicos sao
Streptococcus pneumoniae, Neisseria meningitidis, Haemophilus influenzae e Estreptococcus do

grupo B, sendo esses o0s responsaveis por mais de 90% dos casos de meningites bacterianas °*°.

Quando se fala na doenca meningocécica (DM), aborda-se uma das principais causas de morte em
criangas, tendo como agente causal a Neisseria meningitis. No Brasil, a DM tem uma taxa de
mortalidade de cerca de 20%, apresentando como manifestacdes mais comuns a sindrome séptica

e/ou meningite *.
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Os agentes responsaveis por causar as meningites bacterianas podem se proliferar, no liquor e no
sangue causando bacteremia e sepse. No entanto, apesar da alta taxa de letalidade, os principais
agentes etiologicos bacterianos podem ser prevenidos através da vacina¢do. A vacina Pentavalente
engloba a prevencdo de infecgdes pelo Haemophilus influenzae tipo B, a Meningocdcica conjugada,

imunizando a crianga contra infeccdes pelo Neisseria meningitidis do sorogrupo C %13,

As meningites virais atingem principalmente as criangas de faixa etaria maior de cinco anos de
idade, caracterizando-se por alteracdo neuroldgica que geralmente evolui de forma benigna.
Aproximadamente 85% dos casos sdo devido ao grupo dos Enterovirus *. A infeccdo viral tende a

se resolver em 7 a 10 dias e raramente deixa sequelas, enquanto nas bacteriana estas sdo frequentes
28

A meningite € uma doenca de notificacdo compulséria imediata. Os casos suspeitos ou confirmados
devem ser notificados por profissionais de salde em até 24 horas, e a notificacdo deve ser registrada
no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) *°.

O presente estudo tem como objetivo analisar o perfil epidemioldgico da meningite em criangcas no
Brasil, sua etiologia e evolugcdo. Sendo assim, torna-se necessario a andlise dos dados referentes a
morbidade de notificacdo compulséria, avaliacdo do perfil de acometimento e morbimortalidade da
doenca de forma a tornar possivel um conhecimento mais aprofundado da morbidade e assim ser
possivel um planejamento mais adequado desde a coleta de dados do paciente e seu diagnostico até

0 tratamento e sua evolugdo.

MATERIAS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com &rea tematica de epidemiologia, cujos dados foram obtidos
através de abordagem documental do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Sadlde
(DATASUS) ' realizada em outubro de 2020. O DATASUS é um sistema de informagdes do
Ministério da Saude (MS), que disponibiliza dados relacionados ao numero de internaces no
sistema publico hospitalar, registrando os casos de internacdo hospitalar, o tempo de internacéo,

dados de perfil epidemiolégico, ndmeros referentes a mortalidade, dentre outras informacdes.
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Os presentes dados foram disponibilizados no Sistema de Informacdo e Agravos de Notificacdo
(SINAN) *, por meio da notificacdo e investigacdo de casos de doencas e agravos que constam da
lista nacional de doencas de notificacdo compulsoria. Os dados foram identificados no sistema de
dados, por meio da pesquisa da morbidade de notificacdo compulséria, através do codigo da
Classificacdo Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Saude (CID 10) que foi
desenvolvida pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), para monitorar a incidéncia e prevaléncia

de doencas, através de uma padronizagdo universal das doencgas e problemas de saude publica.

A presente pesquisa epidemiologica foi realizada em outubro de 2020, pela busca dos codigos
compostos por letra e nimeros referentes a um diagndstico, sendo os CID 10 da presente pesquisa,
0s seguintes: A87 (Meningite viral), G03.9 (Meningite ndo especificada), GO0 (Meningite
bacteriana ndo classificada em outra parte), G00.9 (Meningite bacteriana ndo especificada), A39.0
(Meningite meningocdcica), A39 (Infeccdo meningogocica), G00.0 (Meningite por Haemophilus),
G00.1 (Meningite pneumocdcica), G00.2 (Meningite estreptocdcica), GO03 (Meningite por outras

etiologias e causas ndo identificadas), e A17.0 (Meningite Tuberculosa).

Foram utilizados dados referentes a casos notificados por meningite no periodo de 2008 até 2019,
no Brasil. Utilizou-se a faixa etaria infantil, abordando o0s pacientes menores de 15 anos,
subdivididos em quatro categorias de faixa etaria, sendo elas: menores de 1 ano, 1 a 4 anos, 5 a 9
anos e 10 a 14 anos. Foram analisadas as seguintes variaveis: nimero de pacientes internados, sexo

e faixa etaria, etiologia da meningite, formas de diagnostico, evolucdo dos casos e Gbitos.
RESULTADOS

Entre o periodo de 2008 a 2019, foram registrados 228.369 casos de meningite na populagdo
brasileira. Na faixa etaria pediatrica, foram notificados 127.508 casos, 0 equivalente a 55,83% de

todos os diagnésticos realizados neste periodo.

Na amostra de 127.508 casos, houve maior prevaléncia da faixa etaria entre 1 ano a 4 anos, com
41.904 casos confirmados (32,86%), segquida da faixa etaria de menores de 1 ano, de 5 aos 9 anos e
de 10 aos 14 anos, com 33.915 (26,59%), 33.438 (26,22%), e 18.251 casos (14,31%),

respectivamente (Grafico 1).
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Gréfico 1: Distribuicdo dos casos de meningite na infancia pela faixa etéaria no Brasil, 2008 - 2019.
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Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - Sinan Net, 2020.
Em relacdo ao sexo, observa-se que que o masculino obteve 76.153 (59,72%) casos. As notificagdes
de meningite em meninas corresponderam a 51.310 (40,24%) casos. Cabe ressaltar que em 45 casos

ainformagdo quanto ao sexo foi ignorada.

Quanto aos métodos de diagndstico, o mais utilizado foi o quimiocitoldgico, com 86.667 (67,96%)
dos diagnosticos (67,96%). O diagnostico clinico foi realizado em 13.448 (10,54%) dos casos. O
método diagnostico através da cultura foi responsavel por 11.417 (8,95%) dos casos. Por Gktimo, a
PCR viral foi utilizada em 5.676 (4,45%) casos (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo dos casos de meningite na infancia, segundo o método diagnéstico no Brasil, 2008-2019.

Método diagndstico N° %
Quimiocitoldgico 86.667 67,96%
Clinico 13.448 10,54%
Cultura 11.417 8,95%
PCR viral 5.676 4.45%
Total 127.580 100
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Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net, 2020.

Dos casos notificados, houve maior prevaléncia da etiologia viral, com 71.275 (55,89%) casos,
seguida da meningite ndo especificada e da Meningite Bacteriana, com 18.905 (14,82%) e 16.504
(12,94%) casos, respectivamente. A Meningite Tuberculosa e a Meningite por outras Etiologias

obtiveram menor quantidade de notificagoes.

Quanto a evolucdo dos casos notificados, 86,61% pacientes tiveram alta hospitalar, 6.646 (5,21%)
evoluiram com 6bito por meningite e 0,99% evoluiram com ébito devido outras causas. Em 7,22%
a evolucdo do caso recebeu classificacdo ignorada ou em branco. Dos casos gque evoluiram com alta
hospitalar, a faixa etéria entre 1 a 4 anos obteve maior prevaléncia, com 36.946 casos. A faixa etaria
com menor notificacbes de alta hospitalar foi de 10 aos 14 anos, com 15.926 casos. Quanto aos
6bitos por meningite, houve maior prevaléncia da faixa etaria de menores de 1 ano, com 2.556

casos (38,45%), seguida da faixa etaria de 1 a 4 anos, com 28,01% casos.

Correlacionado a etiologia das meningites e a evolugdo da doenga, a meningite viral apresentou
maior numero de altas hospitalares, com 66.335 altas, 0 equivalente a cerca de 60% das altas

hospitalares por meningite, seguida da meningite ndo especificada e da meningite Bacteriana.

Quanto aos Obitos por meningite, observou-se que a principal etiologia foi por meningococemia,
seguida da meningite bacteriana, da Meningite ndo especificada e da Meningite por Streptococcus
pneumoniae, com 1.370 (20,61%), 1.170 (17,60%), 1.079 (16,23%) e 1.074 (16,16%) Obitos,

respectivamente (Tabela 2).

Tabela 2 — Distribuicdo dos casos de meningite na infancia, segundo a evolucdo da morbidade no Brasil, 2008 -
2019.

Evolugéo do caso

Etiologia Alta Obito  por Obito outra causa e Total
Hospitalar ~ meningite Ignorado/Branco

Meningite Viral 66.335 467 4.473 71.275

Meningite ndo especificada 15.457 1.079 2.369 18.905

Meningite Bacteriana 13.756 1.170 1.578 16.504
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Meningite Meningocécica 3.750 421 458 4.629
Meningococcemia 2.549 1.370 406 4.325
Meningite Streptococcus 4.156
. 2.692 1.074 390
pneumoniae
Meningite Meningocdcica + 4,121
) ) 3.204 654 263
Meningococcemia
Meningite por Haemophilus 1.092
. 797 183 112
influenzae
Ignorados/em branco 787 48 189 1.024
Meningite por outras Etiologias 664 82 154 900
Meningite Tuberculosa 389 98 90 577
Total 110.380 6.646 10.482 127.508

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo - Sinan Net, 2020.

DISCUSSAO

Em virtude da facilidade de obtencdo e acesso de dados, este estudo utilizou-se da consulta de
informacdes através do SINAN. A analise dos dados do SINAN quanto ao diagnéstico de meningite
no periodo entre 2008 a 2019, no Brasil, apontou que na faixa etaria pediatrica ha uma significativa
prevaléncia desta infeccdo, em comparacdo com as demais faixas etérias. Estes dados corroboram a
literatura, que aponta a imaturidade da barreira hematoencefilica como fator predisponente a

infeccdo por meningite em criancas, sobretudo no primeiro ano de vida *’.

Quanto a faixa etaria, estudos destacam que a meningite € mais prevalente em criancas menores de
5 anos, havendo maiores coeficientes em lactentes com menos de 1 ano de idade 8'°.
Diferentemente disto, este, estudo observou maior prevaléncia da meningite entre 1 ano a 4 anos de

idade, seguida da faixa etaria de menores de 1 ano, de 5 aos 9 anos e de 10 aos 14 anos.

Percebeu-se através desse estudo o predominio do diagnéstico de meningite em criangas do sexo

masculino, dado que também coincide com a literatura 2°?. Alguns autores observaram que néo hé

uma causa especifica que justifique o maior predominio do sexo masculino na meningite 22.
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Em relacdo ao método de diagndstico, percebeu-se que o quimiocitologico foi o mais utilizado.
Cabe destacar que o exame quimiocitolégico do LCR permite a contagem e diferenciacdo celular,
dosagem do nivel de glicose e proteinas, podendo orientar a intensidade do processo infeccioso.
Contudo, ele ndo pode ser utilizado como método de diagnostico final, devido ao seu baixo grau de
especificidade. O método considerado padrdo-ouro no diagndstico das meningites é a cultura,
utilizada apenas em 8,95% dos casos deste estudo. A cultura do LCR permite o isolamento do

patdgeno e posterior definicdo da etiologia da meningite 2.

O diagndstico da meningite tem relacdo direta com o seu progndstico, visto que quanto mais
precoce 0 diagnostico melhor para o paciente, principalmente na faixa etaria pediatrica. E muito
importante que o profissional da assisténcia médica tenha capacitagdo para reconhecer
precocemente 0s diversos quadros de meningite e diferencia-los, para que as medidas terapéuticas
sejam adequadas, efetivas e resolutivas, conforme o agente etiologico mais provavel. A gravidade
clinica das meningites reforca a importancia de seu reconhecimento precoce e esse reconhecimento

nas fases iniciais associam-se a um impacto de reducdo da morbimortalidade dessa doenca °.

Analisando as etiologias da meningite, a viral obteve predominio neste estudo. Cabe destacar que 0s
patdgenos mais comuns na meningite viral s8o0 0s enterovirus, com destaque aos echovirus,
polivirus e coxsackievirus, que apresentam principalmente transmissdo fecal-oral. Outros virus
menos comuns sd80 0s arbovirus, o herpes simples virus e os virus da varicela, virus da caxumba e
virus do sarampo 2*. Ainda em relacdo a etiologia, observou-se elevada prevaléncia de etiologia ndo

especificada.

A meningite bacteriana possui como principais agentes o Haemophilus influenzae b, a Neisseria
meningitidis e o Streptococcus pneumoniae. A triade composta por febre, rigidez de nuca e
alteracdo do estado mental sugerem o diagnostico da etiologia bacteriana. Além disso, sinais
neuroldgicos como o de Kernig e Brudzinsky, conwulsGes e sinais neurologicos focais sdo
indicativos desta patologia *°. Neste estudo, a meningite viral e a bacteriana foram as etiologias

mais prevalentes.
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Dentre 0s casos avaliados, a maioria evoluiu com alta hospitalar. Entre as criancas que evoluiram
com oObito, houve prevaléncia das meningites bacterianas, principalmente por meningococcemia,
meningite por outras bactérias e meningite por Streptococcus pneumoniae. Nota-se que entre a
etiologias bacterianas, a meningite por Haemophilus influenzae resultou em menor ndmero de
obitos. Além disso, percebe-se que, apesar do predominio na prevaléncia de diagndsticos, a
etiologia viral obteve baixo indice de Obitos, o que revela a menor letalidade da meningite viral,

quando comparada a bacteriana.

Em virtude da maior letalidade das meningites bacterianas, destaca-se a importancia da imunizagdo
através de vacinas, principalmente aos subtipos do meningococo Neisseria meningitidis. A vacina
conjugada contra 0 meningococo do subgrupo C estd disponivel no calendario bésico de vacinacao
do Programa Nacional de Imunizacdo do Ministério da Salde, com doses aos 3 € 5 meses de vida, e
reforco aos 12 meses de idade. Destaca-se a importancia da atuacdo da Atencdo Priméria & Salde na

oferta e conscientizacdo dos responsaveis as criangas quanto a vacinacdo adequada.

Considerando-se a obrigatoriedade da notificacdo dos casos de diagnosticos de meningite em todos
0s servicos de saude, presume-se a veracidade dos dados coletados, apesar da possibilidade de haver
subnotificacbes e falhas relacionadas aos registros de dados. Essa limitacdo do estudo deve ser
levada em consideracdo por ser uma analise de dados secundarios. No entanto, os dados foram
coletados no sistema eletrnico de maneira a analisar a disponibilidade no Sinan e no sistema do
DATASUS pelo CID 10 para evitar possiveis desencontros nos dados. Dados populacionais, vitais,
epidemiologicos, administrativos e clinicos atualmente s&o disponibilizados em bases eletronicas e
apresentam essa limitacdo para os estudos, no entanto, possuem potencial para apoiar estudos sobre
questdes de grande relevancia a Salde Coletiva, sendo os melhores dados para responderem

perguntas relacionadas & epidemiologia 2°.

CONSIDERACOES FINAIS
Por meio do presente estudo, foi possivel analisar o perfil epidemiologico das internacdes por
meningite na infancia, no periodo entre 2008 e 2019, no Brasil. Verifica-se que 0s casos de

meningite sdo prevalentes na faixa etaria pediatrica, havendo predominio da faixa etaria entre 1 a 4
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anos e do sexo masculino. Sendo que na faixa etaria pediatrica, foram notificados 127.508 casos, 0

equivalente a 55,83% de todos os diagndsticos realizados neste periodo em todas as faixas etarias.

Na amostra de 127.508 casos que englobou a faixa etaria de até 14 anos, houve maior prevaléncia
da faixa etaria entre 1 ano a 4 anos, com 41.904 casos confirmados (32,86%), e em relagdo ao sexo,
observa-se que que o masculino foi responsavel por 59,72% dos casos. Ressalta-se a relevancia da
atencdo direcionada a sintomas sugestivos de meningite em criangas, devido a sua grande
prevaléncia nessa faixa etaria e especial atencdo as faixas etarias e género mais acometidos, que
podem ser colocados como fatores de risco. O conhecimento da populagcdo que apresenta maior
quantidade de fatores de risco é extremamente relevante para busca ativa dos casos e de forma mais
minuciosa quando perfil epidemiologico é mais acometido pela doenca para possibilitar um
diagndstico precoce e assim permitir um tratamento mais adequado e efetivo. Na abordagem do
diagnostico o método quimiocitologico foi o método diagndstico mais utilizado, evidenciando
principalmente a meningite de etiologia viral. A sua maior utilizacdo relacionada a sua
aplicabilidade reforca a necessidade do conhecimento das etiologias da meningite, visto que cada

agente etioldgico apresenta um método diagndstico mais sensivel e especifico.

Quando a evolugdo da meningite na faixa etaria pediatrica é levada em consideracdo a maioria das
criancas evoluiram com alta hospitalar, o que esta diretamente relacionado ao tipo de meningite
mais prevalente e sua evolucdo geralmente autolimitada. Quando avaliamos a evolucdo da
meningite € de extrema relevancia relacionar a sua etiologia, sendo que cada agente etioldgico tem

uma caracteristica especifica e por esse motivo evolui de maneiras discrepantes.

Ressalta-se ainda a importancia de acles preventivas, como a imunizacdo vacinal, sobretudo
quando se percebe a maior letalidade da meningite bacteriana e a necessidade de intervencdo para
evitar 0 acometimento por essa morbidade. Além da imunizagdo vacinal é necessario validar
medidas de contencdo da disseminagdo da doenga por meio de precaucOes especiais com esses

pacientes, principalmente em meio hospitalar.

Conclui-se que para a populacdo infantil no Brasil torna-se de extrema importancia o diagnéstico da

doenca, devido a grande prevaléncia da mortalidade nessa faixa etaria. Levando ainda em

Santos JC, Borges KNG, Paiva BG, Quirino HV, Ferreira ALCCA. Meningite na infancia: uma analise das internagdes hospitalares
no Brasil. Rev Cient Esc Estadual Saude Publica Goias “Candido Santiago”. 2021;7:€7000030.
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consideracdo que o diagnostico precoce é um fator de influéncia direta no prognostico dos pacientes

e a intervencdo em momentos mais precoces é definidor de melhor progndstico.
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