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ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

Introdugdo: A Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) é uma infeccdo caracterizada
por febre, tosse e dificuldade para respirar. Idosos e criancas (especialmente menores
de 2 anos) sdo os mais afetados e vulneraveis a internacdes e dbitos decorrentes dessa
condicdo. Objetivo: Fazer uma descricdo retrospectiva do panorama epidemiolégico dos
casos de SRAG por virus respiratérios em criancgas e idosos no triénio de 2023 a 2025 no
estado do Amazonas. Metodologia: Estudo retrospectivo, comparativo e descritivo de
dados publicos onde as varidveis utilizadas foram retiradas diretamente do boletim
epidemioldgico da FVS-AM e as variaveis utilizadas foram: sexo, raga/cor, faixa etaria,
média e incidéncia por 100.00 habitantes. Resultados: No periodo registrou-se um total
de 6.212 casos (M=2.071 casos/ano), destes, 1.347 (21,7%) foram causados pelo Corona
virus, 931 (15%) pelo virus influenza (Influenza tipo A H1N1, A H3N> e tipo B) e os outros
virus somados chegaram a 3.934 (63,3%). Do total, a maioria (54,6%) eram do sexo
masculino sendo que o mais acometidos foram os menores de 1 ano (38,4%) e maiores
de 60 anos (20,2%). Quanto a raga/cor a maioria absoluta (81,5%) eram de pele parda,
outros de pele branca (7,7%), indigenas 5,6% da etnia Yanomami (21,6%) e Waimiri
Atroari (9%). Que se consideravam negras foram apenas 1,1% e de pele amarela 0,5%.
A maior incidéncia de casos foi no municipio de Barcelos (383,56 por 100.000 hab.)
Conclusdo: E importante conhecer o comportamento dos virus respiratérios causadores
de SRAG para estabelecer programas de vigilancia e evitar surtos, inclusive em ambiente
hospitalar.
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PANORAMIC VIEW OF EPIDEMIOLOGY TWO CASES OF
SEVERE ACUTE RESPIRATORY SYNDROME (SARS) DUE TO
RESPIRATORY VIRUSES IN CRIANCAS AND IDOSOS IN THE
STATE OF AMAZONAS BETWEEN 2023 AND 2025

ABSTRACT

Introduction: Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS) is an infection characterized
by fever, cough and difficulty breathing. Children and children (especially those under 2
years of age) are most affected and vulnerable to hospitalizations and deaths under
these conditions. Objective: To provide a retrospective description of the
epidemiological panorama of two cases of SARS due to respiratory viruses in children
and children in the three-year period from 2023 to 2025 in the state of Amazonas.
Methodology: Retrospective, comparative and descriptive study of public data on the
variaveis used foram withdrawn directly from the epidemiological bulletin of the FVS-
AM and the variaveis used foram: sex, race/cor, age group, average and incidence per
100.00 inhabitants. Results: During the registration period, there was a total of 6,212
cases (M=2,071 cases/year), of which 1,347 (21.7%) were caused by Corona virus, 931
(15%) were caused by influenza virus (Influenza type A HIN1, A H3N2 and type B) and
the other viruses reported were 3,934. (63.3%). In total, the majority (54.6%) were male,
with the majority being under 1 year of age (38.4%) and over 60 years of age (20.2%).
The absolute majority (81.5%) were of brown skin, others of white skin (7.7%),
indigenous 5.6% of the Yanomami ethnic group (21.6%) and Waimiri Atroari (9%). What
is considered black is only 1.1% and yellow skin is 0.5%. The highest incidence of cases
was in the municipality of Barcelos (383.56 per 100,000 inhabitants). Conclusion: It is
important to know the behavior of two respiratory viruses that cause SARS to establish
surveillance programs and avoid outbreaks, even in hospital environments.

Keywords: Infectology. Epidemiology. Severe acute respiratory syndrome. Respiratory
infections.
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1 INTRODUCAO

A Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) é uma complicagdo respiratdria
potencialmente fatal, caracterizada por desconforto respiratério severo, falta de ar e
queda na saturagdo de oxigénio. Geralmente é desencadeada por infec¢des virais
exigindo internacdo hospitalar urgente (MAFRA, TKA et al., 2023).

A epidemiologia dessa sindrome no Brasil é caracterizada pela circulagdo sazonal
de virus como rinovirus, Virus Sincicial Respiratério (VSR), Influenza A e SARS-CoV-2
(Covid-19). Aincidéncia de internagdes é mais elevada em criangas pequenas, enquanto
a mortalidade concentra-se nos idosos. Nos ultimos cinco anos, a mesma foi marcada
pela transicao da pandemia de Covid-19 para um padrdo sazonal de circulagao de
multiplos virus. Atualmente, o cendrio é dominado pelo Virus Sincicial Respiratorio (VSR)
e Rinovirus em criancas, e pela Influenza A e Covid-19 nos idosos (SOUSA, BLA et al.,
2026).

InfeccGes por virus respiratérios (VR) podem evoluir com complicagdes. Os virus
Influenza A e B causam epidemias no mundo, e resultam em até 500 mil ébitos/ano. E
importante conhecer o comportamento dos VR e a presenca de sindrome respiratdria
aguda grave (SRAG), para estabelecer programas de vigilancia e evitar surtos, inclusive
em ambiente hospitalar (RODRIGUES, LB et al., 2024)

Nos ultimos anos o SARS-CoV-2 (COVID-19) é o principal responsavel por grandes
surtos e internag¢des por pneumonia viral e lesdao pulmonar severa. O Virus Sincicial
Respiratdrio também é altamente prevalente em criangas pequenas e bebés, sendo uma
das principais causas de bronquiolite. E os virus da Influenza A e B (gripe), com destaque
para o subtipo Influenza A (como o HIN1), possuem alto potencial de transmissdo e
podem causar pneumonias graves. Outros patdégenos, como Rinovirus e Adenovirus,
também podem desencadear quadros respiratérios graves (SILVEIRA, AS et al., 2023).

Em idosos, a Sindrome Respiratdria Aguda Grave é predominantemente causada
por trés virus principais. O virus da Influenza A é a causa numero um de mortalidade,

seguido de perto pelo SARS-CoV-2 (Covid-19) e pelo Virus Sincicial Respiratério. Esses
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agentes afetam severamente a terceira idade devido a imunocenescéncia (o
enfraquecimento natural do sistema imunoldgico) e a presenga de comorbidades pré-
existentes, como diabetes, doencas cardiacas e pulmonares crénicas (como a DPOC)
(SHIMABUKURO, PMS et al., 2022).

As transicOes demografica e epidemioldgica associadas as mudancas na dindmica
populacional, a partir do aumento da expectativa de vida, exigem transformagdes
estruturais relacionadas as necessidades das pessoas idosas, grupo esse que tem sido
diretamente afetado pela pandemia da covid-19 ao apresentar as mais altas taxas de
morbimortalidade observadas. A pandemia alterou também as desigualdades sociais e
psicossociais nessa populagdo, com maior risco a pobreza, perda de apoio social,
discriminacdo e isolamento, acentuando sentimentos de ansiedade, solidao e tristeza
(ROMERO, DE et al., 2021).

Ja entre as criancgas caracteriza-se pela inflamag¢dao e acumulo de liquidos nos
pulmdes, dificultando a troca de oxigénio. Em criancas, os principais agentes etioldgicos
nesses Ultimos anos incluem o VSR, Influenza e Covid-19. E considerada uma emergéncia
médica que exige pronto-atendimento hospitalar. Geralmente comega com sintomas
gripais comuns, mas pode evoluir rapidamente para um quadro de insuficiéncia
respiratdria com taquipneia, esforco respiratorio, ldbios ou extremidades arroxeados,
febre alta persistente por mais de 48-72 horas, prostracao intensa ou sonoléncia
excessiva (SILVA, MAO et al., 2022).

As infeccBes respiratdrias sdao responsdveis pela maior parte das internacdes
hospitalares de criangas de 1 a 4 anos no Brasil. O reconhecimento precoce dos sinais
de esforco respiratério é vital para evitar complicagbes (DA LUZ BARBOSA, G et dl.,
2022).

A prevencdo da SRAG em pessoas vulnerdveis (como idosos, gestantes,
indigenas, criancas pequenas e imunossuprimidos) baseia-se na imunizacdo ativa,
adocdo de habitos rigorosos de higiene e controle do ambiente. A vacinacdo é a maneira
mais eficaz de evitar que infeccGes comuns evoluam para a SRAG (NUNES
VASCONCELOS, A et al., 2025).

Quanto a justificativa da realiza¢do deste estudo, propde-se publicar um material
com relevancia epidemiolégica, especialmente por abordar uma regido pouco explorada

da literatura nacional (Amazonas), utilizando dados oficiais para descrever o
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comportamento deste agravo em populagdes vulneraveis. O tema é atual, importante
para vigilancia em saude.

Portanto, o objetivo principal deste estudo é Fazer uma descri¢do retrospectiva
do panorama epidemiolégico dos casos de sindrome aguda grave-SRAG por virus

respiratdrios em criancas e idosos no triénio de 2023 a 2025 no estado do Amazonas.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico descritivo retrospectivo, com uma abordagem
guantitativa de dados publicos. Os dados foram organizados em planilhas contendo
informacdes pertinente apenas ao estado do Amazonas. Foram incluidos apenas
dados coletados obtidos diretamente do boletim epidemiolégico publicado no Site
Fundagao de Vigilancia em Saude-FVS-RCP do Amazonas-AM de casos confirmados
laboratorialmente referentes aos anos de 2023 a 2025. As varidveis utilizadas foram:
sexo, raca/cor e faixa etaria mais afetada e ano de maior registro de casos e a média
de casos mostrando a incidéncia por 1000.00 habitantes (a incidéncia por 100.000
habitantes é a forma mais utilizada na epidemiologia e na saude publica para medir
e comparar a ocorréncia de doengas ou eventos. Foi necessdrio utilizar essa
proporcdo pois é aplicada para "normalizar" os dados, permitindo comparar
populacdes de tamanhos completamente diferentes de maneira justa). Também o
numero de casos entre os povos indigenas e as etnias mais afetadas. Afirmamos que
a data de extracdo dos dados foi maio de 2026, e o boletim epidemioldgico da
FVS/AM ja estava com os dados totais do ano de 2025, portanto, os dados utilizados
neste estudo sdo referentes a janeiro de 2023 a dezembro de 2025.

Quanto as questdes éticas, por se tratar de dados de dominio publico, este
estudo ndo necessitou de apreciacdo de um CEP, pois os documento oficial do INAEP
(RESOLUCAO N2 674, de 6 de maio de 2022) quando fala sobre a informacdes de
acesso publico informa que dados que podem ser utilizados na producdo de pesquisa
e na transmissao de conhecimento e que se encontram disponiveis, sem restricdo ao
acesso dos pesquisadores e dos cidaddos em geral, ndo estando sujeitos a limitacdes
relacionadas a privacidade, a seguranga ou ao controle de acesso ndo necessitam de
apreciacao ética. Essas informacgdes podem estar processadas, ou ndo, e contidas em

gualquer meio, suporte e formato, produzido ou gerido por érgaos publicos ou
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privados ou seja, Informagdes de dominio publico.

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

O estudo aborda a SRAG em populacdes vulnerdveis, especialmente em um
contexto regional critico como o Amazonas, marcado por: isolamento geografico,
vulnerabilidade indigena, sazonalidade climatica e limitagdes de acesso a saude e isso
trouxe pertinéncia epidemioldgica e social ao trabalho.

No periodo correspondido entre anos de 2023 a 2025 o Amazonas registrou um
total de 6.212 casos de SRAG em todo o estado (Media de 2.071 casos/ano), destes,
1.347 (21,7%) foram causados pelo Corona virus, também 931 (15%) pelo virus influenza
(Influenza tipo A HiN1, A H3N; e tipo B) e os outros virus somados chegaram a 3.934
(63,3%). Do total, a maioria (54,6%) eram do sexo masculino sendo que o mais
acometidos foram os extremos da idade: menores de 1 ano (38,4%) e maiores de 60
anos (20,2%). Quanto a raga/cor a maioria absoluta (81,5%) eram de pele parda,
seguidos daqueles de pele branca (7,7%), indigenas 5,6% sendo que a maioria dos
infectados entre os povos indigenas eram da etnia Yanomami (21,6%) e Waimiri Atroari
(9%). Pessoas que se consideravam negras infectadas foram apenas 1,1% e de pele
amarela 0,5%. A maior incidéncia de casos foi no municipio de Barcelos (383,56 por

100.000 hab.)

Grafico 01: Visdo panoramica e comparativa com a tendéncia temporal do nimero
total dos casos de SRAG, por ano, no triénio 2023 a 2025 em todo o estado do
Amazonas
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A andlise comparativa do grafico acima esclarece uma tendéncia temporal de
crescimento da curva estatistica quanto ao aparecimento de sindrome respiratéria
aguda grave na populagdo do Amazonas no triénio. A taxa de crescimento anual,
mostrada no boletim epidemioldgico evidenciou um aumento em 2025 comparado a
2023 foi de 14,6% dos casos de SRAG. Esse aumento foi mais alavancado por infecgdes
entre a populagdao idosa e infantil, com a capital Manaus liderando a maioria dos
registros, impulsionada principalmente pela circulagdo do virus Influenza A e da Covid-
19 (FVS-AM, 2025).

Também houve um aumento das hospitalizacdes e os quadros graves de SRAG
na faixa etdria acima de 60 anos estdao associados principalmente a circulagdao do virus
da Influenza A e da Covid-19. Embora o Virus Sincicial Respiratério (VSR) afete mais
lactentes (menores de 1 ano) e criangas de até 4 anos com isso concentram a maior
parte das internacdes e notificacGes, a mortalidade e os casos graves em idosos tém sido
liderados pelo virus da Influenza A e pela Covid-19. Para conter o avanc¢o das doencas
respiratorias no estado, estudos reforcam a importancia de medidas preventivas,
especialmente para os grupos mais vulnerdveis (DE MORAES, AS et al., 2025, DE
AZEVEDO, AP et al., 2026).

Esse aumento das infec¢Oes respiratdrias afeta popula¢des vulneraveis, dentre
elas, se destaca também a populacdo indigena devido a fatores histdricos de

vulnerabilidade e isolamento geografico (DE MORAES, AS et al., 2025; DE AZEVEDO, A P
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et al., 2026).

As SRAG’s afetam desproporcionalmente populagdes vulneraveis devido a
menor imunidade e barreiras de acesso a saude. Estudo continuam enfatizando que os
grupos de maior risco englobam criangas pequenas (abaixo de 2 anos), idosos (acima de
60 anos), gestantes e povos indigenas. O adoecimento é agravado pela pobreza,
desnutri¢cdo e condigOes precarias de moradia (IZECKSOHN, MMV et al., 2025).

A populagdo indigena enfrenta maior risco de letalidade devido a endemicidade
de algumas morbidades e doencgas cronico-degenerativas ja existentes entre eles,
dificuldades de acesso rdpido aos hospitais de alta complexidade e, muitas vezes,
condicdes sanitarias e domiciliares precarias nas Terras Indigenas (DE AZEVEDO, A P et
al., 2026).

Nesse contexto, deve-se desprender o maior esfor¢o para identificar os grupos
expostos a maior risco e propor estratégias de predicdo, prevencao e controle que sao

as premissas da vigilancia epidemioldgica (DA SILVA, WNT et al., 2021).

Grafico 02: Faixa etaria que se despontam como as mais atingida por infeccbes
respiratdrias no Amazonas no triénio de 2023 a 2025.
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Jd na andlise comparativa entre faixas etdrias mostrada pelo grafico acima
(Grafico 02) mostra que no periodo investigado, no Amazonas, os casos de Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SRAG) tém afetado fortemente os extremos de idade. Essa
informacdo também é constatada em boletins epidemioldgicos da capital Manaus, onde
os registros mostram que o publico infantil (especialmente menores de 1 ano) lideram
o numero de internagdes (38,4%), enquanto a mortalidade é mais expressiva entre os
idosos (SEMSA MANAUS, 2025).

Para melhor definicdo de caso suspeita, o Ministério da Saude define SRAG como
sendo individuos com Sindrome Gripal (SG) que apresentam um ou mais dos seguintes
sinais: dispneia ou desconforto respiratdrio; pressao persistente no térax; saturacao de
oxigénio <94% em ar ambiente; ou coloragao azulada dos labios ou face (BRASIL, 2024).

O motivo que leva as criancas e idosos serem mais afetados por sindromes
respiratdrias é devido avulnerabilidade do sistema imunoldgico e as caracteristicas
fisicas de suas vias aéreas. Enquanto um grupo ainda esta desenvolvendo suas defesas,
o outro sofre com o desgaste natural da idade. Em criangas o sistema imunolégico ainda
é imaturo e estd em fase de aprendizado (DE SOUZA, BJ et al., 2024).

Além disso, as vias aéreas sdo mais estreitas e os pulmdes estdo em pleno
desenvolvimento, o que facilita o acimulo de secre¢des e a obstrucao rapida durante
infeccOes. Ja nos idosos ocorre o envelhecimento natural do sistema imune

(imunossenescéncia), tornando a resposta contra virus e bactérias muito mais lenta.
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Somame-se a isso a perda de elasticidade do tecido pulmonar, a redugdo na capacidade
de oxigenacado e, frequentemente, doencgas cronicas pré-existentes (DE SOUSA, SR A et
al., 2025).

No Brasil, cabe as Unidades de Aten¢dao Primaria a Saude (APS) o primeiro
atendimento aos casos suspeitos, o diagndstico e o acompanhamento dos casos leves.
Neste nivel de atencdo, a identificacdo de individuos com maior risco de agravamento
permite o uso racional de recursos, direcionando estratégias como monitoramento
remoto, oximetria domiciliar e terapia antiviral precoce para os mais vulneraveis

(ESPINOSA-GONZALEZ A et al., 2022; SEMSA MANAUS, 2025).

Grafico 03: Demonstrativo dos 10 municipios do Amazonas onde houve maior
incidéncia (por 100.000 habitantes) de casos de SRAG no triénio de 2023 a 2025.
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Fonte: FVS-AM: https://www.fvs.am.gov.br/ver painel/12

Quando verificou-se em quais municipios os nimeros de casos estavam mais
recorrentes, percebeu-se que entre os dez mais afetados, a maioria (60%) eram aqueles
gue fazem limites na faixa de fronteiras secos ou aquaticos com a Venezuela (Barcelos,
Guajara, Eirunepé, Tonatins, Marad e Santo Antonio do I¢d) e com a Colémbia (Jutai,
Ipixuna e Boca do acre), onde essas infeccOes respiratérias, causadas por virus, sdo
muito frequentes na populacdo desses paises (IBGE, 2022; FEREZIN, SMR et al., 2023).

Os virus respiratdrios mais frequentes entre venezuelanos sdo: a influenza
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(especialmente a cepa A HiN1), o virus Sincial respiratério (VSR) e os SARS-Cov-2 (Covid
19). A intensificagdo da migracao venezuelana para o Brasil provocou mudancas
demograficas rapidas gerando pressio significativa sobre o Sistema Unico de Saude-SUS
(DE SOUSA, ISMP et al., 2026).

Quanto aos virus que causam infec¢des respiratdrias na populacdo colombiana,
destacam-se os virus Sincial respiratério (VSR), o Rinovirus e os virus da influenza (A e
B). O SARS Cov-2 (Covid-19) também continua circulando de forma endémica. A
migracao de colombianos para o Brasil é impulsionada, principalmente, por fatores
econdmicos, busca de oportunidades de trabalho e reunificacdo familiar (BUITRAGO, G
et al., 20225).

Quanto a incidéncia de casos por 100 mil habitantes, a cidade de Barcelos é a
que teve o maior indice (383,57 casos/100.00 hab.). Além de Barcelos, outras cidades
do Amazonas também tiveram incidéncias de casos de SRAG bem expressivos. A alta
incidéncia no municipio de Barcelos deve-se, a sua posicdo remota, estrutura de saude
limitada que dificulta o diagndstico precoce, e a elevada presenca de popula¢des
tradicionais e indigenas. Esses fatores, somados a sazonalidade amazonica, facilitam a
rapida disseminacdo de virus respiratorios como o Influenza e o VSR (BARBOSA FILHO,
MC et al., 2022; FEREZIN, SMR et al., 2023).

Barcelos é um dos municipios mais antigos e o maior em extensao territorial do
Amazonas (o 22 maior do Brasil), localizado a 401 km de Manaus. Conhecida como
a Capital Internacional da Pesca Esportiva e das dguas escuras do Rio Negro, a cidade é
rica em histdria, biodiversidade e belezas naturais. E o principal destino de pesca do
tucunaré (especialmente o tucunaré-acgu e tucunaré-azul) e do aruana negro. Recebe
entusiastas do mundo todo durante a temporada de seca (setembro a margo)
(MARTINS, YRA et al., 2021).

Com tudo isso, existe outra variavel a ser considerada, todo o estado do
Amazonas é muito visitado por turistas. O transito intenso de turistas e a transmissao
de doencas podem estar, segundo estudos, intrinsecamente ligados. A alta mobilidade
global facilita a rapida dispersdo de patégenos. Viajantes podem contrair doencas locais
em regides endémicas e transmiti-las a novas areas geograficas. Agentes infecciosos
também podem ser introduzidos em destinos previamente vulneraveis, gerando surtos

e epidemias (WILSON, M E, 1995).
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Também, as doencas respiratdrias em ribeirinhos no Amazonas sao agravadas
pelo isolamento geografico, infraestrutura de saude limitada e, sazonalmente, pela
fumaca das queimadas e seca extrema. O acesso restrito a medicamentos e diagndsticos
transforma infeccdes comuns em quadros graves. Virus sazonais causam surtos
frequentes. O transporte fluvial demorado dificulta o isolamento e o socorro de

pacientes com Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) (MELLO, JB et al., 2025).

4 CONCLUSAO

Conclui-se enfatizando sobre a visdo panoramica que este estudo traz ao fazer
uma descricdo retrospectiva do panorama epidemiolégico dos casos de Sindromes
Respiratdrias Agudas Graves-SRAG por virus respiratérios em criangas e idosos no triénio
de 2023 a 2025 no estado do Amazonas empregando uma metodologia com desenho
retrospectivo e descritivo de dados publicos, onde as varidveis utilizadas foram sexo,
racga/cor e faixa etaria mais afetada, média de casos e incidéncia por 100.00 habitantes,
mostrou que o numero total dos casos de SRAG, por ano, no triénio em todo o estado
do Amazonas houve uma tendéncia de crescimento da curva estatistica a cada ano.
Também observou-se que a faixa etdria mais atingida por infec¢des respiratdrias no
estado no mesmo periodo investigado tém afetado fortemente os extremos da idade,
onde Bebés e criancas pequenas (especialmente menores de 1 ano) lideram o numero
de internag¢des, enquanto a mortalidade é mais expressiva entre os idosos. Quando
verificou-se em que municipios os numeros de casos estavam mais recorrentes,
percebeu-se que entre os dez mais afetados, a maioria eram aqueles que fazem limites
secos ou aquaticos com a Venezuela e Colédmbia, onde essas infecces respiratdrias sao
muito frequentes na populagdo. Uma hipdtese para explicar esse comportamento pode
estar relacionada ao intenso fluxo populacional nas regides de fronteira. Sabe-se que a
migracdo em massa de venezuelanos para o Brasil nesses ultimos anos, devida a crise
econdmica que afetou aquele pais, provocou mudancgas demograficas rapidas no Brasil,
gerando pressdo significativa sobre o Sistema Unico de Satde-SUS que sustem a satde
da populacdo desses municipios do Amazonas que ficam na fronteira com esse pais em
especifico. Quanto aos virus que causam infeccOes respiratorias na populacdo
colombiana, destacam-se também, a exemplo da Venezuela, os virus Sincial respiratério

(VSR), o Rinovirus e os virus da influenza (A e B). O SARS Cov-2 (Covid-19) também
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continua circulando de forma endémica. A migracdao de colombianos para o Brasil é
impulsionada, principalmente, por fatores econémicos, busca de oportunidades de
trabalho e reunificacdo familiar. As cidades brasileiras que ficam na fronteira,
concentram a maior parte desses fluxos, que também incluem um contingente de
solicitantes de refugio.
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