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Resumo: As doencas meningocdécicas invasivas podem se apresentar como meningite meningécica,
meningococcemia e a associacdo de ambas. A vacinacdo disponivel na rotina tem reduzido o
nimero de casos, mas essas doengas permanecem endémicas no Brasil, com surtos epidémicos
esporéadicos.Descrever a cobertura vacinal meningococica no Brasil, o perfil das internacfes e a
taxa de mortalidade hospitalar por cem internacdes (TMH) por doenca meningococica (CID-10:
A39) em pacientes pediétricos, no Sistema Unico de Satide (SUS) entre 2013 e 2022.0s dados
foram obtidos no Sistema de Informagdes Hospitalares do Sistema Unico de Satide (SIH-SUS).
As variaveis de interesse foram: sexo, faixa etéria, etnia, procedéncia e obito. As informagdes da
Cobertura Vacina Meningococica (CV) foram obtidas a partir da plataforma DATASUS,
Ministério da Salde.Entre as 6.617 internagdes por doenga meningocdcica no periodo, a maior
frequéncia foi no sexo masculino (56,8%), entre 1 e 4 anos (26%), com média de idade de 2,5 +
5,7 anos e na etnia parda (32,9%), seguida da etnia branca (31,2%). A TMH gera foi de 7,1,
sendo maior na populacdo de 15-19 anos (8,27), na etnia indigena (13,3) € no sexo feminino
(7,3). A CV média no periodo foi de 82,9%, sendo maior na primeira metade da década (CV
88,2, 72,7% das internagdes, TMH 7,6) em comparagdo com a segunda metade (CV 77,3, 27,3%
das internagdes, TMH 6,8). Na andlise por regido brasileira, 45,4% das internagdes ocorreram no
Sudeste (CV 83,8, TMH de 7,6), 20,2% no Nordeste (CV 81,5, TMH 7,4), 16,1% no Sul (CV
87,8, TMH 6,2), 10% no Centro-Oeste (CV 87, TMH 5,3) e 8,3% no Norte (73,86, TMH 7,8). O
maior numero de internagdes ocorreu em Sao Paulo (1.857, CV 84,3), Rio Grande do Sul (499,
CV 84) e Bahia (384, CV 77,4), os quais totalizam juntos 41,41% das internagOes nacionais e a
menor frequencia de internacdes foi no Acre (23, CV 65,1), Alagoas (39, CV 82) e Espirito Santo
(54). As maiores TMH ocorreram em Roraima (12, CV 76,7), Pernambuco (11,8, CV 85,1) e
Espirito Santo (11,1, CV 85,1). E as menores em Mato Grosso do Sul (1,3, CV 94,9), Tocantins
(31, CV 87) e Ceara (3,9, CV 939).Foi notdria a reducdo das internagbes por doenca
meningococica e da TMH ao longo da década, o que pode ser reflexo da maior cobertura vacinal
no inicio do periodo. Entretanto, ocorreu queda da CV ao longo do periodo, 0 que podera
impactar em futuro aumento de internacbes e da TMH. Apesar da maior frequéncia de
internagBes no sexo masculino e na faixa etéria de 1-4 anos, a TMH foi mais elevada no sexo
feminino e na faixa eté&ria de 15-19 anos. O Sudeste se destacou pelo maior nimero de
internages, mas o Norte, apesar do menor nimero de internagfes, apresentou a maior TMH,
assim com a menor CV. Ademais, os estados com as maiores TMH apresentam uma menor CV,
ressaltando aimportancia de estratégias para melhorar as coberturas vacinais.
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