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RESUMO

Introducdo A neoplasia maligna do pulmado é uma doenca com elevada
morbidade e mortalidade em todo o mundo. E caracterizado pelo aumento
exagerado da proliferacao celular no parénquima pulmonar, podendo
acarretar diversas complicacdes respiratérias devido a obstrucao da
funcdo pulmonar de troca gasosa ou as metastases a distancia, sendo
esta Ultima a maior causa de morbimortalidade da doenca. Por apresentar
um perfil epidemiolégico complexo, compreender o publico mais afetado,
principalmente dentro dos grupos mais vulneraveis, incluindo as criancas,
0os adolescentes e os idosos, constitui uma forma fundamental de
combate ao cancer. Ao tracar um perfil epidemiolégico contundente da
doenca , o planejamento de politicas publicas de salde no Brasil sera
mais facilitado. Objetivo Analisar o perfil epidemiolégico dos grupos mais
vulneraveis, incluindo criancas, adolescentes e idosos, na mortalidade por
neoplasia maligna de traquéia, bréonquios e pulmao. Métodos O estudo
atual configura-se como um estudo ecoldgico, a partir do Sistemas de
Informacoes Hospitalares e Ambulatoriais do SUS (SIH/SUS). Foram
levantados dados acerca do total de total de ébitos por neoplasia maligna
de pulmao realizadas através do CID C-34 (Neoplasia Maligna de Traquéia,
Bréonqguios e Pulmdes) entre criancas e adolescentes (1 a 19 anos) e idosos
(a partir de 60 anos) no periodo de 2000 a 2021, no Brasil. A andlise de
tendéncia temporal teve como método a regressao linear de Prais-
Winsten. A tendéncia é considerada de aumento quando p<0,05 e o
coeficiente é positivo; de reducdao quando p<0,05 e o coeficiente de
regressdao é negativo; e estaciondria quando p=>0,05. As andlises
estatisticas foram realizadas utilizando o Statistical Package for the Social
Science, SPSS®, versdao 22.0 para Windows. Resultados No periodo
analisado, foram notificados 491.025 6ébitos por Neoplasia Maligna de
Traquéia, Bronquios e Pulmdes — CID10, com base o SIH/SUS/DATASUS.
Nesse contexto, na regiao Nordeste houve maior prevaléncia de 6bitos
entre criancas e adolescentes com 236 (37,8%) casos, enquanto a regiao
Sudeste destacou-se entre os idosos a partir de 60 anos, com 175.516
(47,7%) casos. Em relacao a etnia, a branca destacou-se com 242.042
(65,6%) casos, prevalecendo na regiao Sudeste com 123.745 (51,12%).
Ademais, no que diz respeito a faixa etéaria, prevaleceu a de 60 a 69 anos,
com 147.966 (30,13%) casos, sendo esses ocorridos, em sua maioria, nas
regiao Sudeste, com 69.922 (47,25%) casos. No gque se refere a analise de
sexo, 0 masculino sobressaiu-se com 300.365 (61,17%), em especial na
regiao Sudeste com 62.054 (47,59%) casos. Conclusao Observou-se uma
grande prevaléncia dos casos em idosos na regidao Sudeste, com o perfil
de sexo masculino, idade entre 60 e 69 anos e etnia branca. O mesmo
ocorreu com o perfil de criancas e adolescentes, com excecao da
concentracao prevalente na regiao Nordeste. Desse modo, infere-se que a
prioridade de planejamento na confeccdo de politicas publicas demanda
uma maior acdo para os pacientes estatisticamente mais provaveis de
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terem o 6bito como desfecho. Assim, compreender onde o paciente se
encontra e como deve ser seu manejo pode impactar na diminuicao da
morbimortalidade da doenca.
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