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INTRODUGAO

A pneumonia persiste como causa significante de
morbimortalidade pediatrica no inverno, principalmente
em criangas pequenas. Embora a vacina pneumocdcica
tenha como publico-alvo a populagdo pediatrica, sua
efetividade vai além da simples prevengcao de
internagdes, podendo influenciar na gravidade da
doenca. Mudancas no padrdao de circulacdo de
patégenos devido a pandemia de COVID-19 podem ter
influenciado essa relacao.

OBJETIVO

Avaliar a relacdo entre a cobertura vacinal
pneumocécica e os indicadores de gravidade e custo
hospitalar por pneumonia em criangas de 1 a 4 anos no
Parana, no periodo de 2019 a 2025.

METODOLOGIA

Estudo ecoldgico retrospectivo utilizando a base de
dados do DATASUS. Foram analisadas a cobertura
vacinal pneumocdcica nacional e na regido sul entre
2019 e 2022 e os indicadores de internacdo hospitalar
por pneumonia no Parana no més de julho de 2019 a
2025, incluindo numero de internacbes, taxa de
mortalidade hospitalar, média de dias de permanéncia e
valor médio por internagdo. Para analise estatistica,
utilizou-se a correlagdo de Spearman, considerando p-
valor < 0,05 como estatisticamente significativo.

AGRADECIMENTOS

RESULTADOS E DISCUSSAO

Houve redugcdo progressiva da cobertura vacinal
pneumococica, enquanto que o numero de internagdes por
pneumonia manteve-se estavel, nao sendo observado
correlagdo entre os dois (r = 0,00; p = 1,00).
Paralelamente, houve aumento da taxa de mortalidade
hospitalar, bem como da média de dias de permanéncia e
do valor médio por internagdo. As analises estatisticas
mostraram tendéncia a correlacao inversa moderada entre
cobertura vacinal e taxa de mortalidade hospitalar (r =
-0,40; p = 0,60), bem como tendéncia a correlagao
positiva com a meédia de dias de permanéncia e a
cobertura vacinal (r = +0,40; p = 0,60). Também houve
correlagdo negativa entre o custo médio das internacdes e
a cobertura vacinal, assim como o custo médio das
internacdes e o tempo de permanéncia hospitalar.

CONCLUSAO

Os resultados sugerem um possivel desacoplamento entre
a incidéncia de internagbes e a gravidade da pneumonia
infantil, associado a reducdo da cobertura vacinal
pneumocécica, devido a pandemia de COVID-19. Apesar
da estabilidade no numero de internagbes por pneumonia,
notou-se aumento dos demais indicadores hospitalares
nos periodos de menor cobertura vacinal, sobretudo apos
2020. Os dados apontam que a redugao da vacinagao nao
apenas impactou a incidéncia da doenca, mas também
selecionou casos de maior gravidade para hospitalizagao,
criando um viés de severidade hospitalar potencialmente
intensificado por atrasos no acesso aos servigos de saude
durante a pandemia.
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