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ARTIGO ORIGINAL

IMPACTOS SOCIOECONOMICOS E AMBIENTAIS NO DESENVOLVIMENTO DE
DOENGCAS RESPIRATORIAS EM CRIANGAS

Verodnica de Oliveira Alves?, Ivo Saturno Bonfim?

1 — Académica do curso de Fisioterapia do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio.
2 — Professor do Colegiado de Fisioterapia da Faculdade Ledo Sampaio. Especialista em

Fisioterapia em Unidade de Terapia Intensiva.

RESUMO

Introducdo: Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), cerca de 17,9 milhdes de
criangas menores de cinco anos morrem anualmente no mundo por doengas do aparelho
respiratorio. Algumas investigacdes evidenciam que o aumento da incidéncia desses agravos
respiratorios esta relacionado a fatores de ordem socioambiental. E imprescindivel estudos
acerca do tema para auxiliar na deteccdo de agravos, melhorar a qualidade da assisténcia e na
atualizacdo epidemiolégica das doencas respiratorias em relacdo a sua morbimortalidade. O
objetivo da pesquisa € analisar os impactos econémicos, sociais e ambientais no
desenvolvimento das doencas respiratdrias em criancas. Método: O estudo é caracterizado
como do tipo revisdo integrativa. A pesquisa é composta por artigos publicados em midia
online, onde foram pesquisados textos académicos em bibliotecas eletronicas como Biblioteca
Virtual da Saude (BVS), ScientificElectronicLibray Online (SciELO) e LILACS. Apés a
reunido dos artigos, os mesmos foram analisados e comparados de forma descritiva e
qualitativa para que fossem evidenciadas as informacOes significativas acerca do tema.
Resultados: Foram encontrados 80 artigos, sendo 36 na base de dados SciELO, 23 na BVS e
21 na LILACS, onde 38 foram excluidos apds serem submetidos aos critérios de inclusdo e 34
pelos critérios de exclusdo, sendo assim, 8 artigos atenderam aos critérios de selegdo. Visando
responder os objetivos da pesquisa e para melhor entendimento, a discussao foi construida a

partir de trés categorias tematicas, de acordo com o0s objetivos: Prevaléncia de doencas



respiratdrias mais comuns em criangas; Fatores de risco associados as doengas respiratdrias na
infancia; O acompanhamento e a doenca respiratdria na infancia. Conclusdo: Os estudos
trouxeram a importancia do atendimento qualificado, praticas de educacdo em salde,
valorizacdo dos diversos saberes e da cultura da familia da crianca, a integracéo entre a equipe

e a familia, a fim de favorecer o processo dialdgico e promover a adesdo ao tratamento.

Palavras-Chave: Doencas Respiratorias. Impactos socioambientais. Criancas.

ABSTRACT

Introduction: According to the World Health Organization (WHO), about 17.9 million
children under the age of five die annually in the world from respiratory diseases. Some
investigations show that the increased incidence of these respiratory problems is related to
socio-environmental factors. Studies on the subject are essential to assist in the detection of
diseases, improve the quality of care and in the epidemiological update of respiratory diseases
in relation to their morbidity and mortality. The objective of the research is to analyze the
economic, social and environmental impacts on the development of respiratory diseases in
children. Method: The study is characterized as an integrative review type. The research is
composed of articles published in online media, where academic texts were searched in
electronic libraries such as Virtual Health Library (BVS), ScientificElectronicLibray Online
(SciELO) and LILACS. After gathering the articles, they were analyzed and compared
descriptively and qualitatively so that significant information about the topic could be
highlighted. Results: 80 articles were found, 36 in the ScCiELO database, 23 in the BVS and
21 in LILAS, where 38 were excluded after being submitted to the inclusion criteria and 34
according to the exclusion criteria. Thus, 8 articles met the criteria of selection. Aiming to
answer the research objectives and for a better understanding, the discussion was built from
three thematic categories, according to the objectives: Prevalence of the most common
respiratory diseases in children; Risk factors associated with respiratory diseases in
childhood; Monitoring and respiratory disease in childhood. Conclusion: The studies
highlighted the importance of qualified care, health education practices, valuing the different
knowledge and culture of the child's family, the integration between the team and the family,

in order to favor the dialogic process and promote adherence to the treatment.
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1 INTRODUCAO

As doencas respiratorias na infancia tém sido constante motivo de preocupacao para 0s
profissionais de salde, devido a elevada morbidade observada em termos mundiais, bem
como a alta taxa de mortalidade, que ocorre principalmente nos paises de terceiro mundo.
Segundo a Organizacdo Mundial da Satde (OMS), cerca de 17,9 milhGes de criangas menores
de cinco anos morrem anualmente no mundo, em virtude de doencas do aparelho respiratério
(WHO, 2019).

Algumas investigacOes evidenciam que o aumento da incidéncia desses agravos
respiratorios esta relacionado a fatores de ordem socioambiental. Por exemplo, o processo de
urbanizacdo que altera a qualidade do ar, em consequéncia da deterioracdo do meio ambiente,
e também pelo processo de sociabilizacdo precoce das criancas que permanecem em
ambientes coletivos por longos periodos, esses casos parecem contribuir para o agravo dessas
doencas (BRASIL, 2012).

Mesmo tendo ocorrido uma reducdo geral da morbidade infantil, da faixa etaria entre
zero a cinco anos, esta ainda € considerada alta no Brasil e no mundo. Destaca-se que mais de
60% das mortes pediatricas poderiam ser evitadas pelo acesso rapido e atendimento de
qualidade nos servicos de saude (FIGUEIREDO, 2018).

Levando em consideragdo que as doengas respiratorias vém se tornando um grande
problema de saude, surge o questionamento: Quais 0s impactos socioecondmicos e ambientais

que influenciam no desenvolvimento de doencas respiratorias em criangas?

As doencgas respiratdrias representam um importante desafio para os servigos de saude,
sendo responsaveis pela segunda causa de mortes no Brasil. No Brasil 16% das internacdes,
em todas as idades, sdo causadas por doencas respiratdrias. Na crianca, as doencas
respiratorias correspondem a mais de 50% das internacdes, e a pneumonia € a asma Sao as
causas principais (SILVA et al., 2017).

Diante disso é de suma importancia que o tema seja abordado e discutido a luz das

evidéncias. E imprescindivel estudos acerca do tema para auxiliar na detecgio de agravos,



melhorar a qualidade da assisténcia e na atualizacéo epidemioldgica das doencas respiratorias

em relagdo a sua morbimortalidade.

Sendo assim, o0 objetivo da pesquisa é analisar 0s impactos econdmicos, sociais e
ambientais no desenvolvimento das doencas respiratorias em criancgas, além de identificar as
doencas respiratorias mais comuns em criangas e detectar quais fatores estdo envolvidos no

surgimento desses agravos em criancas.

METODOLOGIA

O estudo é caracterizado como do tipo revisdo integrativa. Segundo Souza, Silva e
Carvalho (2010), esse tipo de estudo contém uma abordagem metodoldgica com maior
abrangéncia em relacdo as revisdes, permitindo-se a insercdo de estudos com modelos
experimentais para melhor entendimento do objeto estudado, além de proporcionar uma

conjuncao dos conhecimentos tedricos e empiricos.

Para elaboracdo desta revisdo integrativa, as seguintes etapas foram percorridas:
estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo de artigos; definicdo das informacbes a
serem extraidas dos artigos selecionados; analise, discussao e apresentacdo dos resultados.

A pesquisa € composta por artigos publicados em midia online, onde foram
pesquisados textos académicos em bibliotecas eletrdnicas como Biblioteca Virtual da Salude
(BVS), ScientificElectronicLibray Online (SciELO) e LILACS. O levantamento foi efetuado
a partir das palavras-chave: “ Doengas Respiratorias”, “Impactos Socioambientais”,

“Criangas”.

Foram incluidos no estudo, os artigos cientificos que evidenciaram uma adequada
apresentacao sobre o tema e que, responderam aos objetivos da pesquisa. Assim sendo, foram
selecionados artigos publicados na lingua portuguesa entre os anos de 2015 a 2020,
disponibilizados na integra e de forma gratuita. Os artigos que ndo se enquadram nesses
critérios foram excluidos da presente pesquisa, além de artigos de revisdo, que nao

responderam aos objetivos e apresentavam duplicidade nos bancos de dados.

Apobs a reunido dos artigos, os mesmos foram analisados e comparados de forma

descritiva e qualitativa, para que fossem evidenciadas as informacdes significativas acerca do



tema. Os artigos foram analisados da seguinte forma: foi construido um quadro contendo 0s
principais resultados da pesquisa, informacdes relevantes como o titulo do trabalho, o ano de
publicacdo e nome dos autores. Em seguida foi realizada a discussao do trabalho utilizando
como base os artigos selecionados. A pesquisa bibliografica foi realizada de acordo com o0s
critérios estabelecidos, utilizando os Descritores em Ciéncias da Salde conectados pelo
operador booleano “AND”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados 80 artigos, sendo 36 na base de dados SciELO, 23 na BVS e 21 na
LILACS, onde 38 foram excluidos apds serem submetidos aos critérios de inclusao e 34 pelos
critérios de exclusdo, sendo assim, 8 artigos atenderam aos critérios de selecdo contendo
informacgdes relevantes ao estudo. O fluxograma abaixo demonstra as etapas de busca dessa

revisao.

Figura 1 — Fluxograma dos artigos selecionados.

Busca nas bases Total de estudos
eletrondcas (BWS, - identificados
SciELC e LIL ACS) (=810
SciEL O (n=36) BWS (n=23) LILACS (n=21)
Estmidos excluidos apds leitura Estudos que ndo atendem aos
minuciosa e aplicagio dos critérios de inclusio (n—38)
critérios de exclusio (n=354)

Estudos imcluidos na
sintese do estudo (n=218)

Fonte: Dados da pesquisa (2021)



O quadro abaixo, contem os principais resultados da pesquisa, informacdes relevantes

como o titulo do trabalho, o ano de publicacdo e nome dos autores.

Quadro 1 — Producao cientifica acerca do tema.

COVID 19.

Autor e Ano Titulo do Objetivo Principais resultados Concluséo
Trabalho
SILVA et al., | Perfil da | Investigar o perfil da | As pneumonias, | E importante compreender que
2016. morbidade morbidade correspondem & maior | as doencas respira-torias, ha
hospitalar por | hospitalar por | causa de internacdo por | décadas, sdo causas de uma
doencas doencas doenca respiratéria em | importante parcela das
respiratérias na | respiratorias de | todas as idades analisadas | internacGes hospitalares.
infancia de 0 a 9 |criancas de 0 a 9|como responsavel por
anos. anos. aproximadamente 50%
das inter-nagGes.
DIAS et al., | Doencgas Investigar as | Houve 76.745 internacBes | E imperiosa a prevengdo dos
2020. respiratérias: internacgdes por | por doencas do aparelho | fatores de risco e a promocéo de
Analise doencas respiratério no  Sistema | salde por meio da melhora na
epidemiolégica e | respiratdrias, Unico de Saude (SUS), |atencdo primaria em saude.
projetiva com a| discutindo-as no|com aspecto crescente
pandemia de | contexto da atengdo | desde 2018.
COVID-19. em salde, e na
pandemia da




FRAUCHES | Doencas Identificar as| A proporgéo de | Recomendam-se  medidas de
etal., 2017. respiratérias  em | principais causas de | atendimentos caiu com a | prevengdo priméria e secundaria
criancas e | atendimento por | idade e foi maior entre|que levem em consideragdo a
adolescentes:  um | doencas residentes em bairro de | multicausalidade envolvida na
perfil dos | respiratorias na | menor renda domiciliar | determinacdo dessas doencas.
atendimentos  na | aten¢do primaria. média.
atencdo primaria.
PANCERI et | Internacdo Identificar as | Foram observadas | Fatores ambientais
al., 2016. hospitalar de bebés | caracteristicas associacbes  significativas | apresentaram-se mais fortemente
por doencas | bioldgicas ejentre 0 nlimero de|associados ao nimero de
respiratérias: ambientais de bebés | internacBes e (1) idade da | internacdes por doencas
influéncia dos|de O a 1 anoj|crianca, (2) idade da mde, | respiratérias em bebés do que os
fatores de risco | hospitalizados  por | (3) escolaridade da mée, (4) | fatores bioldgicos.
bioldgicos e | doencgas tipo de residéncia, (5)
socioambientais. respiratérias. praticas  maternais, (6)
espaco interno da
residéncia.
BRITO et al., | Analise da | Avaliar a | Fatores de risco ambientais | A prevaléncia de rinite e asma
2016. obstrucéo prevaléncia de asma | mais prevalentes: mudanga | foi baixa nas criangas estudadas

respiratéria, fatores
de

prevaléncia

risco e
de
asma e rinite em
creches na cidade

de Caruaru - PE.

e rinite, fatores de
risco associados e o
grau de obstrucdo

em vias aéreas.

climatica, contato com
fumantes, umidade em
casa, presenca de

cortinas/carpetes.

e podem estar relacionadas a

auséncia de fatores ambientais.




ANDRADE | Perfil das | Descrever as | Nesse  periodo, foram | Concluiu--se que as doencas
et al., 2020. internagdes por | principais causas de | admitidos 625 pacientes. O | respiratorias constituem ainda
causas respiratorias | admissao por|uso de ventilagdo ndo | causas importantes de
em duas unidades | doencas invasiva foi verificado em | morbimortalidade na infancia.
de terapia intensiva | respiratérias e a| 178 pacientes (50,1%) e 86
pediatricas em | evolucgdo desses | pacientes (24,2%)
Salvador, Bahia. pacientes em duas | necessitaram de ventilacdo
UTIPs. invasiva.
EGYPTO, Relacéo entre | Avaliar a relagdo | Existe relagdo entre o | Um plano de estratégias deve ser
2016. poluicéo entre poluicdo | aumento  da  poluicdo | pensado e posto em pratica, ndo
atmosférica e | atmosférica e | atmosférica e as admissdes | dependendo apenas de uma
doencas internagdes de | hospitalares de criancas de | instituicdo e sim do conjunto de
respiratérias  em | criancas menores de | zero a cinco anos por | acdes de diversos 6rgdos para
criangas de 0 a 5|cinco anos  por | problemas respiratorios. que os resultados  sejam
anos na Paraiba: | doengas favoraveis tanto para a qualidade
contribuicédo na | respiratorias. de vida da populacdo como para
tomada de decisdes a economia do Estado.
de politicas
publicas  voltadas
ao controle da
poluicédo do ar.
SILVEIRA, Promocgéo de | Identificar quais sdo | Nos resultados pode-se | Frente a esses resultados, pode-
2018. Saude: acoes | as acoes de | observar que 0s | se observar que ocorrem acdes

desenvolvidas por
profissionais  da
salde e cuidadores
de criangas com
doencas

respiratorias.

promogdo de saude
indicadas por
profissionais da

salde e praticadas

por cuidadores de
criangas com
infeccOes

respiratorias.

profissionais e cuidadores

conhecem acoes de
promocdo de salde e
praticam  essas  agdes
quando as criangas

apresentam algum tipo de

sintoma.

de promogdo de saide, mas que
ainda ha falta de informagdes a
comunidade sobre estas acdes,
que sdo simples e podem ser
orientadas em qualquer local de

saude.

Fonte: Dados da pesquisa (2021).




Visando responder os objetivos da pesquisa e para melhor entendimento, a discussao
foi construida a partir de trés categorias tematicas, de acordo com 0s objetivos: Prevaléncia de
doencas respiratérias mais comuns em criancas; Fatores de risco associados as doencas

respiratorias na infancia; A assisténcia e a doenca respiratéria na infancia.

Prevaléncia de doencas respiratorias mais comuns em criancas

A prevaléncia estimada para episédios de bronquite aguda por ano encontrado no
estudo de Dias e colaboradores (2017) é equivalente a 27%. A bronquite aguda refere-se a
uma das infec¢gdes mais comuns em criangas menos de cinco anos e responsavel pela maioria

das causas de hospitalizacao.

As pneumonias, por exemplo, doengas comuns entre as criangas, sofrem destaque e
correspondem a maior causa de internacdo por doenca respiratoria em todas as idades
analisadas como responsavel por aproximadamente 50% das internacGes (SILVA et al.,
2016).

De acordo com Dias e colaboradores (2017) a prevaléncia média de rinite clinicamente
diagnosticada no estado de Sdo Paulo foi de 22,7% por ano. Estudo esse que corrobora com a
pesquisa de Frauches e colaboradores (2017), onde a prevaléncia média de rinite em 20
cidades brasileiras para criangas entre 0 a 5 anos foi de 25,1%.

Estudos epidemiol6gicos mostram que asma e rinite muitas vezes coexistem na mesma
pessoa. Pelo menos 60% dos asmaticos tém rinite e cerca de 20% a 30% das pessoas com
rinite possuem asma (SILVA et al., 2016).

Quanto a sinusite, estima-se que afete um em cada oito criancas e seu diagnostico é
considerado um dos mais comuns na pratica clinica. Essas estatisticas possivelmente
subestimam a verdadeira prevaléncia no pais, pois cerca de 20% das pessoas afetadas nédo
procuram atendimento médico. A sinusite por diagndstico médico apresentou prevaléncia em
torno de 10% na Europa (FRAUCHES et al., 2017).

Doencas respiratorias — rinite, sinusite e bronquite aguda — sdo mais prevalentes em
determinados grupos populacionais e configuram-se como um importante problema de saude

publica em criancas e adolescentes. Doencas respiratdrias na infancia e seu impacto no



sistema de salde geram pesquisas epidemioldgicas para dimensionar o problema e conhecer,
além das suas prevaléncias, os fatores etiologicos envolvidos, a fim de implementar medidas
para o controle dessas doencas e reduzir a morbidade e mortalidade associadas (DIAS et al.,
2017).

Fatores de risco socioambientais associados as doencas respiratorias na infancia

Entre os fatores de risco para as doencas respiratdrias na infancia, salientam-se: as
diferengas regionais, a desigualdade em salude entre as populagdes e 0s Qrupos
socioecondmicos diferentes (BRITO et al., 2016).

Os 0bitos de menos de 5 anos por doenca respiratorias estdo evidenciados nas regides
Sul e Sudeste do Pais, por motivos relacionados ao clima, a poluicdo urbana e as
aglomeragOes. Os fatores de risco ambientais levam ao surgimento de doencas no trato
respiratorio inferior das criangas. Os agentes poluidores domésticos como o tabagismo, 0s
agentes poluidores atmosféricos, a aglomeracdo e as variacbes das temperaturas também

contribuem para o aparecimento de doencas respiratorias (PANCERI et al., 2016).

Os poluentes atmosféricos sdo determinantes para o processo de adoecimento no que
dizem respeito as doencas respiratérias. Os poluentes como fumaca, didxido de nitrogénio e
ozonio tornam-se desencadeadores das doencgas respiratérias em criangas. Brito e
colaboradores (2016) ainda destacou ainda que o aparecimento das doencas respiratorias, no

periodo do inverno, ocorre por dois fatores: baixas temperaturas e poluentes primarios.

A exposicdo das criancas a fumaca do tabaco esta associada a ingestdo passiva da
fumaga, na qual a crianga encontra-se mais vulneravel e suscetivel a inalagdo, quando ha
diminuicdo do peso ao nascer, ocasionando o desenvolvimento de otite média, doencas
agudas e cronicas respiratorias. As criangas tornam-se mais susceptiveis & inalacdo de
poluentes por apresentarem um sistema fisiologico ndo completo, também pelo
comportamento de levar as maos a boca logo apos o contato com superficies contaminadas
por objetos domésticos (ANDRADE et al., 2020).

A aglomeracao também tem forte influéncia no fator de risco no adoecimento infantil
pelas doencas respiratorias. A aglomeragédo de criangas em creches, com exposi¢cdo a agentes

infecciosos, € um fator de risco. Deste modo, os profissionais das escolas necessitam receber



orientacdo quanto aos cuidados de ordem epidemioldgica, a fim de minimizar os riscos a

salde das criangas, promovendo préaticas preventivas no ambito escolar (BRITO et al., 2016).

Existem ainda, como fatores de risco associados as doencas respiratorias em criangas
menores de 5 anos, 0 baixo peso as nascer, a desnutricdo, a falta ou curta duragéo do
aleitamento materno, a auséncia de imunizagdo, a contamina¢do do ar doméstico e a baixa
renda familiar, a qual estd associada a aglomeracao de pessoas no domicilio (ANDRADE et
al., 2020).

A escolaridade materna é um importante indicativo de saude, além disso, a idade
materna pode interferir na salde da crianca, considerando que as mades mais jovens sao
suscetiveis a terem criangas mais expostas a doencas respiratorias até mesmo por falta de

conhecimento e dificuldade em aderir as medidas preventivas (PANCERI et al., 2016).

A assisténcia e a doenca respiratoria na infancia

O seguimento do crescimento e do desenvolvimento infantil € considerado um cuidado
preventivo, dentro da chamada assisténcia de puericultura, como essencial para a promog¢ao
de 6timas condigdes de satde na infancia. Assim, como a deteccdo precoce de enfermidades
infantis, a orientacdo adequada da alimentagdo nos primeiros anos de vida e a vacinagédo
contra as enfermidades imunopreveniveis (SILVEIRA, 2018).

Entre as acGes governamentais em favor da infancia, no tocante as enfermidades
prevalentes, o controle das infecgdes respiratérias agudas e o controle das doencas diarreicas
tém tido prioridades no Brasil (EGYTO, 2016).

A estratégia Atencgéo Integrada as Doencas Prevalentes na Infancia (AIDPI) configura
um instrumento potencial para a saude infantil, tendo como enfoque a resposta as demandas
da populacdo. Essa estratégia se vincula, entre outros aspectos, ao conceito de maximizar o
alcance da atencdo sanitéria, de forma sistematica, combinando atencdo as enfermidades
prevalentes, entre elas as doencas respiratorias, com acgdes de vigilancia a saude, ou seja,
acOes curativas, preventivas e de promocdo a saude para melhoria das condigdes do

crescimento e desenvolvimento infantil (EGYPTO, 2016).



No seguimento infantil é relevante a avaliacdo de todas as criangas que demandam o
servico de salde, ainda que ndo seja por queixa respiratoria, devem ser avaliadas quanto a

presenca de tosse ou dificuldade para respirar (SILVEIRA, 2018).

O acompanhamento na ESF é fundamental para a criangca ndo vir a desenvolver
doencas respiratdrias. A equipe trabalha para promover a saude da crianca com coberturas
vacinais, reduzindo os fatores de risco por meio da assisténcia individualizada e da educacgéo
em saude (EGYTO, 2016).

A assisténcia realizada na atengdo bésica a crianga com doencas respiratorias aponta
como determinantes a vulnerabilidade social, a idade da crianca, a escolaridade da mae, a
renda familiar e o nimero de moradores no domicilio, estes determinantes tendem a
influenciar diretamente as condutas realizadas pelos profissionais diante da assisténcia frente
as doencas respiratorias (SILVEIRA, 2018).

CONCLUSAO

A partir da analise dos artigos selecionados, em relacdo as demandas de saude das
criangas com doencas respiratorias, foram constatados como principais fatores de risco, 0s
poluentes, o tabagismo passivo, o fator socioeconémico e a escolaridade. J& em relacdo aos
cuidados, os estudos trouxeram a importancia do atendimento qualificado, praticas de
educacdo em saude, valorizacdo dos diversos saberes e da cultura da familia da crianca, a
integracdo entre a equipe e a familia, a fim de favorecer o processo dialdgico e promover a

adesdo ao tratamento.

Destaca-se a importancia no desenvolvimento de pesquisas com intervencdes efetivas
para subsidiar a praica clinica e garantir uma assisténcia qualificada. Torna-se necessario que
a producdo cientifica nacional e internacional sobre a doenca respiratéria na infancia seja
ampliada, servindo de subsidio para as politicas nacionais que objetivem diminuir as taxas de

mortalidade infantil, uma das metas a serem alcancadas no novo milénio.
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