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Introducdo: O Linfoma Nao-Hodgkin (LNH) é uma neoplasia maligna rara que, embora seja mais comum em adultos, também
pode afetar criancas e adolescentes, representando uma parcela significativa dos casos de cancer pediatrico. Nesse sentido,
o presente estudo busca analisar os padrdes de internagao e 6bitos pediatricos por LNH no Rio Grande do Sul, com o objetivo
de compreender melhor esses padrdes. Objetivos: Avaliar a prevaléncia de morbidade hospitalar por Linfoma Nao-Hodgkin
(LNH) em criangas e adolescentes no estado do Rio Grande do Sul, de 2013 a 2023. Metodologia: Estudo descritivo, a partir de
dados secundarios fornecidos nas bases de dados do Sistema de Informacgdes Hospitalares (SIH), por meio do Departamento
de informatica do SUS (DATASUS), referentes a prevaléncia de internagdes e 6bitos por Linfoma Nao-Hodgkin no estado do Rio
Grande do Sul de janeiro de 2013 a novembro de 2023. Resultados: Obteve-se um registro de 1.490 internagdes por LNH no
estado do Rio Grande do Sul entre os anos de 2013 e 2023. Os casos de internagao foram predominantes em individuos do
sexo masculino (63,3%), seguido pelo sexo feminino (36,7%). Quanto a faixa etdria, a maior ocorréncia de internagdes foi de
15 a 19 anos (37,1%), sucessiva a 10 a 14 anos (29,6%), 5 a 9 anos (22,2%), 1 a 4 anos (9,8%) e menores de 1 ano (1,3%). A
maior prevaléncia de internagdes confirmadas ocorreu em 2013, totalizando 175 (11,7%) casos de internacdes. As internacdes
corresponderam a um investimento de cerca de 321.972 reais em servicos hospitalares para o Sistema Unico de Salde. Nesse
periodo, foram registrados 28 6bitos por LNH no estado, sendo a taxa de mortalidade correspondente a 2,05. Os 6bitos se
mantiveram constantes, apesar de um aumento em 2018 (n = 6). Quanto a cor/raca, observou-se a predominancia da cor/raca
parda nas internacdes (86,1%) e 6bitos (82,8%). A média de permanéncia das internagdes, em dias, foi de 10,1, sendo a maior
e menor média de permanéncia em 2016 e 2022, com 12 e 6 dias, respectivamente. Conclusao: Portanto, conclui-se que os
resultados apresentados destacam a necessidade de atencado e politicas especificas para a prevencao e tratamento do Linfoma
Nao-Hodgkinemcriancas e adolescentes, especialmente nas faixas etérias mais afetadas no estado(15-19 anos). O conhecimento
das caracteristicas epidemiolégicas dessas internagdes é crucial para a implementacao de estratégias eficazes e direcionadas,
visando melhorar a gestao dos recursos e a qualidade dos cuidados oferecidos no contexto do sistema de saldde.
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Introducdo: A meningite, inflamacdao das membranas cerebrais, é especialmente preocupante na faixa etaria infantojuvenil no
Brasil, gerando riscos significativos para a sadde publica desse grupo. Nesse sentido, o presente estudo busca delinear o perfil
epidemiolégico pediatrico brasileiro impactado pelo principal agente causador de meningite no pais. Objetivo: Analisar dados
epidemiolégicos da morbidade hospitalar por meningite bacteriana no Brasil em pacientes infanto-juvenis, no periodo de janeiro
de 2018 a novembro de 2023. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo e retrospectivo, com dados coletados no Sistema de
Informacdes Hospitalares (SIH), do Departamento de informatica do SUS (DATASUS) durante o periodo de janeiro de 2018 a novem-
bro de 2023. Os dados coletados referem-se a internacao, valor de servico hospitalar e 6bitos, referentes a meningite bacteriana
(CID 10-G0O a G001) em pacientes menores de 19 anos. Resultados: No periodo analisado, observou-se 10.543 internagdes por
meningite bacteriana (MB) no Brasil. A faixa etaria menor de 1 ano registrou o maior nimero de internacdes (31,2%), seguida por 1
a 4 anos (25%), 5 a 9 anos (18,4%), 10 a 14 anos (13,2%) e 15 a 19 anos (12,2%). A média de permanéncia nas internacdes foi de
aproximadamente 10,6 dias. O sexo masculino foi predominante nas internacgoes (58,35%) em comparacao ao feminino (41,65%).
Em relacdo as internacdes por regides federativas, a regido Sudeste obteve predominancia (42,3%), com 4.467 internacdes no
periodo analisado, seguida pela regido Nordeste (23%), regido Sul (18,9%), regiao Norte (8,6%) e regiao Centro-Oeste (7,2%). As
internagdes entre os anos de 2021 e 2022, respectivamente 1.122 e 2.055, representaram um aumento de cerca de 83%. Quanto
a evolugdo do caso clinico, 466 casos transcorreram para 6bitos, sendo predominantes na faixa etaria menor de 1 ano com 157
6bitos, representando 33,7% do total. Conclusdo: Conclui-se que o presente estudo destaca a faixa etaria menor de 1 ano como
principal grupo de risco, ressaltando a necessidade de intervencdes especificas nessa faixa etaria. Além disso, o estudo aponta a
regido Sudeste como area de aten¢do para estratégias preventivas. Nesse contexto, € imperativo salientar que, apesar da represen-
tatividade da meningite bacteriana como desafio de saldde publica, medidas preventivas, como a vacinacdo, devem ser amplamente
promovidas para mitigar a incidéncia e impactos dessa doenca na popula¢ado infantojuvenil.




