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RESUMO

Os leiomiomas, miomas ou fibromas uterinos sdo tumores benignos originados de
células musculares lisas do miométrio, que podem alterar a qualidade de vida
dessas mulheres em faixas etarias diversas e representam gastos ao sistema de
saude. Este estudo teve como objetivo analisar a tendéncia das internacdes
hospitalares no Brasil por leiomiomatose uterina em uma série temporal de 2013 a
2022. As taxas de internacdo foram construidas a partir da razdo entre a frequéncia
absoluta das internagbes por leiomioma no Sistema Informagdo Hospitalar e
populacdo residente/projecBes intercensitarias do IBGE. Este é um estudo
ecoldgico, no qual foram calculadas as taxas de internacéo pelo SUS decorrentes de
leiomiomatose uterina envolvendo a populacdo do Brasil estratificada por regides,
faixa-etaria e cor/raca. Para o célculo de tendéncia, foi utilizado o método de Prais-
Winsten para regresséo linear generalizada. Os resultados mostraram que o ano de
2022 obteve mais internacdes no Brasil e nas regides brasileiras por leiomiomatose,
com excecao do Sul. Alem disso, dentro das regifes, a Nordeste foi a responsavel
pelas maiores taxas de internacdo ao longo dos anos, mesmo com tendéncia
estacionaria e apesar de a regido Norte ter apresentado o maior aumento percentual
anual dentre as demais. Ademais, com relacdo a faixa etaria, observou-se maior
taxa de internagdo em 40-49 anos, entretanto, de tendéncia estacionaria. J4 ao
analisar cor/raca, a autodeclarada preta/parda obteve maior taxa de internacéo
dentre as demais e, além disso, teve tendéncia crescente ao longo dos anos
estudados. Esses resultados destacam a necessidade de politicas publicas que
visem a melhoria da qualidade de saude oferecida a essas mulheres, para que
sejam realizadas medidas clinicas de controle da patologia antes que o0s sintomas se
intensifiguem e seja necessario tratamento via internacdo hospitalar, diminuindo os
custos ao SUS.

Palavras-chave: Leiomioma, Politicas Publicas, Internacao.



ABSTRACT

Leiomyomas, myomas or uterine fibromas are benign tumors originating from smooth
muscle cells of the myometrium, which can alter the quality of life of these women in
different age groups and represent costs for the healthcare system. This study aimed
to analyze the trend of hospital admissions in Brazil due to uterine leiomyomatosis in
a time series from 2013 to 2022. Hospitalization rates were constructed based on the
ratio between the absolute frequency of admissions due to leiomyoma in the Hospital
Information System and the resident population /IBGE intercensal projections. This is
an ecological study, in which the SUS hospitalization rates resulting from uterine
leiomyomatosis were calculated involving the Brazilian population stratified by
regions, age group and color/race. To calculate trends, the Prais-Winsten method for
generalized linear regression was used. The results showed that the year 2022 saw
more hospitalizations in Brazil and in Brazilian regions due to leiomyomatosis, except
for the South. Furthermore, within the regions, the Northeast was responsible for the
highest hospitalization rates over the years, even with a trend stationary and despite
the North region having presented the highest annual percentage increase among
the others. Furthermore, in relation to the age group, a higher hospitalization rate
was observed in 40-49 years old, however, with a stationary trend. When analyzing
color/race, self-declared black/brown women had the highest hospitalization rate
among the others and, in addition, there was an increasing trend over the years
studied. These results highlight the need for public policies aimed at improving the
quality of healthcare offered to these women, so that clinical measures can be taken
to control the pathology before symptoms intensify and treatment via hospital
admission is necessary, reducing costs to the SUS.

Key-words: Leiomyoma, Public Policies, Hospitalization.



LISTA DE TABELAS

Tabela 1. Taxas de internacdo por leiomiomatose por ano para Macrorregides

brasileiras e para o Brasil, 2013-2022.

Tabela 2. Taxas de internacdo por leiomiomatose para Macrorregides
Brasileiras e para o Brasil, por faixa etaria e proporcao por cor/raca, 2013-
2022.

Tabela 3. Tendéncia das taxas de internacdo por leiomiomatose para

Macrorregioes Brasileiras e para o Brasil, 2013-2022.

Tabela 4. Tendéncia das taxas de internacédo por leiomiomatose de acordo
com as Faixa Etarias, 2013-2022.

Tabela 5. Tendéncia da proporcao de internacao por raca/cor, 2013-2022.



o O A W N P

SUMARIO

pag.
Y=YV (@ TR 9
INTRODUGAO........cooiieeeeeeeeeeee ettt 14
METODOLOGIA. .......oovieieeeeee et ee et en et 15
RESULTADOS ...t en et n s 16
DISCUSSAOD . ...ttt ee e eee e 20
(070] N (@1 I U170 TS0 22
REFERENCIAS ...ttt en e, 22

ANEXOS oottt o5



	18e077b459602fa795eb18290e925e7890821e92191ad4510cbf29c1567cafc2.pdf
	PINHEIRO - MA

	18e077b459602fa795eb18290e925e7890821e92191ad4510cbf29c1567cafc2.pdf

