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APRESENTAÇÃO

A coleção “Doenças Crônicas e Infectocontagiosas na Atenção Básica” é uma 
obra que tem como foco principal a discussão científica por intermédio de trabalhos 
diversos que compõe seus capítulos. O volume abordará de forma categorizada e 
interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos e/ou revisões que transitam nos 
vários caminhos da saúde pública e saúde coletiva. 

O objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos 
desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. Em todos esses 
trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado ao atendimento do paciente com 
doença crônica e infectocontagiosa na unidade básica de saúde  como a Hipertensão 
Arterial, Hepatite Alcoólica, Febre Maculosa, Alzheimer, Aids, entre outros. A cronicidade 
das doenças assim como as doenças de contagio no meio familiar são fatores 
preocupante para a saúde pública nos últimos anos com o aumento da prevalência 
das mesmas. Este aumento do número de casos se dá por diversos fatores que devem 
ser discutidos e caracterizados e se possível prevenidos pela gestão de saúde.

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com a proposta 
de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos aqueles que de 
alguma forma se interessam pela saúde preventiva e de atenção básica. Possuir um 
material que demonstre evolução de diferentes enfermidades de forma temporal com 
dados substanciais de regiões específicas do país é muito relevante, assim como 
abordar temas atuais e de interesse acadêmico.

Deste modo a obra Saúde Pública e Saúde Coletiva apresenta uma teoria bem 
fundamentada nos resultados científicos da literatura em uma abordagem práticos 
obtidos pelos diversos professores e acadêmicos que desenvolveram seus trabalhos 
que aqui serão apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão 
importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da 
Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes 
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. 

Marina Casagrande do Canto
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CAPÍTULO 7

ANÁLISE EPIDEMIOLÓGICA DA HEPATITE 
ALCOÓLICA ATRAVÉS DO SISTEMA DE 

INFORMAÇÕES EM SAÚDE DATASUS

Gabriel Santiago da Hora
Centro Universitário Estácio de Sergipe, Discente 

do curso de enfermagem
Aracaju – Sergipe

Maria Lúcia de Mendonça Sandes
Centro Universitário Estácio de Sergipe, Docente 

do curso de enfermagem
Aracaju - Sergipe

João Paulo Bezerra Silva
Centro Universitário Estácio de Sergipe, Docente 

do curso de enfermagem
Aracaju - Sergipe

RESUMO: INTRODUÇÃO: o uso disfuncional 
da bebida alcoólica é um grande problema para 
a saúde pública, no ano de 2004 resultou 4,5% 
das incapacidades, e 3,8% total de mortes do 
mundo. A doença hepática alcoólica (DHA) se 
divide histologicamente em: esteatose hepática, 
hepatite alcoólica e cirrose, todavia a principal 
é a cirrose hepática. OBJETIVOS: identificar 
a epidemiologia dos casos de internações e 
óbitos da doença hepática alcoólica no Brasil e 
no estado de Sergipe. METODOLOGIA: refere-
se a um estudo epidemiológico feito através do 
banco de dados DATASUS, foram selecionados 
dados referentes ao período de janeiro de 2013 
a junho de 2018. RESULTADOS: neste período 
a DHA ocasionou 92.771 internações e 16.709 
óbitos. Dentre o período, ano de 2013 foi o ano 

em que se obteve mais internações com 18,8% 
e o ano de 2015 foi o ano em que apresentou 
mais óbitos foram 18,7%. Os homens 
representam 83,1% e as mulheres 16,8%. A 
faixa etária com mais casos de internações foi 
entre 50 e 59 anos com 31,1%. O estado com 
maior número de casos de internações e óbitos 
respectivamente foi o estado de São Paulo 
com 22,2% e 21,9%. Já o estado de Sergipe 
obteve 0,6% e 35,5% óbitos, município de 
Aracaju foi o que apresentou mais casos foram 
36,5% e 35,2%. CONCIDERAÇÕES FINAIS: 
o alcoolismo e a DHA representam um grave 
problema de saúde pública no Brasil, conhecer 
sua epidemiologia é importante para que se 
reforce a necessidade de políticas públicas 
para a redução do consumo nocivo de álcool. 
PALAVRAS-CHAVE: Cirrose Hepática 
Alcóolica; alcoolismo; epidemiologia. 

EPIDEMIOLOGICAL ANALYSIS OF 
ALCOHOLIC HEPATITIS THROUGH 

DATASUS HEALTH INFORMATION SYSTEM

ABSTRACT: INTRODUCTION: The 
dysfunctional use of alcohol is a major public 
health problem, in 2004 it resulted in 4.5% of 
disabilities, and 3.8% of deaths worldwide. 
Alcoholic liver disease (DHA) is divided 
histologically into: hepatic steatosis, alcoholic 
hepatitis and cirrhosis, but the main one is 
liver cirrhosis. OBJECTIVES: to identify the 
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epidemiology of cases of hospitalizations and deaths from alcoholic liver disease in 
Brazil and the state of Sergipe. METHODOLOGY: This refers to an epidemiological 
study conducted through the DATASUS database. Data from January 2013 to June 2018 
were selected. RESULTS: During this period, DHA caused 92,771 hospitalizations and 
16,709 deaths. Among the period, 2013 was the year that had the most hospitalizations 
with 18.8% and 2015 was the year with the most deaths were 18.7%. Men represent 
83.1% and women 16.8%. The age group with the most cases of hospitalizations 
was between 50 and 59 years old with 31.1%. The state with the highest number of 
hospitalizations and deaths respectively was the state of São Paulo with 22.2% and 
21.9%. The state of Sergipe had 0.6% and 35.5% deaths, Aracaju municipality had the 
most cases were 36.5% and 35.2%. FINAL CONSIDERATIONS: alcoholism and DHA 
represent a serious public health problem in Brazil, knowing its epidemiology is important 
to reinforce the need for public policies to reduce harmful alcohol consumption.
KEYWORDS: Alcoholic Liver Cirrhosis; Alcoholism; Epidemiology.

1 | 	INTRODUÇÃO

Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), 3 milhões de mortes por ano 
no mundo está ligado ao uso do álcool, representando 5,3% de todas as mortes, 5,1% 
de todas as doenças e lesões no mundo são atribuídas ao álcool, conforme calculado 
em termos de Anos de Vida Perdidos Ajustados por Incapacidades (DALY) (PORTELA, 
2018). 

O uso disfuncional da bebida alcoólica é um grande problema para a saúde pública, 
resumindo-se em uma causa estimada de aproximadamente 4,5% das incapacidades, 
e 3,8% (ou 2,8 milhões) do total de mortes do mundo em 2004 (MARTINS et al; 2012).

Com caráter lícito de fácil aceitação pela sociedade, baixo custo e facilidade de 
acesso, e com seu uso sendo estimulado pela indústria do álcool, vem se tornando 
cada dia mais um problema de saúde pública, onde se tem o aumento da taxa da 
morbimortalidade. A sua utilização está ligada a mais de 200 doenças, a mais comum 
é a doença hepática alcoólica, seu uso também está ligado a acidentes de trânsito, 
violência doméstica e suicídios (OMS, 2019).

O consumo crônico do álcool ocasiona uma lesão no fígado, levando a uma 
situação denominada de doença hepática alcoólica (DHA). É uma patologia que surge 
após anos de lesão ao fígado pelo consumo do álcool, ela se divide histologicamente 
em: Esteatose hepática (fígado gorduroso), Hepatite Alcoólica e Cirrose hepática 
(BUCHO, 2012).

A principal doença hepática alcoólica (DHA) é a cirrose hepática, ela é 
caracterizada pela substituição do tecido hepático normal por um tecido fibroso difuso, 
causando alterações degenerativas subsequentes com comprometimento da estrutura 
lobular e vascular hepática, portanto causando a diminuição da função de síntese e 
excreção hepática (SMELTZER; BARE, 2012).

A cirrose hepática é uma patologia insidiosa, ela pode alojar-se sem sintomas 
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aparentes, muitas vezes, só é identificada a sua presença por causa do aparecimento 
de complicações graves, por isso mostra altas taxas de internações de urgências. As 
repercussões dessa patologia são inúmeras, e elas são incapacitantes ou com risco 
de vida (BARROSO et al; 2005)

2 | 	OBJETIVOS

2.1	Objetivo Geral

Identificar a epidemiologia dos casos de internações e óbitos da doença hepática 
alcoólica no Brasil. 

2.2	Objetivos Específicos 

Descrever as características dos indivíduos acometidos por Doença Hepática 
Alcoólica; 

Caracterizar as internações hospitalares e óbitos decorrentes da Doença Hepática 
Alcoólica.

3 | 	METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva, com abordagem transversal, observacional e 
retrospectiva. Foi realizada uma análise epidemiológica dos dados de morbimortalidade 
da DHA no período de janeiro de 2013 a junho de 2018, através do Sistema de 
Internações Hospitalares do Sistema Único de Saúde (SIH/SUS) disponibilizados pelo 
Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS) no endereço 
eletrônico (http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=02) acessado entre 
28/06/2018 a 03/09/2018.

Preferiu-se em utilizar a base de dados DATASUS, por ser de amplo acesso, 
eficiência e rapidez em obtenção de dados e informação em saúde, além de diminuir 
gastos e tempo, e por ser uma fonte de dados segura para pesquisas e organização de 
serviços e políticas públicas, e que está disponível para qualquer gestor, profissional 
ou pesquisador. Por se tratar de um banco de dados de domínio público não foi 
necessário submeter ao comitê de ética e pesquisa.

4 | 	RESULTADOS E DISCUSÃO
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Gráfi co 01: Epidemiologia por Regiões, 2018. 
Fonte: Datasus.

Gráfi co 02: Epidemiologia por Sexo, 2018.
Fonte: Datasus. 

Gráfi co 03: Epidemiologia do estado de Sergipe, 2018. 
Fonte: Datasus.

A DHA no Brasil no período de janeiro de 2013 a junho de 2018 ocasionou 92.771 
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internações hospitalares e desses 16.709 (18,0%) casos evoluirão a óbito. Dentre o 
período, ano de 2013 foi o ano em que se obteve mais internações com 17.461 (18,8%) 
casos e o ano de 2015 foi o ano em que apresentou mais óbitos foram 3.139 (18,7%).

O gráfico 1 retrata a incidência da morbimortalidade da DHA por regiões. A 
região Sudeste fica em primeiro lugar com 45% e 47,1% das internações e óbitos 
respectivamente, seguidos das regiões Nordeste (23,3%:23,4%), região Sul 
(18,5%:17,6%), Centro-Oeste (8,6%;7,8%), e por última a região Norte (4,3%;4,1%). 
Segundo a PNS de 2013 relacionado ao quesito de % consumo abusivo de álcool, a 
região Centro-Oeste é a região que apresenta maior taxa de consumo abusivo são 
16,2% (OMS, 2019). 

A região que durante o período da pesquisa obteve mais casos de DHA a região 
Sudeste obteve 12,8%, ficando atrás ainda da região Nordeste com 15,6%, também da 
região Norte com 14,2%. A região Sul foi a região que apresentou a menor porcentagem 
foram 11,1% , segundo a PNS de 2013 relacionado ao quesito de % consumo abusivo 
de álcool (OMS, 2019).

O Gráfico 2, traz a incidência de internações e óbitos, filtrando por sexo. Os 
homens representam 83,1% e 83,5%, e as mulheres 16,9% e 16,5% respectivamente 
(DATASUS, 2018).

Os homens representam a maioria dos casos de DHA, porém a taxa de mulheres 
que fazem o uso crônico da bebida alcoólica uma vez ou mais por semana é alarmante, 
juntamente com a taxa de mulheres portadores da DHA. A maioria dos estudos 
focam nos homens como maiores consumidores de álcool e portadores de alguma 
DHA, porém pouco se sabe sobre esta causa nas mulheres. A comunidade frente 
ao alcoolismo feminino é bastante insultuosa, a mulher é considera “vergonhosa” 
com condutas inconvenientes, sofrendo então com críticas pejorativas, fazendo com 
que as mulheres procurem menos ajuda que os homens, fazendo com que se tenha 
implicações clínicas com o passar do tempo (OLIVEIRA et al; 2012).

A superioridade no alcoolismo e na DHA pelos homens é claramente maior que 
as mulheres, todavia o consumo abusivo e a dependência do álcool pelas mulheres 
trazem muitas consequências negativas sobre a saúde das mulheres, tanto mental 
e física como social. Dados do Ministério da Saúde, obtidos através da pesquisa 
Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para Doenças Crônicas por Inquérito 
Telefônico (VIGITEL), relatou que em 2008 se teve o aumento da taxa de consumo 
abusivo do álcool pelas mulheres foram 10,5%, sendo que nos anos de 2007 obteve 
9,3% e 2006 8,1% (NÓBREGA; OLIVEIRA, 2005). 

O sexo feminino metabolicamente falando, é mais suscetível a desenvolvimento 
de uma DHA do que o sexo masculino, a lesão hepática ocorre com metade da 
quantidade utilizado pelos homens, ou seja os homens começam a lesão hepática com 
apenas 80g de álcool (por exemplo uma taça de vinho), e as mulheres com 40g de 
ingesta de álcool. Com seu peso e quantidade água juntamente com uma menor taxa 
de metabolizadores de etanol, as mulheres são mais suscetíveis ao desenvolvimento 
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da doença hepática alcoólica (MINCIS; MINCIS, 2006). 
O Gráfico 2 também mostra a incidência da faixa etária mais afetada pela DHA, 

que é a faixa etária entre 50 a 59 anos onde afetou cerca de 28.859 vítimas, sendo 
dessas 15,1% das vítimas eram mulheres e 84,9% eram do sexo masculino2.

Em relação aos estados, o estado com maior número de casos de internações 
e óbitos respectivamente foi o estado de São Paulo com 20,646 (22,2%) e 4.524 
(21,9%) .O estado de Sergipe que ocupa a 22° posição no que se refere ao número de 
internações (DATASUS, 2018).

O estado de Sergipe ocupa a 22° colocação, foram 0,6% e 1,2% dos casos de 
internações e óbitos, o Gráfico 3, retrata a epidemiologia da DHA dentro do estado. 
Dos casos registrados no estado, 36,5% das internações e 35,2% óbitos foram na 
capital Aracaju, outros municípios também mostram casos internações por DHA, como 
Lagarto (20 %;28%) e Nossa Senhora do socorro com (14,4%;12%) (DATASUS, 2018).

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

O alcoolismo e a doença hepática alcoólica retratam um grande problema de 
saúde pública no Brasil e no mundo. conhecer a epidemiologia desta patologia de 
grande importância para que profissionais da saúde possam se atualizar sobre a 
doença hepática alcoólica e o alcoolismo, podendo assim traçar uma melhor assistência 
sistematizada para portadores da doença hepática alcoólica. Este presente estudo, 
trata-se de uma análise epidemiológica discursiva e observacional, que fornece um 
panorama da morbimortalidade da doença hepática alcoólica no Brasil em um período 
de anos.

Podendo ser uma ferramenta para que profissionais da saúde desenvolvam 
a criação de políticas públicas e campanhas para a diminuição do consumo nocivo 
do álcool, como também consumo etílico por jovens e gestantes, diminuindo assim 
a taxa de recém-nascidos afetados pela síndrome alcoólica fetal. Conclui-se que 
conhecer a epidemiologia desta patologia de grande importância para que se tenha 
um direcionamento das ações de promoção, prevenção e reabilitação dos pacientes 
acometidos pela doença hepática alcoólica. 
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