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RESUMO

O estudo objetivou descrever a distribuicdo espacial da mortalidade infantil por
doencas de veiculacdo hidrica e dos indicadores de saneamento no Brasil entre
2012 e 2021. Trata-se de um estudo ecoldgico, quantitativo, utilizando dados do
Sistema de Informacdes de Mortalidade, do Sistema Nacional de Informagdes sobre
Saneamento e da Rede Interagencial de Informagdes de Saude para estimativas
populacionais. Para andlise de dados, utilizaram-se as frequéncias absolutas e
relativas, bem como os testes do Qui-Quadrado de Pearson e exato de Fisher para
as caracteristicas sociodemograficas. A taxa de mortalidade e os indicadores de
saneamento foram avaliados pela Correlacdo de Spearman. Os dados foram
operacionalizados no software R e os mapas cartograficos foram projetados no
software QGIS. Foram registrados 6.020 ébitos, dos quais 71,7% ocorreram em
menores de um ano. A taxa acumulada nacional foi de 4,14 ébitos por 100.000
habitantes menores de cinco anos, com maiores valores nas regides Norte
(10,03/100.000) e Nordeste (5,68/100.000), regibes em que a cobertura de
saneamento foi menor. Observou-se correlagcdo negativa entre a mortalidade e a
cobertura de agua (rho = -0,0989) e o esgotamento sanitario (rho = -0,1316). Os
achados do presente estudo destacam desigualdades regionais ao longo do periodo
analisado e evidenciam a concentragdo da mortalidade na primeira infancia.

INTRODUGCAO

A mortalidade infantil constitui importante indicador das condi¢cdes de vida, saude e
desenvolvimento de uma populagéo, sendo sensivel as condicdes socioeconémicas,
a infraestrutura urbana, ao acesso aos servicos de saude e a efetividade das
politicas publicas (Brasil, 2021). Apesar da reducao das taxas de mortalidade infantil
observada no Brasil nas ultimas décadas, permanecem importantes desigualdades
regionais, relacionadas, entre outros fatores, as condicées de vida e ao acesso
desigual aos servicos essenciais (Lopes et al., 2025). Entre as causas evitaveis de
mortalidade infantil, destacam-se as Doencas de Veiculagdo Hidrica (DVH),
especialmente as doencas diarreicas, cuja ocorréncia esta relacionada a qualidade
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da agua, as condicées de saneamento e a higiene inadequada (Maliji et al., 2023).
Nesse contexto, compreender a distribuicdo da mortalidade por doencas de
veiculacao hidrica e sua relagdo com os indicadores de saneamento pode contribuir
para identificar desigualdades territoriais e subsidiar politicas publicas direcionadas
as populacbes mais expostas. Assim, este estudo teve como objetivo descrever a
distribuicdo espacial da mortalidade infantil por doencas de veiculacao hidrica e dos
indicadores de saneamento no Brasil entre 2012 e 2021.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de estudo ecoldgico, quantitativo, estruturado segundo as recomendacoes
do STROBE. Foram analisados Obitos de criangas menores de cinco anos,
residentes no Brasil e ocorridos entre 2012 e 2021, cuja causa basica estivesse
classificada entre as doencas consideradas de provavel veiculacao hidrica. Foram
incluidos os codigos A0O0—-AQ09, A27, B15 e B65 do CID-10, contemplando doencas
infecciosas intestinais, leptospirose, hepatite A e esquistossomose, conforme
critérios previamente definidos no estudo (Carlos; Filho, 2021; Brasil, 2021). Os
dados de mortalidade foram obtidos do Sistema de Informacdes sobre Mortalidade
(SIM/DATASUS) e processados no ambiente R por meio do pacote microdatasus
(Saldanha; Bastos; Barcellos, 2019). Os indicadores de saneamento foram obtidos
do Sistema Nacional de Informacdes sobre Saneamento (SNIS), considerando a
cobertura de abastecimento de agua e de esgotamento sanitario. As estimativas
populacionais utilizadas como denominadores das taxas foram obtidas da Rede
Interagencial de Informacdes para a Saude (RIPSA). Foram analisadas as
caracteristicas dos 6bitos segundo faixa etaria, sexo, raga/cor e causa basica. As
associagdes entre as caracteristicas sociodemograficas foram avaliadas pelos testes
do Qui-Quadrado de Pearson ou exato de Fisher. A taxa acumulada de mortalidade
foi calculada por 100.000 habitantes menores de cinco anos. A relagdo entre a taxa
de mortalidade e os indicadores de saneamento foi avaliada pelo coeficiente de
correlagdo de Spearman, considerando nivel de significAncia de 5%. Os dados
foram analisados no software R®. A distribuicao territorial da mortalidade e dos
indicadores de saneamento foi apresentada por meio de mapas tematicos,
desenvolvidos no software QGIS®. O estudo dispensou aprovagao em CEP/CONEP
por usar dados secundarios, publicos e anénimos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre 2012 e 2021, foram registrados 6.020 6bitos por doengas de veiculagao hidrica
em criangcas menores de cinco anos, sendo 4.319 (71,7%) em menores de um ano.
A distribuicdo dos ébitos diferiu significativamente entre as faixas etarias segundo
sexo (p = 0,004), raca/cor (p = 0,0004) e causa basica (p = 0,0004). Em ambas as
faixas etarias houve predominancia do sexo masculino, representando 58,1% dos
Obitos entre menores de um ano e 54,1% entre criangas de um a quatro anos.
Quanto a raga/cor, predominaram criancas pardas (45,8%), seguidas por brancas
(28,5%) e indigenas (16,6%). Quanto as causas basicas, a diarreia e a
gastroenterite de origem presumivelmente infecciosa foram responsaveis por 85,6%
dos 6bitos entre menores de um ano e 86,5% entre criangas de um a quatro anos. A
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taxa acumulada de mortalidade no Brasil foi de 4,14 ébitos por 100.000 habitantes
menores de cinco anos. Observou-se importante desigualdade regional: o Norte
apresentou a maior taxa (10,03/100.000), seguido pelo Nordeste (5,68/100.000) e
Centro-Oeste (4,97/100.000), enquanto Sudeste (2,05/100.000) e Sul (1,61/100.000)
apresentaram os menores coeficientes. Esse padrao regional é compativel com
estudos que identificam concentracao de piores indicadores de mortalidade infantil e
saneamento nas regides Norte e Nordeste, em contraste com maior cobertura de
infraestrutura e menores taxas de mortalidade nas regides Sul e Sudeste (Lopes et
al., 2025). A persisténcia de taxas mais elevadas no Norte e Nordeste demonstra
que a reducao nacional da mortalidade nao ocorreu de maneira homogénea entre os
territorios (Boing et al., 2025). Os maiores coeficientes de mortalidade concentraram-
se em municipios das regides Norte e Nordeste, enquanto maiores coberturas de
abastecimento de agua e esgotamento sanitario foram observadas principalmente
nas regides Sul e Sudeste (Figura 1).
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Figura 1 - Distribuicdo espacial da mortalidade por DVH e da cobertura dos servigos de saneamento
basico nos municipios brasileiros, 2012-2021. Maringa, Parand, Brasil.

Na analise de correlagdo de Spearman, observou-se associagao inversa e
significativa entre a mortalidade por doengas de veiculagdo hidrica e os dois

indicadores de saneamento. A cobertura de abastecimento de agua apresentou
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correlagdo negativa fraca (p = -0,0989; p < 0,001), enquanto a cobertura de
esgotamento sanitario apresentou correlagao negativa, também de baixa magnitude
(p = -0,1316; p < 0,001). Apesar da significancia estatistica, as magnitudes foram
baixas, sugerindo que a cobertura de agua e esgoto, isoladamente, apresenta

relagao limitada com a mortalidade por DVH.

CONCLUSOES

A mortalidade por DVH em menores de cinco anos apresentou desigualdades
sociodemograficas e territoriais no Brasil entre 2012 e 2021, concentrando-se em
menores de um ano, no sexo masculino, na raca/cor parda e nas regides Norte e
Nordeste, onde as coberturas de agua e esgoto sdo mais baixas. A associacao
inversa entre mortalidade e saneamento, ainda que de baixa relacao, reforca a
necessidade de politicas intersetoriais que ampliem o acesso ao saneamento basico
e articulem acgdes de saude, vigilancia e protecdo social, com priorizacdo dos
territérios de maior vulnerabilidade socioambiental.
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