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ARTIGO DE ANALISE

RESUMO

Objetivo: Este artigo tem o objetivo de analisar as internacdes e custos de internacdo e
tratamento da dengue com sinais de alarme e dengue grave no Brasil nos ultimos 10 anos.
Métodos: Trata-se de um estudo ecolégico e quantitativo em que os dados foram coletados
no Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude. Resultados: O estudo
guantifica as despesas associadas as internacdes e tratamentos acerca de ambos os tipos de
dengue, revelando disparidades regionais e destacando variacOes significativas nas
internacbes e gastos, especialmente em periodos de epidemias, como 2015 e 2019.
Conclusdo: Diante desse cendrio, este estudo enfatiza a importancia de politicas publicas
eficazes e a melhora nas medidas preventivas para reduzir a propagacao do virus da dengue
e diminuir seus impactos econémicos e sanitarios. Reforca, ainda, a necessidade de
investimentos continuos em saude publica para melhorar a resposta a futuras epidemias e
proteger as populagdes mais vulnerdveis.

Palavras-chaves: Dengue; Andlise de Custo; Epidemias; Dengue Grave; Politica Publica;
Estudo Observacional
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Analysis of the Costs and Hospitalizations of dengue with
warning signs and severe dengue in Brazil between 2013
and 2023

ABSTRACT

Objective: his article aims to analyze the hospitalizations and costs of hospitalization and
treatment of dengue with alarm signs and severe dengue in Brazil over the last 10 years.
Methods: This is an ecological and quantitative study in which data was collected from
Department of Informatics of the Unified Health System. Results: The study quantifies
the expenses associated with hospitalizations and treatments for both types of dengue,
revealing regional disparities and highlighting significant variations in hospitalizations
and expenses, especially in periods of epidemics, such as 2015 and 2019. Conclusion:
Given this scenario, this study emphasizes the importance of effective public policies
and improved preventive measures to reduce the spread of the dengue virus and reduce
its economic and health impacts. It also reinforces the need for continued investment in
public health to improve the response to future epidemics and protect the most
vulnerable populations.

Keywords: Dengue; Cost Analysis; Epidemics; Severe Dengue; Public Policie;
Observational Study
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INTRODUCAO

As arboviroses, doencas causadas por virus transmitidos por artrépodes como
mosquitos e carrapatos, representam uma ameaca significativa a saude publica global
(1). Estas patologias incluem a febre amarela, a zika, a chikungunya e a dengue, todas
com potencial para causar surtos epidémicos (1). O aumento da mobilidade humana e
as mudancas climdticas contribuem para a expansdo geografica desses virus,
aumentando a preocupag¢do com a sua disseminacado global (1). A dengue, transmitida
pelo mosquito Aedes aegypti, € causada por quatro sorotipos virais (DENV 1 a 4),
possibilitando diferentes infecgGes. A transmissao ocorre pela picada de mosquitos
infectados, introduzindo o virus na corrente sanguinea (2-3). A fisiopatologia envolve a
amplificacdo dependente de anticorpos e complica¢gbes vasculares devido a resposta
imune exacerbada (4).

A dengue se trata de uma doenca sazonal no Brasil, os meses mais endémicos
como destaca a literatura s3ao aqueles com esta¢des mais chuvosas, geralmente de
novembro a abril (5). No entanto, a dinamica da dengue pode variar em diferentes
regides do pais, pois o verdo, caracterizado por temperaturas mais altas e maior
precipitacdo, cria um ambiente propicio para a reproducdo do mosquito e,
consequentemente, um aumento nos casos de dengue (6).

No Brasil, o Ministério da Saude adotou a nova classificacdo proposta pela
Organiza¢ao Mundial da Saude em fevereiro de 2014. Nesta nova alteragao da defini¢ao
houve a substituicdo da classificacdo anterior de Dengue Cldssica, dengue com
Complicac¢des, Febre Hemorragica da Dengue e Sindrome do Choque da Dengue para
dengue sem sinais de alerta, dengue com sinais de alerta e dengue grave (7). No entanto,
o manual de 2024 “Dengue Diagndstico e Manejo clinico” do Ministério da Saude utiliza
para espectro clinico a fase febril e a fase critica, que inclui dengue com sinais de alarme
e dengue grave.

Clinicamente, a dengue se manifesta desde formas febris leves até formas
graves, como a dengue grave e a dengue hemorragica (3). Os sintomas comuns incluem
febre alta, dor de cabega, mialgia, nduseas e petéquias (3). A dengue hemorragica,
caracterizada por trombocitopenia e aumento da permeabilidade vascular, pode evoluir

para choque hipovolémico (2). 0 manejo clinico da dengue hemorragica é crucial e
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envolve a reposi¢ao de fluidos e cuidados de suporte em unidades de terapia intensiva,
visando prevenir complica¢des graves e reduzir o risco de morte, a identificagdo precoce
dos sintomas e o tratamento adequado evitam o agravamento da doenga (2).

Estima-se que a dengue cause aproximadamente 390 milhGes de infecgdes
anuais em todo o mundo, com cerca de 96 milhGes de casos apresentando sintomas
clinicos (8). Globalmente, o custo econdmico anual da dengue é estimado em cerca de
USS$8,9 bilhdes (9). No Brasil, a situacdo é particularmente critica, em um ano tipico o
custo econdmico da dengue no Brasil ultrapassa USS1,2 bilhdo, refletindo tanto os
custos médicos diretos quanto os impactos indiretos, como despesas relacionadas ao
tratamento de complica¢des graves (8).

As pesquisas mais recentes abordam custos relacionados aos estados de Minas
Gerais e Para (10-11), ndo ao pais todo. Gastou-se aproximadamente 19,4 milhdes de
reais com as internacdes por dengue entre 2010 e 2019 no estado mineiro (10). Os
gastos das internacdes hospitalares se concentraram entre a forma mais comum da
doenca (10). Entre os estados da Regido Norte, o Pard foi o mais afetado por esse
arbovirus, com 82.211 notifica¢des,84.693 internacdes, US$18.340.822,3 em gastos e
491 mortes causadas pela dengue (11).

A atualizacdo constante a respeito dos recursos financeiros necessarios para as
hospitalizagbes contra doenc¢as endémicas como a dengue é de extrema importancia,
pois é a partir de estudos que abordam os gastos anteriores que se pode estimar e
planejar o quanto de verba serd precisa futuramente. Até o presente momento, ndo ha
pesquisas atuais que analisem os custos de internagao que a dengue demanda em
ambito nacional, apesar de existirem estudos publicados com a mesma tematica, eles ja
estdao desatualizados além de apresentarem como destaque a compara¢ao de dados
entre o Sistema de Saude Publico e Privado de determinadas regides (12) e municipios
(13). Sendo assim, o objetivo deste estudo foi analisar as internacdes e os gastos de
internacao e tratamento da dengue com sinais de alarme e dengue grave, no Brasil entre

os anos de 2013 e 2023.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecolégico, quantitativo e descritivo com objetivo principal

de avaliar os gastos associados a dengue com sinais de alarme e dengue grave no Brasil
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entre os anos de 2013 e 2023 e objetivo secundario de analisar as internagdes de ambas.
Os dados foram coletados em maio de 2024 no Sistema de Informagdes de Morbidade
Hospitalar do Sistema Unico de Saude (SIH\SUS) e Producdo Hospitalar do SUS, da
plataforma do Departamento de Informética do Sistema Unico de Salde entre os anos
de 2013 e 2023. Os participantes da pesquisa sdo todos os brasileiros e as variaveis
escolhidas foram: ano de atendimento, regides brasileiras, todas as categorias de faixa
etaria, lista de morbidades conforme a Classificagdo de Doengas ou Problemas
Relacionados a Saude (CID-10) da dengue classica e da febre hemorragica devido ao
virus da dengue, custo total por internagdes aprovadas, custo médio por internacdes
aprovadas, custo total de tratamento das duas dengues e interna¢des aprovadas.

A respeito da classificacdo da dengue utilizada neste estudo, é importante
entender que mesmo com a atualizagdo em 2014 e 2024 dos termos, o banco de dados
do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde permaneceu com os
termos antigos dengue cldssica e febre hemorragica e por conta disso este trabalho
apresenta os termos anteriores em algumas referéncias e os atuais em textos originais.
A andlise e tabulacdo de todos os resultados foram computados no Microsoft Excel
2026. As porcentagens referentes a redugdo e ao aumento tanto de gastos quanto de
internacdes foram calculadas nesse programa utilizando as fdrmulas padrdes. Uma vez
gue se baseou em um banco de dados de dominio publico, sem dados de identificacao,

o estudo foi dispensado de apreciacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa.

RESULTADOS

Custo de internacao

Ao analisar o valor total de internacdo da dengue com sinais de alarme, dengue
classica conforme mencionado na tabela 1, observa-se que nos periodos de 2014, 2016,
2017, 2018, 2020 e 2021 houve uma diminuicao dos gastos, com destaque ao ano de
2017 com uma queda de 69,5 % (R$13.776.889,28) e nos periodos de 2015, 2019, 2022
e 2023 ocorreu um aumento dos gastos, em especial no ano de 2019 com crescimento
de 238,2% (R$13.154.511,53). Nos anos de 2021 para 2022 houve um crescimento de
194,3% (R$10.943.161,95) e entre 2022 e 2023 de 7,2% (R$1.208.856,8). Ja na dengue
grave, febre hemorrdgica conforme mencionado na tabela 2, o valor total dos gastos por

internacao diminuiu em 2014, 2016, 2017, 2020 e 2021 e a maior queda foi de 50,5%
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(R$1.136.305,31) em 2020. Os periodos de 2015,2018.2019,2022 e 2023 foram
marcados pelo aumento dos gastos, com énfase ao ano de 2022 com um crescimento
de 216,9% (R$1.804.430,37).

A dengue grave segundo a tabela 2, apresenta um maior custo médio por
internacdo aprovada de R$715,6, enquanto o valor médio da dengue com sinais de
alarme é de R$344,7. Entre os anos de 2021 e 2022 percebe-se um aumento dos gastos
médio com AIH de R$22,75 (6,2%) para a dengue com sinais de alarme e de R$221,01
(33,5%) para dengue grave. No periodo analisado, a regidao Sudeste registrou o maior
valor médio de internacdes aprovadas para a dengue com sinais de alarme, com
R$381,84 e a regido Sul o maior gasto médio para dengue grave com R$827,44. O menor
valor observado foi na regido Norte, com R$309,98 para dengue com sinais de alarme e

R$622,22 para dengue grave.

Custo de tratamento

De acordo com a tabela 3, os maiores gastos com o tratamento para dengue com
sinais de alarme foram em 2015 e 2016 respectivamente, quando comparado com 2014
o ano de 2015 apresentou aumento de 98,9% (R$11.109.975,94). Ja a diferenca do
custo entre os anos de 2016 e 2017 foi de R$13.699.620,26 e o aumento dos gastos
entre o periodo de 2018 e 2019 atingiram 232,9% (R$12.872.906,91). Em comparac¢do
com a dengue com sinais de alarme, o custo total de tratamento da dengue grave,
representada na tabela 4, é 10,1 vezes menor, mas o valor médio por tratamento da
dengue grave se torna um pouco mais de 2 vezes maior (R$716,04) que da dengue com
sinais de alarme (R$343,16). Nos ultimos anos nota-se altos gastos relacionados a
dengue grave, em 2019 houve um aumento de 187,6% (R$1.491.177,86) e os anos de
2022 e 2023 representam juntos 34,5% (R$5.139.425,18) do valor total do tratamento

da dengue grave.

Internacao

No total, foram registrados 557.281 internac¢des por dengue, sendo 530.705 por
dengue com sinais de alarme (95,2%) e 26.576 por dengue grave (4,7%), conforme o
grafico. Os dados do grafico de tendéncia revelam que 2015 teve o maior nimero de

internacdes por dengue com sinais de alarme, com 68.568 (11,9%). O periodo de
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aumento significativo da dengue com sinais de alarme foi em 2019 com uma elevagao
de 35.362 (218,3%). A dengue grave apresenta um padrao diferente, com nimeros
substancialmente menores ao longo dos anos. O maior nimero e aumento de
internagdes aconteceu em 2019, com 3921 internagdes (14,7%) e um crescimento de

2634 (204,6%).

DISCUSSAO

O estudo revela que o aumento dos custos relacionados a internacdo e
tratamento no Brasil entre os anos de 2013 e 2023 sdo mais frequentes do que as
qguedas. Os periodos de 2015, 2019, 2022 e 2023 destacam-se seja pela alta quantia
gasta ou pelo aumento considerdvel entre um ano e outro. Também é perceptivel que
apesar do custo total da dengue com sinais de alarme ser maior, o gasto médio por

internacao e tratamento da dengue grave é mais elevado.

Custo de internagao

Ao analisarmos o valor total de internagdes ao longo dos anos, percebe-se que
na dengue com sinais de alarme o ano de maior gasto foi 2015, seguido por 2016 e 2019.
Segundo (14), a maioria dos casos ocorreram no ano de 2015 (44,0%) e 2016 (24,9%),
ou seja, esse estudo segue os resultados encontrados na literatura ao relacionar que o
aumento dos casos consequentemente elevou os custos nesses anos. O ano de 2019 foi
marcado pela epidemia de dengue que ocorreu no Brasil, uma vez que o boletim
epidemioldgico divulgado pelo Ministério da Saude (Volume 50; N° 22), mostra um
aumento de 599,5% no nimero de casos provaveis de dengue neste ano, justificando o
aumento exacerbado de custos neste periodo (15).

Ja na dengue grave, os anos com maior custo foram respectivamente 2023, 2022
e 2019. Segundo o boletim epidemiolégico do Ministério da saude (Volume 54; N° 13)
(16), em 2023, houve um aumento de 16,4% de casos da febre hemorragica em
comparacdo com o ano anterior. O mesmo boletim também mostra que 2022 foi o
terceiro ano com maior numero de casos na série histérica, corroborando com o
presente estudo (16). Em ambas as apresentacdes da dengue, percebe-se uma

diminuicdo significativa dos custos nos anos de 2020 e 2021. Acredita-se que a queda
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neste periodo seja em decorréncia da Pandemia da doenga por Coronavirus de 2019
(COVID-19), visto que ocorreu um declinio dos casos de dengue notificados, oposto ao
comportamento da dengue nos ultimos anos (17).

Quanto ao valor médio de internagdes aprovadas, a dengue grave apresenta um
maior custo médio por internagdo (R$715,6) do que a dengue com sinais de alarme
(R$344,7). Em comparagdo com 2021, o periodo de 2022 foi marcado por um aumento
de RS$22,75 (6,2%) para a dengue com sinais de alarme e de R$221,01 (33,5%) para
dengue grave. Esse crescimento de gastos mostra o aumento da pressao de gastos sobre
o sistema de saude, alinhando-se com as tendéncias observadas em outros estudos que
relataram aumentos nos custos por habitante em periodos de surtos, principalmente
em relagao a Pandemia da COVID-19 (18).

Os resultados deste estudo revelam uma significativa disparidade regional nos
valores médios de interna¢Oes aprovadas para dengue no Brasil. A regido Sudeste
apresentou os maiores valores médios para a dengue com sinais de alarme, enquanto a
regido Sul registrou os maiores custos para a dengue grave. Em contrapartida, a regiao
Norte teve os menores valores para ambos os tipos de dengue. Este padrao pode ser
explicado, segundo estudo (19), por diferengas na infraestrutura de saude, o acesso a
cuidados médicos e disponibilidade profissional em cada regido, corroborando para a
conclusdo de que areas com melhores recursos de saude e maior densidade

populacional tendem a registrar custos mais elevados.

Custo de tratamento

Em 2015, o Brasil enfrentou a maior epidemia de dengue ja registrada (14). O
custo do tratamento da dengue com sinais de alarme atingiu R$22.341.959,17, quase o
dobro do ano anterior. Estudos indicam que o aumento dos casos de dengue neste
periodo esta relacionado com fatores como urbanizagao, baixa renda, acimulo de lixo e
aumento de diagndsticos (20), mas também pode estar atrelado as interrupg¢des das
campanhas contra doencas sazonais, visto que é comum que elas ndo sejam divulgadas
continuamente, mas apenas durante os periodos de maior incidéncia da doenca.

O ano de 2016 também teve altos gastos com o tratamento da dengue com sinais
de alarme. Em comparagdo com 2017 foram gastos cerca de R$13.699.620,26 a mais

com o tratamento. O artigo (21) avaliando o impacto financeiro das arboviroses no Brasil
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em 2016 obteve como custo direto de tratamento da dengue R$175.876.163, um gasto
maior que este estudo, pois foi acrescentado em sua analise além do custo de
tratamento hospitalar o custo de tratamento ambulatorial, retirado de um estudo
coorte o qual ndo foi utilizado neste trabalho por misturar dados de sistema publico e
privado este que ndo é de livre acesso.

Entre o periodo de 2018 e 2019 o aumento de gasto com o tratamento com sinais
de alarme foi um valor significativo de 232,9% (R$12.872.906,91). O surto
epidemioldgico do ano de 2019 pode ser atrelado a modificagao do perfil soroldgico do
virus DENV (22). Nesse ano, observou-se uma mudanca do sorotipo prevalente em
circulagao no Brasil, DENV-1 para DENV-2. Assim, mesmo individuos imunes ao DENV-1,
prevalente desde 2009, tornaram-se suscetiveis a reinfecgdo (22).

As epidemias de febre hemorragica foram relatadas na auséncia de anticorpos
contra outros sorotipos (23). Essa forma da doenga acontece geralmente apds
reinfeccbes com dengue, mas as vezes acontece apds infeccdes primarias,
especialmente em lactentes (24). O valor gasto para o tratamento da dengue grave é 10
vezes menor que o da dengue com sinais de alarme. Isso porque, apenas de 2 a 4 % dos
individuos infectados novamente, mas por um sorotipo diferente adquirem a febre

hemorragica (24).

A mortalidade por febre hemorragica pode chegar a 40%, mas pode ser reduzida
para cerca de 1% com tratamento médico adequado (25). O custo médio do tratamento
da dengue grave é mais de duas vezes maior (RS 716,04) do que o da dengue com sinais
de alarme (RS 343,16), uma vez que as intercorréncias provocadas por ela exigem
hospitalizacdo e medidas de apoio de alto custo como transfusdes e cuidados
Intensivos (26). Os anos de 2019, 2022 e 2023 foram marcados por altos gastos de
tratamento. Isso aponta um crescimento da incidéncia da febre hemorragica nos ultimos
anos no Brasil e acredita-se que esse aumento se deve a circulacdo de mais um sorotipo,

DENV-3 (27).

Internacao
A quantidade de interna¢cdes de qualquer doenga normalmente é maior

conforme o aumento dos casos. No entanto, tratando-se da dengue com sinais de
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alarme as internagbes ndao sao proporcionais com o numero de casos, ja que o
tratamento normalmente ocorre no ambulatério, ndo exigindo a hospitalizacdao do
enfermo (28).Dessa maneira, os aumentos das internagdes da dengue com sinais de
alarme em 2015 e 2019 ocorreram possivelmente devido as epidemias do periodo, que
segundo a Biblioteca Virtual em Saude quando causam uma reinfeccdo por qualquer
sorotipo da dengue provocam sintomas mais graves do que na primeira infecgdo,
aumentando assim as hospitalizagdes.

Acredita-se que, ao contrario da dengue com sinais de alarme, a dengue grave
apresenta um aumento das internagdes proporcionais aos casos da doenga. Isso porque,
mesmo no inicio da forma grave da dengue, a hospitalizacdo imediata é necessaria
devido a evolucdo rapida e letal do quadro clinico da doenca (29). Sendo assim, é
coerente que o0 ano com maior numero de casos seja também o com mais internacgdes.
O maior aumento de hospitalizagdes ter ocorrido em 2019, pode ser explicado por
fatores como falhas de prevencdo e de controle da doenca atrelado ao crescimento

populacional urbano (30).

CONSIDERACOES FINAIS

As limitagOes que esta pesquisa possui por ser realizada a partir do SIH/SUS sdo
gue os dados sdo restritos ao sistema de saude publico, durante o preenchimento das
fichas pode ocorrer erros de diagndstico ou subnotificacdo das internacdes e custos da
dengue com sinais de alarme e dengue grave além disso, os dados referentes aos ultimos
6 meses estdo sujeitos a atualizagGes. Outra limitacdo é a ndo disponibilidade dos gastos
com testes para identificacdo do virus da dengue e de seu tratamento de forma mais
especifica como reposicao de fluidos, suporte em unidade intensiva, transfusdo de
plaguetas e outras medidas de terapia. Também nao foi possivel avaliar os custos
indiretos (locomoc¢do, medicamento, perda de produtividade e entre outros) que a
dengue provoca no Brasil, uma vez que isso exige um estudo transversal, o qual hd uma
etapa de coleta de dados através de entrevistas, prontudrios e questionadrios.

Por fim, o presente estudo mostra que a dengue com sinais de alarme e a dengue
grave, apresentaram aumento expressivos nos custos de internagao e tratamento no
Brasil no periodo analisado, principalmente nos anos que ocorreram a epidemia da

dengue, destacando 2015, 2019 e 2023, estando atrelado a fatores socioecon6micos,

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 12 (2024), Page 959-974.



climdticos e ao perfil sorolégico do virus. Entretanto, também se observa periodos de
redugao de custos, como no periodo da pandemia de COVID-19.

Importante destacar também que houve aumento no nimero de internacdes
tanto pela dengue com sinais de alarme como na dengue grave, destacando os anos de
2015 e 2019, respectivamente. Especialmente pela reinfec¢do com outros sorotipos do
virus e pelas falhas de prevencao da doenga.

Portanto, torna-se fundamental a implementacdo de medidas adicionais de
prevencao e politicas publicas de saude, visando mitigar a propaga¢dao do virus da
dengue e um maior investimento em recursos direcionados para o cuidado do paciente,
a fim de evitar a forma grave da doenca. Isso ndo apenas contribuird para reduzir os
custos associados a internacdo e tratamento da doenga, mas também promovera o

bem-estar da populacdo de forma mais eficaz.
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TABELAS, QUADROS E FIGURAS

Dengue Cldssica
Valor total (R$) Valor médio por AlH (R$)
Ano/Regido Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total
2013 RS 2.670.187,76 | R$ 6.602.501,47 | R$ 5.577.639,45 [ RS 1.051.677,44 | RS 3.588.192,48 | R$ 19.490.198,60 RS 300,26 | RS 304,16 | R$ 33550 | RS 314,50 RS 299,89 | R$ 311,68
2014 RS 1537.224,16 | R$ 4.386.183,19 | RS 2.709.788,30 | RS 605.807,81 | RS 2.113.963,99 | R$ 11.352.967,45 RS 303,26 |RS 310,77 |R$ 35693 | RS 321,38 |RS 299,98 | R$ 317,95
2015 RS 1.509.816,62 | RS 7.504.810,25 | RS 8.609.201,09 [ RS 1.008.658,81 | RS 3.900.094,18 | R$ 22.532.580,95 RS 296,62 | R$ 307,52 |R$ 349,91 | RS 319,30 |R$ 304,03 [R$ 321,50
2016 RS 1.581.486,06 | RS 8.098.669,90 | RS 6.757.618,34 | RS 1.057.918,53 | RS 2.321.794,31 | R$ 19.817.487,14 RS 29577 |R$ 308,61 | RS 364,04 | RS 330,60 | R$ 313,80 [R$ 326,21
2017 RS 997.596,93 | R$ 2.391.808,33 | R$ 1.214.689,35 [ RS 137.956,50 | RS 1.298.546,75 | RS 6.040.597,86 | | RS 297,88 | RS 31583 | R$ 348,75 | RS 341,48 | RS 329,66 | R$ 322,20
2018 RS  500.072,32 | R$ 2.057.55519 | R$ 1.226.617,90 [ RS  84.337,08 | RS 1.653419,32 | R$ 5.522.001,81 RS 300,34 |R$ 337,03 [R$ 376,73 | RS 348,50 |R$ 314,94 [R$ 334,30
2019 RS 828.80592 | RS 4.884.442,28 | R$ 8.924.197,98 [ RS 669.310,55 | RS 3.369.756,61 | R$ 18.676.513,34 RS 317,31 |R$ 339,74 [RS 39594 | RS 343,94 |R$ 322,68 |R$ 359,74
2020 RS 562.911,36 | RS 2.158.322,46 | R$ 3.537.437,43 | RS 2.763.326,32 | RS 2.695.199,21 | R$ 11.717.196,78 RS 308,44 |R$ 34517 | RS 407,82 | R$ 361,12 |R$ 337,24 [R$ 361,69
2021 RS  768.783,54 | RS 2.050.657,98 | R$ 1.077.726,97 [ RS 467.710,48 | RS 1.256.590,44 | RS 5.630.469,41 RS 331,94 |RS 362,30 | R$ 413,87 | RS 394,69 RS 346,36 | R$ 365,19
2022 RS 1.525.805,93 | RS 3.511.416,82 | RS 4.147.381,32 | RS 3.079.617,61 | RS _4.309.409,68 | R$ 16.573.631,36 RS 350,36 | R$ 374,91 | RS 433,69 | RS 392,11 |R$ 372,01 [R$ 387,94
2023 RS 1.190.312,98 | R$ 2.084.472,18 | RS 8.325.391,54 [ RS 3.713.109,39 | RS 2.484.715,63 | R$ 17.798.001,72 RS 333,14 |R$ 366,60 | RS 439,78 | RS 431,76 | R$ 387,27 [R$ 411,93
. ~ s .
(Tabela 1, Custo de internagdo da Dengue Classica)
Febre hemorragica devida ao virus da d:
Valor total (R$) Valor médio por AlH (R$)
Ano/Regido Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste Total
2013 RS 69.342,49 | RS 231.611,83 [ RS  491.107,16 | RS  67.498,54 | RS  200.967,57 | R$ 1.060.527,59 R$ 577,85 | RS 593,88 | RS 706,63 | RS 992,63 [ RS 564,52 | R$ 651,03
2014 RS 3585481 | RS 261.683,35 | RS  263.100,33 | RS  10.59576 | RS  126.400,22 | R$  697.634,47 RS 442,65 |R$ 660,82 |R$ 758,21 | RS 407,53 [RS 501,59 | R$ 633,06
2015 RS 70.660,48 | RS 287.581,59 [ RS  625.029,61 | RS  29.19555 | RS  352.899,78 | RS 1.365.367,01 RS 679,43 | RS 604,16 | R$ 766,91 | RS 608,24 [RS 571,04 | RS 662,48
2016 RS 55.419,71 | R$ 207.550,06 | RS  456.842,39 | RS  42.83564 | RS  259.348,49 | R$ 1.021.996,29 RS 565,51 | R$ 652,67 | R$ 660,18 | RS 586,79 [RS 57505 [ R$ 626,22
2017 RS 46.979,76 | RS 171.370,15 [ RS  110.533,91 | RS  18.384,78 | RS  199.216,54 | R$  546.48514 RS 921,17 | RS 1.026,17 | RS 778,41 | RS 1.671,34 | RS 572,46 | RS 760,06
2018 RS 3257697 | RS 240.480,31 | RS  126.576,38 | RS 3.678,26 | RS  382.916,45 | R$  786.228,37 RS 486,22 | RS 626,25 | RS 71512 | RS 52547 RS 5434 | RS 586,74
2019 RS 115.059,78 | RS 491.464,97 | R$ 1.002.214,96 | R$  80.216,18 | RS 606.325,67 | R$ 2.295.281,56 RS 680,83 | R$ 564,90 | R$ 617,51 | RS 1.293,81 [RS 508,66 | R$ 586,13
2020 RS 8272469 | RS 204.044,09 | R$ 34212512 [ RS 143.192,04 | RS  386.890,31 [ RS 1.158.976,25 R$ 480,96 | RS 620,19 | RS 810,72 [RS 76573 RS 711,20 | R$ 700,71
2021 RS 73.813,75 | RS 248.468,95 | RS  157.231,18 | RS  85.41925 | RS 266.768,11 [ R$  831.701,24 RS 559,20 | R$ 552,15 | R$ 863,91 | RS 113892 RS 627,69 | R$ 657,99
2022 RS 243.048,18 | RS  560.645,89 | RS  558.680,91 | RS 345.144,15 | RS  928.612,48 | RS 2.636.131,61 | | RS 776,51 | RS 711,48 | RS 1.09545 | RS 1.052,27 | R$ 876,05 | RS 879,00
2023 RS 91.139,39 | RS 451.878,98 [ RS 1.213.192,80 | RS 336.343,23 [ RS  664.147,75 | R$ 2.756.702,15 RS 573,20 [R$ 97598 | RS 94559 | RS 648,06 [ RS 1.502,60 [ RS 961,86
. ~ ]
(Tabela 2, Custo de internacdo da Febre Hemorragica)
Valor do da Dengue Cldssica em Reais
Regido/Ano 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Norte 2.663.614,00 1.532.682,00 1.505.865,00 1.588.098,00 991.149,00 510.312,00 836.915,00 568.402,00 771.598,00 1.539.538,00 1.013.814,00 13.521.987,00
Nordeste 6.592.614,00 4.372.731,00 7.488.693,00 8.109.020,00 2.417.482,00 2.077.080,00 4.915.324,00 2.172.195,00 2.049.829,00 3.494.876,00 1.874.567,00 | 45.564.412,00
Sudeste 5.546.667,00 2.627.174,00 8.494.508,00 6.676.680,00 1.188.886,00 1.230.162,00 8.661.196,00 3.488.577,00 1.066.677,00 4.018.764,00 6.840.140,00 | 49.839.431,00
Sul 1.038.642,00 601.561,00 982.931,00 1.045.703,00 141.190,00 85.928,00 656.863,00 2.733.274,00 441.230,00 3.038.787,00 3.464.119,00 14.230.229,00
Centro-Oeste 3.573.905,00 2.097.835,00 3.869.962,00 2.309.324,00 1.290.498,00 1.622.212,00 3.328.304,00 2.625.775,00 1.231.177,00 4.193.068,00 215319400 | 28.295.254,00
Total 19.415.443,00 11.231.983,00 | 22.341.959,00 | 19.728.825,00 6.029.205,00 5.525.694,00 18.398.601,00 | 11.588.225,00 5.560.510,00 16.285.033,00 | 15.345.834,00 | 151.451.314,00
]
(Tabela 3, Custo de tratamento da Dengue Classica)
Valor do tr da Febre Hemorrégica em Reais
Regido/Ano 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 Total
Norte 69.287,00 35.692,00 67.589,00 55.689,00 45.531,00 31.646,00 114.080,00 79.761,00 72.150,00 207.519,00 78.330,00 857.275,00
Nordeste 230.639,00 260.096,00 287.075,00 174.465,00 164.299,00 241.539,00 444.147,00 200.603,00 264.586,00 573.812,00 398.288,00 3.239.549,00
Sudeste 489.624,00 255.628,00 623.610,00 457.171,00 119.465,00 134.475,00 1.029.418,00 358.884,00 142.402,00 549.762,00 1.074.590,00 | 5.235.028,00
sul 67.352,00 10.596,00 28.954,00 43.553,00 19.831,00 4.018,00 80.050,00 145.619,00 73.787,00 361.801,00 293.802,00 1.129.362,00
Centro-Oeste 198.955,00 126.346,00 338.438,00 259.068,00 207.450,00 382.854,00 618.015,00 419.487,00 256.724,00 952.833,00 649.571,00 4.409.741,00
Total 1.055.857,00 688.358,00 1.345.665,00 989.945,00 556.575,00 794.533,00 2.285.711,00 | 1.204.354,00 809.649,00 2.645.728,00 | 2.494.581,00 | 14.870.955,00

(Tabela 4, Custo de tratamento da Febre Hemorragica)
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(Gréfico de linha que exiba a tendéncia de internagdes por Dengue Classica e Febre
Hemorragica)
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