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RESUMO:

Introducéo: A prevaléncia de doencas respiratdrias entre populagdes pediatricas constitui
uma preocupacdo substancial de satde publica, moldada por suscetibilidades bioldgicas
inerentes e determinantes ambientais. As variagdes temporais exercem uma influéncia critica
na ocorréncia e intensidade dessas doencas. Material e métodos: Neste estudo, foi feito uma
andlise da literatura recente sobre doencas respiratorias em criancas, com enfoque em fatores
sazonais, impactos ambientais e estratégias de prevencdo, como vacinagéo, higiene e controle
da poluicéo do ar interno. Resultados e discussao: As doencas respiratorias, como Influenza,
Bronquiolite e Asma, demonstraram maior incidéncia em periodos de baixa temperatura e alta
umidade. Nos meses frios, 0 aumento da transmisséo viral foi relacionado a maior
permanéncia em ambientes fechados. Por outro lado, em paises de clima tropical, periodos
chuvosos elevaram os riscos devido a fatores relacionados a umidade e exposi¢édo ao mofo.
Vacinas, praticas de higiene e melhorias na ventilacdo em ambientes internos demonstraram
reducdo significativa de casos graves. A sazonalidade possui um impacto direto na dindmica
das doencas respiratdrias. E imprescindivel que medidas como campanhas de conscientizagao,
vacinacao e reducdo da poluicdo do ar interno sejam adotadas e propagadas. Por outro lado, a
implementacao dessas estratégias é limitado por barreiras socioecondmicas. Concluséo: Os
impactos sazonais e a ado¢do de medidas preventivas sdo fundamentais a fim de reduzir a
prevaléncia de doencas respiratorias em criancas, permitindo uma melhoria da qualidade de
vida das mesmas.

Palavras-chave: Doencas respiratorias. Flutuaces sazonais. Medidas preventivas. Iniciativas

de vacinacdo. Poluicdo do ar interno.

ABSTRACT:
Introduction: The prevalence of respiratory diseases among pediatric populations constitutes
a substantial public health concern, shaped by inherent biological susceptibilities and

environmental determinants. Temporal variations critically influence the occurrence and



severity of these diseases. Material and Methods: In this study, recent literature on respiratory
diseases in children was analyzed, focusing on seasonal factors, environmental impacts, and
prevention strategies such as vaccination, hygiene, and indoor air pollution control. Results
and discussion: Respiratory diseases, such as Influenza, Bronchiolitis, and Asthma,
demonstrated higher incidence during periods of low temperatures and high humidity. In colder
months, increased viral transmission was associated with prolonged stays in enclosed spaces.
Conversely, in tropical climates, rainy periods heightened risks due to factors related to
humidity and mold exposure. Vaccination, hygiene practices, and improved ventilation in
indoor environments showed significant reductions in severe cases. Seasonality has a direct
impact on the dynamics of respiratory diseases. It is essential to adopt and promote measures
such as awareness campaigns, vaccination, and reductions in indoor air pollution. However, the
implementation of these strategies is limited by socioeconomic barriers. Conclusion: Seasonal
impacts and the adoption of preventive measures are fundamental to reducing the prevalence
of respiratory diseases in children, allowing for an improvement in their quality of life.

Keywords: Respiratory diseases. Seasonal fluctuations. Preventive measures. Vaccination

initiatives. Indoor air pollution.

1. INTRODUCAO

A prevaléncia de doencas respiratdrias em populacBes pediatricas € uma questao
relevante no ambito da saude publica, amplamente afetada devido a vulnerabilidades bioldgicas
inerentes dos criancas e, também, pelos fatores ambientais. De acordo com Zar e Ferkol (2014),
exposicdes ambientais, como fumaca de tabaco, poluicdo do ar interno e ma nutricdo, sdo
fatores de risco comuns para doencas respiratorias agudas e cronicas em populagdes pediatricas.
As condigdes respiratorias, tais como influenza, bronquiolite e asma, afetam de maneira direta
a gqualidade de vida das criancas e podem ter desfechos graves, hospitalizacbes frequentes e,
em casos extremos, ocasionar a mortalidade do individuo. O fato das criancas possuirem um
sistema imunoldgico ainda em desenvolvimento associado a exposicdo a fatores ambientais
adversos faz com que as criancas sejam especialmente mais suscetiveis a essas doencas. De
acordo com Van Meel et al. (2022), infeccBes respiratdrias no inicio da vida estao relacionadas
a um risco maior de fungdo pulmonar reduzida e asma na faixa etéria escolar, conforme

demonstrado em uma meta-anélise com 150.000 criangas europeias.



De acordo com Neumann e Kawaoka (2022, p. 1), a sazonalidade em virologia consiste
nas variacdes na prevaléncia de virus em intervalos regulares em um periodo de um ano, com
evidéncias de surtos de virus influenza ocorrendo durante todo o inverno e baixa atividade do
mesmo durante o verdo. Além disso, os periodos do ano chuvosos também possuem impacto
significativo, uma vez que a umidade elevada favorece a proliferacdo de fungos e mofo,
aumentando os riscos para a salde respiratoria das criancas. Os fatores sazonais demonstram a
necessidade de abordagens especificas e adaptadas as realidades climaticas de cada local.

Ademais, questdes ambientais também desempenham um papel essencial no
agravamento das condicdes respiratérias em criancas. De acordo com Vanker, Gie e Zar (2017,
p. 661), a exposicdo a fumaca ambiental do tabaco esta associada a infec¢cdes do trato
respiratorio superior e inferior na infancia, sibilancia ou asma e redugéo da fungdo pulmonar
no inicio da vida. Além disso, a frequente exposic¢do dos individuos a poluentes do ar interno,
como os citados acima e sistemas de ventilacdo inadequados, tem demonstrado um impacto
significativo na saude respiratoria infantil. Criancas que vivem em ambientes com alta poluicao
do ar interno ou externo possuem maior risco de desenvolver doencas respiratdrias, como asma
e bronquite crénica. Essas condi¢des frequentemente resultam em falta de controle da doenca,
ocasionando hospitaliza¢fes frequentes e a um aumento no uso de medicamentos. A literatura
cientifica atual também aponta que a exposicdo a fumaca de tabaco no ambiente doméstico €
um dos principais fatores de risco associado ao desenvolvimento de doencas respiratorias
graves durante a infancia, impactando negativamente a funcdo pulmonar e o crescimento
saudavel das vias aéreas.

Diante disso, o objetivo do presente estudo é analisar os fatores ambientais e sazonais
que influenciam a prevaléncia de doencas respiratorias em criancas, bem como discutir
estratégias de prevencdo eficazes para reduzir os impactos dessas condicdes em populacdes

pediatricas.

2. MATERIAL E METODO
O presente estudo se caracteriza como uma revisdo de literatura, com o objetivo de
analisar a prevaléncia de doencas respiratdrias em criangas, com foco nos impactos sazonais e

ambientais, além das estratégias de prevencdo. A selecdo dos artigos foi realizada baseada em



critérios de incluséo e de excluséo especificos, de forma a garantir a relevancia e qualidade das
informacoes.

Os critérios de inclusdo foram estudos publicados em periodicos cientificos revisados
por pares, que abordam a prevaléncia de doengas respiratorias em criangas e fatores sazonais e
ambientais associados a essas condigdes. Também foram considerados artigos que discutem a
relacdo entre exposicdo a fumaca de tabaco, poluicdo do ar interno e infeccdes respiratérias,
assim como 0s impactos da sazonalidade. Apenas estudos que apresentaram amostras de
criancas em idade pediatrica, de preferéncia com mais de 500 participantes, foram incluidos.
Além disso, foram priorizados estudos que forneceram dados sobre a incidéncia de doencas
respiratorias em diferentes climas e regides geograficas, com foco na prevencédo e no controle
dessas condicoes.

Foram excluidos estudos que se concentraram exclusivamente em adultos ou
populacdes ndo pediatricas. Também foram descartados artigos que ndo abordavam a relagao
entre os fatores ambientais e sazonais com as doencas respiratdrias em criancas. Além disso,
estudos com amostras menores que 100 participantes e artigos sem revisao por pares foram
descartados, pois foram considerados inadequados para inclusdo. Ademais, ndo foram incluidos
trabalhos que tratassem somente de doencas respiratorias ndo infecciosas ou crénicas, como
fibrose cistica, sem referéncia aos fatores sazonais ou ambientais.

Essa metodologia permitiu a selecdo de estudos relevantes e pertinentes, que
fornecessem uma base solida para a discussdo sobre a prevaléncia de doengas respiratdrias nas

criancgas e as estratégias preventivas eficazes para mitiga-las.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O exame dos estudos analisados revelou uma correlacdo distinta entre determinantes
sazonais e ambientais e a prevaléncia de doencas respiratdrias em populaces pediatricas.
Durante o inverno, houve uma notavel escalada na incidéncia de distarbios respiratédrios,
incluindo influenza, bronquiolite e exacerba¢des da asma, conforme documentado por Zar e
Ferkol (2014). Essa escalada foi associada ao confinamento prolongado em ambientes
fechados, o que facilita a transmissdo de virus respiratorios. Em climas tropicais, Neumann e
Kawaoka (2022) enfatizaram que as esta¢fes chuvosas elevam os niveis de umidade, criando

assim um ambiente que promove a proliferacdo de fungos e bolores, 0 que exacerba 0s riscos a



salde respiratoria pediatrica. Essas descobertas ressaltam a necessidade de estratégias
adaptadas a contextos climaticos especificos.

Determinantes ambientais, como exposicao a fumaca do tabaco e poluicéo do ar interno,
foram identificados como exacerbadores significativos das condi¢des respiratorias. Vanker, Gie
e Zar (2017) observaram que a fumaca ambiental do tabaco estd diretamente correlacionada
com infecgdes do trato respirat6rio superior e inferior, sibilancia e inicio precoce da disfuncéo
pulmonar. Criancas submetidas a esses fatores ambientais, especialmente em contextos de baixa
renda, apresentam uma maior propensdo a desenvolver doencas cronicas, como asma,
atribuiveis a baixa qualidade do ar e ao acesso inadequado a ambientes saudaveis. Essas
observacOes ressaltam a importancia critica de estratégias preventivas destinadas a mitigar a
poluicdo doméstica e proibir o fumo em areas frequentadas por criancas.

Além disso, a literatura existente indicou que as infecgdes respiratdrias que ocorrem nos
primeiros anos de vida tém implicacdes duradouras para a saide pulmonar. Van Meel et al.
(2022) conduziram uma meta-analise abrangendo mais de 150.000 criangas europeias,
concluindo que infecgcbes precoces estdo associadas a um risco aumentado de asma e
diminuicdo da funcao pulmonar durante a idade escolar. Essas descobertas enfatizam a urgéncia
de intervencbes precoces, como a promoc¢do da vacinacdo contra influenza e infeccdes
pneumocacicas, para aliviar a gravidade e a recorréncia dessas condicdes respiratorias. A
eficicia da vacinagdo foi demonstrada ndo apenas na prevencdo de casos graves, mas também
na diminuicao da incidéncia de hospitalizacGes relacionadas a doencas respiratorias pediatricas.

A influéncia da sazonalidade nas doencas respiratdrias acentua ainda mais a necessidade
de estratégias sazonais e especificas da regido no manejo dessas condi¢cBes. Em climas
temperados, por exemplo, intervencdes direcionadas, como a utilizacdo de méascaras durante
surtos virais e campanhas de conscientizacdo durante os meses de inverno, podem diminuir
substancialmente a transmissdo de patdgenos. Em regibes tropicais, é imperativo priorizar o
gerenciamento da umidade interna e medidas para inibir a proliferacdo de fungos e bolores. A
implementacdo de préaticas de higiene, como a lavagem regular das maos e a ventilacdo
adequada dos espacos internos, também foi amplamente reconhecida como uma estratégia
eficaz para prevenir a disseminacdo de patdgenos respiratérios.

Em altima analise, os resultados indicam a necessidade de politicas publicas coesas que

abordem de forma abrangente a diversidade de determinantes que influenciam a salde



respiratéria das criancas. A educagdo dos pais e cuidadores é fundamental na identificagdo
precoce dos sintomas e na busca subsequente de intervencdo médica. Além disso, iniciativas
que visam diminuir as disparidades sociais e ambientais s&o cruciais para aliviar a prevaléncia
dessas condicOes de saude. Em conclusdo, a execucdo de medidas preventivas baseadas em
evidéncias empiricas, em conjunto com iniciativas localizadas de gestdo e educacéo, é vital para
aliviar as repercussdes das doencas respiratérias na populacdo pediatrica, melhorar sua
qualidade de vida e diminuir a pressdo sobre os sistemas de salde.

CONSIDERACOES FINAIS

As doencas respiratorias entre populacdes pediatricas constituem um consideravel
problema de satde publica, particularmente atribuidas a interagéo de suscetibilidades biologicas
intrinsecas e influéncias ambientais prejudiciais. Esta investigacéo ressalta a necessidade critica
de compreender os determinantes sazonais e ambientais que afetam a incidéncia dessas
doencas, juntamente com o imperativo de medidas preventivas eficazes destinadas a mitigar os
riscos ao bem-estar respiratorio das criancas. Evidéncias empiricas elucidaram que infeccdes
respiratorias precoces, variacdes climaticas sazonais e exposicdes ambientais, como fumaca de
tabaco e poluicdo atmosférica, estdo diretamente implicadas na escalada da morbidade e
mortalidade na demografia pediatrica. De acordo com Woensel, Aalderen e Kimpen (2003),
infecccdes virais do trato respiratério inferior sdo uma das principais causas de morbidade e
mortalidade durante a infancia, especialmente em regides de baixa renda. Além disso, conforme
Sonego et al. (2015), criancas com idade inferior a cinco anos em paises de baixa e média renda
enfrentam maior risco de mortalidade devido a infcgBGes respiratdrias agudas inferiores,
associados a fatores como desnutricdo, baixa cobertura vacinal e dificuldade de acesso a
servicos de saude adequados.

A analise conduzida indica que a implementacdo de programas de vacinacgdo, a defesa
de préticas de higiene e a regulamentacdo da qualidade do ar interno sdo estratégias essenciais
para aliviar a incidéncia e a gravidade das doencas respiratdrias entre criancas. Alem disso, é
crucial adaptar essas intervencdes aos contextos locais, levando em consideracdo as
caracteristicas distintas dos climas temperado e tropical, em que as variaveis sazonais e
ambientais manifestam efeitos diferentes, mas igualmente prejudiciais. A maior

conscientizacdo dos pais e cuidadores sobre os riscos associados, juntamente com a adogao de



medidas preventivas, foi identificada como um fator fundamental para diminuir o impacto
dessas condigdes respiratdrias.

No entanto, a execugdo bem-sucedida dessas estratégias continua enfrentando
obstaculos socioeconémicos que precisam ser resolvidos por meio de iniciativas de politicas
publicas inclusivas e investimentos no setor de satde. As disparidades no acesso a ambientes
saudaveis, servicos de salde e campanhas de conscientizacdo reforcam a urgéncia de acdes
governamentais coesas que priorizem a saude infantil.

Em conclusdo, este estudo aprimora a compreensdo da natureza multifacetada das
doencas respiratdrias em criancas, enfatizando a necessidade de estratégias preventivas eficazes
e manejo contextualmente adequado. Por meio da integracdo de préaticas baseadas em
evidéncias, iniciativas educacionais e intervencdes socioambientais, é possivel diminuir a carga
dessas doencas e promover uma melhor qualidade de vida para crian¢as em todo o mundo.
Portanto, a salde respiratdria das criancas deve ser reconhecida como uma preocupacdo

primordial para garantir o bem-estar e o desenvolvimento holistico das geracdes futuras.
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