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Alerta Epidemiológico COVID-19: 
Aumento de hospitalizações 

e mortes entre pacientes com 
menos de 60 anos de idade

26 de abril de 2021 

Citação sugerida: Organização Pan-Americana da Saúde/Organização Mundial da Saúde. Alerta 
Epidemiológico COVID-19: Aumento de hospitalizações e mortes entre pacientes com menos de 
60 anos de idade. 26 de abril de 2021. Brasília, D.F.: OPAS/OMS, 2021 

Dado o aumento na taxa de hospitalizações devido à COVID-19 em faixas etárias mais 
jovens, a Organização Pan-Americana da Saúde/Organização Mundial da Saúde (OPAS/
OMS) recomenda que os estados-membros preparem os serviços de saúde para atender a 
um futuro aumento na demanda de cuidados mais complexos no manejo desses pacientes.

Introdução
A revisão e a análise dos casos notificados de COVID-19 indicaram que o número de hospita-
lizações, internações em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e óbitos foi maior entre idosos1,2,3,4 
e entre aqueles com comorbidades5,6. Na Região das Américas, 67%7 das mortes ocorridas em 
2020 corresponderam a idosos.

No entanto, em nível global8, houve mudança no perfil etário dos casos internados, e daqueles 
internados em UTI, com maior taxa de internação na população mais jovem.

1	 Wang L, He W, Yu X, et al. Doença causada pelo coronavírus 2019 em pacientes idosos: caracte-
rísticas e fatores prognósticos baseados em seguimento de 4 semanas. J Infect. 2020 doi: 10.1016/j.
jinf.2020.03.019. Disponível em: https://bit.ly/2PhuQrz

2	 Perrotta F, Corbi G, Mazzeo G et al. COVID-19 e pacientes idosos: percepções sobre a patogênese e 
tomada de decisão clínica. Disponível em: https://bit.ly/3xjMo7F

3	 Mueller A, McNamara M, Sinclair D. Por que a COVID-19 afeta desproporcionalmente os idosos? Aging 
(Albany NY) 2020 May 31; 12(10): 9959-9981. Publicado on-line em 29 de maio de 2020. doi: 10.18632/
aging.103344

 	 PMCID: PMC7288963. Disponível em: https://bit.ly/3ncHwwj
4	 Wu, J.T., Leung, K., Bushman, M. et al. Estimativa da gravidade clínica da COVID-19 a partir da dinâmi-

ca de transmissão em Wuhan, China. Nat Med 26, 506–510 (2020). https://doi.org/10.1038/s41591-020-
0822-7. Disponível em: https://go.nature.com/3tS2XW4

5	 Centro Europeu para Prevenção e Controle de Doenças (ECDC). Características clínicas da COVID-19. 
Discurso de abertura do diretor-geral da OMS na Sessão de Informação dos estados-membros sobre a 
COVID-19 – 22 de abril: https://bit.ly/3xjiEHW

6	 Hu B, Guo H, Zhou P, Li-Shi Z. Características do SARS-CoV-2 e da COVID-19. Características do 
SARS-CoV-2 e da COVID-19. Nat Rev Microbiol 19, 141-154 (2021). https://doi.org/10.1038/s41579-020-
00459-7. Disponível em:  https://go.nature.com/3ev52ka

7	 Dados compartilhados pelos Pontos Focais Nacionais (PFNs) do RSI ou publicados nos sites dos Ministé-
rios da Saúde, Agências de Saúde ou similares e analisados pela OPAS/OMS.

8	 Discurso de abertura do diretor-geral da OMS na Sessão de Informação dos estados-membros sobre 
COVID-19 – 22 de abril de 2021. Disponível em: https://bit.ly/3vcoEAo
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Para medir a gravidade da COVID-19, foram levadas em consideração algumas das medidas 
que têm sido historicamente usadas para avaliar a gravidade clínica da gripe9. Embora os dados 
disponíveis para análise sejam preliminares e sujeitos a alterações à medida que são atualizados 
retrospectivamente, foram utilizados dois indicadores: taxas de internação em UTI e óbitos.

A seguir, um resumo dos casos graves de COVID-19 no Brasil, Chile, Paraguai e Peru, países para 
os quais existem informações sobre o aumento da gravidade clínica na população com menos 
de 60 anos.

Análise de hospitalizações e óbitos
No Brasil, desde a confirmação do primeiro caso de COVID-1910 e até 20 de abril de 2021, havia 
13.973.695 casos de COVID-19 confirmados, incluindo 374.682 óbitos (taxa de letalidade de 3%).

Entre 1º de março de 2020 e 15 de março de 202111, observou-se que os idosos (≥60 anos) apre-
sentaram as maiores taxas de internação diária12 em comparação com as demais faixas etárias 
no período analisado. A partir do final de janeiro de 2021, observou-se aumento nas taxas de 
internação diária em todas as faixas etárias (Figura 1). Na comparação do pico de internação 
ocorrido em 2020 (13 de julho) com o pico de 2021 (10 de março), observa-se que as faixas etá-
rias ≤ 39 anos, 40-49 anos e 50-59 anos dobraram o valor de taxas de hospitalização. Além disso, 
o maior aumento percentual foi relatado na faixa etária de 40-49 anos (56%), seguida pelos 
grupos ≤39 anos (53%) e 50-59 anos (51%). Entre os idosos (≥ 60 anos), o aumento observado foi 
menor, chegando a 32%.

Figura 1. Taxa de internação de casos confirmados de COVID-19 em UTI, por faixa etária. Brasil, 
março de 2020 a março de 201
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9	 Reed, C., Biggerstaff, M., Finelli, L., Koonin, L. M., Beauvais, D., Uzicanin, A....Jernigan, D. B. (2013). Novo 
esquema para avaliação dos efeitos epidemiológicos das epidemias e pandemias de gripe. Emer-
ging Infectious Diseases, 19(1), 85-91. https://doi.org/10.3201/eid1901.120124. Disponível em: https://bit.
ly/3ntRGZJ

10	 27 de fevereiro de 2020
11	 O período entre 16 de março e 14 de abril foi intencionalmente excluído devido aos dados serem pro-

visórios e sujeitos a alterações, à medida que forem feitos ajustes e análises retrospectivas.
12	 Os dados de internação diária em UTI foram obtidos a partir de dados publicados pelo Ministério da 

Saúde do Brasil. Disponível em: https://bit.ly/3tKOgEa. Para os dados populacionais, foram usados da-
dos das Projeções da População do Brasil por sexo e idade simples: 2020-2060. DATASUS. Disponível em: 
https://bit.ly/3ay3sgu 

Observação: Os dados são preliminares e sujeitos a alterações à medida que forem efetuados ajustes e análises retrospectivas.
Fonte: Dados publicados pelo Ministério da Saúde do Brasil e analisados pela OPAS/OMS.
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No que se refere às taxas de mortalidade, observa-se aumento desde o início de dezembro de 
2020 em todas as faixas etárias, mantendo o perfil anterior; em outras palavras, os idosos apre-
sentam taxas bem acima das outras faixas etárias entre 1,8 por 100.000 habitantes (março de 
2020) e 142,7 por 100.000 habitantes (março de 2021) em comparação com as taxas de 0,0 a 
2,9 por 100.000 habitantes na faixa etária de ≤39 anos, com 0,2 a 19,4 por 100.000 habitantes na 
faixa etária de 40-49 anos e com 0,3 a 41,6 por 100.000 habitantes na faixa etária de 50-59 anos 
(março de 2020 e março de 2021 em todos os grupos) (Figura 2).

Porém, ao se comparar as taxas de mortalidade relatadas em dezembro de 2020 com as de 
março de 2021, observa-se que, ao passo que nos idosos a taxa de mortalidade dobrou, as 
taxas de mortalidade quadruplicaram nas faixas etárias de ≤39 anos e 40-49 anos, e a taxa tripli-
cou na faixa etária de 50-59 anos.

Figura 2. Taxas de mortalidade da COVID-19, por faixa etária. Brasil, março de 2020 a março de 
2021.
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13	 Projeções populacionais do Brasil por sexo e idade simples: 2020-2060. Disponível em: https://bit.
ly/3ay3sgu 

14	 3 de março de 2020
15	 As taxas foram calculadas a partir do número de casos COVID-19 por dia em UTI, publicado pelo 

governo do Chile. Dados oficiais da COVID-19. Disponível em: https://bit.ly/3fMQuPn  e as projeções 
populacionais para os anos de 2020 e 2021, publicadas pelo Instituto Nacional de Estatística (INE, por 
sua sigla em espanhol), disponíveis em: https://bit.ly/2PC0mAW 

Observação: Os dados são preliminares e sujeitos a alterações à medida que forem efetuados ajustes e análises retrospectivas.
Fonte: Dados publicados pelo Ministério da Saúde do Brasil disponíveis no SIVEP-Gripe e no DATASUS13 e analisados pela OPAS/OMS.

No Chile, desde a confirmação do primeiro caso de COVID-1914 até 20 de abril de 2021, havia 
1.136.435 casos confirmados, incluindo 25.317 óbitos (taxa de letalidade de 2%).

As taxas de ocupação diária dos leitos de UTI15 mostram que, entre abril e dezembro de 2020, 
um perfil semelhante foi mantido, demonstrando que quanto mais idosa a pessoa, maior a taxa 
de internação. Porém, a partir de meados de março de 2021, observa-se mudança nesse pa-
drão, com a faixa etária de 50 a 59 anos apresentando taxa superior à dos idosos (Figura 3). 
Além disso, nos menores de 49 anos a taxa triplicou, apresentando aumento de 71% e de 65% 
nas faixas etárias de ≤39 anos e 40-49 anos, respectivamente, e na faixa etária de 50-59 anos a 
taxa dobrou. No mesmo período, a faixa etária ≥60 anos apresentou redução de 8% na taxa de 
internação em UTI.
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Figura 3. Taxa de internação de casos confirmados de COVID-19 em UTI, por faixa etária. Chile, 
abril de 2020 a abril de 2021
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Data de internação na UTI

≥ 60 anos de idade 50-59 anos 40-49 anos ≤39 anos

16	 Para o cálculo das taxas de mortalidade, foram utilizados os dados publicados pelo  Departamento 
de Estatísticas e Informações em Saúde do Ministério da Saúde do Chile. Apenas mortes COVID con-
firmadas UO7.1. Disponível em: https://tabsoft.co/3a99Me6, acessado em 20 de abril de 2021, e as 
projeções populacionais do INE.

Observação: Os dados são preliminares e sujeitos a alterações à medida que forem efetuados ajustes e análises retrospectivas.
Fonte: Dados publicados pelo governo do Chile13 e analisados pela OPAS/OMS.

A análise das taxas de mortalidade mensais16 indica que, durante o período analisado (março 
de 2020 a março de 2021), a faixa etária de ≥60 anos apresentou taxas de mortalidade am-
plamente superiores às taxas das demais faixas etárias no intervalo entre 0,5 (março de 2020) 
e 120,7 por 100.000 habitantes (junho de 2020) em comparação com as taxas de 0,0 a 0,6 por 
100.000 habitantes nas faixas etárias de ≤39 anos; com 0,0 a 3,9 por 100.000 habitantes na faixa 
etária de 40-49 anos (março de 2020 a março de 2021 em ambos os grupos ); e com 0,0 (março 
de 2020) a 20,6 (junho de 2020) por 100.000 habitantes na faixa etária de 50-59 anos (Figura 4).

Ao se comparar as taxas de mortalidade relatadas em dezembro de 2020 com as taxas rela-
tadas em março de 2021, observa-se duplicação das taxas de mortalidade em todas as faixas 
etárias, com os maiores aumentos percentuais nas faixas etárias de 50-59 anos (60%) e ≤39 anos 
(59%).

Figura 4. Taxas de mortalidade da COVID-19, por faixa etária. Chile, março de 2020 a março de 
2021
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Observação: Os dados são preliminares e sujeitos a alterações à medida que forem efetuados ajustes e análises retrospectivas.
Fonte: Dados publicados pelo Departamento de Estatísticas e Informações em Saúde do Ministério da Saúde do Chile e analisados 
pela OPAS/OMS.
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No Paraguai, desde a confirmação do primeiro caso de COVID-1917 até 20 de abril de 2021, 
havia 252.443 casos COVID-19 confirmados, incluindo 5.384 óbitos (taxa de letalidade de 2%).

Uma análise das taxas de mortalidade18, entre março de 2020 e março de 2021, mostra que 
a faixa etária de ≥60 anos apresentou as maiores taxas de mortalidade variando entre 0,6 e 
101,7 por 100.000 habitantes. A taxa de mortalidade para a faixa etária de ≤39 anos variou de 
0,1 a 12,7 por 100.000 habitantes, para a faixa etária de 40-49 anos a variação foi de 0,0 a 1,2 
por 100.000 habitantes e, para a faixa etária de 50-59 anos, variou entre 0,0 e 31,7 por 100.000 
habitantes.

As taxas de mortalidade informadas para março de 2021 são as mais altas registradas desde as 
primeiras mortes no país em todas as faixas etárias (Figura 5).

Ao se comparar as taxas de mortalidade de dezembro de 2020 com as taxas de março de 2021, 
as taxas dobraram para as faixas etárias de 50-59 anos e de ≥60 anos, ao passo que triplicaram 
na faixa etária de ≤39 anos e aumentaram cinco vezes na faixa etária de 40-49 anos.

Quanto ao aumento percentual de óbitos em cada faixa etária, em ordem decrescente, houve 
aumento de 79% na faixa etária de 40-49 anos, aumento de 64% na faixa etária de ≤39 anos, 
aumento de 60% na faixa etária de 50-59 anos e aumento de 49% na faixa etária de ≥60 anos.

Figura 5. Taxas de mortalidade da COVID-19, por faixa etária. Paraguai, março de 2020 a março 
de 2021
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17	 7 de março de 2020
18	 O número de óbitos, segundo a data do óbito, foi obtido a partir dos dados publicados pelo  Ministério 

da Saúde Pública e Previdência Social do Paraguai. Disponível em: https://tabsoft.co/2RTsa4t Acessa-
do em 20 de abril de 2021. Para as populações, foram utilizadas as projeções publicadas pelo Instituto 
Nacional de Estatística (INE, por sua sigla em espanhol) do Paraguai. Disponível em: https://bit.ly/3gun-
Nak. Acessado em 20 de abril de 2021.

19	 6 de março de 2020
20	 Os dados sobre o número de mortes foram obtidos a partir de dados publicados pelo governo do Peru. 

Plataforma Nacional de Dados Abertos. Disponível em: https://bit.ly/3tEdy76. Acessado em 21 de abril 
de 2021. Para os dados populacionais, foram utilizadas projeções publicadas pela Divisão de Popula-
ção das Nações Unidas, Departamento de Assuntos Econômicos e Sociais. Disponível em https://bit.
ly/3n6jFP4. Acessado em 24 de junho de 2020.

Observação: Os dados são preliminares e sujeitos a alterações à medida que forem efetuados ajustes e análises retrospectivas.
Fonte: Dados publicados pelo Ministério da Saúde Pública e Bem-Estar Social do Paraguai e analisados pela OPAS/OMS.

No Peru, desde a confirmação do primeiro caso de COVID-1919 até 20 de abril de 2021, havia 
1.707.787 casos COVID-19 confirmados, incluindo 57.537 mortes (taxa de letalidade de 3%).

Durante o período entre março de 2020 e março de 2021, as taxas de mortalidade para20 a faixa 
etária de pessoas com ≥60 anos foi a mais elevada, com variação entre 0,8 e 92,9 por 100.000 

http://www.paho.org/
https://tabsoft.co/2RTsa4t
https://bit.ly/3gunNak
https://bit.ly/3gunNak
https://bit.ly/3tEdy76
https://bit.ly/3n6jFP4
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habitantes (março de 2020 e junho de 2020, respectivamente), ao passo que a faixa etária de 
50-59 anos apresentou a maior taxa em junho de 2020 com 34,6 por 100.000 habitantes. A faixa 
etária ≤39 anos e 40-49 anos apresentou as maiores taxas de mortalidade em janeiro de 2021, 
com 1,5 e 11,6 por 100.000 habitantes, respectivamente (Figura 6).

Na comparação das taxas de mortalidade relatadas em dezembro de 2020 com as taxas re-
latadas em março de 2021, tanto as faixas etárias de ≤39 anos quanto a de ≥60 anos apresen-
taram taxas triplicadas, com aumento relativo de 66% e 67%, respectivamente. Entre as faixas 
etárias de 40-49 anos e 50-59 anos, essas taxas quadruplicaram e aumentaram em 73% e 77%, 
respectivamente.

Figura 6. Taxas de mortalidade da COVID-19, por faixa etária. Peru, março de 2020 a março de 
2021
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Observação: Os dados são preliminares e sujeitos a alterações à medida que forem efetuados ajustes e análises retrospectivas.
Fonte: Dados publicados pelo governo do Peru. Plataforma Nacional de Dados Abertos analisada pela OPAS/OMS.

Orientação para autoridades nacionais
A Organização Pan-Americana da Saúde/Organização Mundial da Saúde (OPAS/OMS) insta 
os estados-membros a prepararem os serviços de saúde para garantir o manejo adequado dos 
casos graves de COVID-19 nas populações mais jovens e a planejar os suprimentos e medica-
mentos necessários para atender ao aumento de casos nessa população.

Há vários países da região que estão relatando aumento de casos na população mais jovem 
que está relacionado à maior exposição e à ausência de vacinação nesses grupos. Esse aumen-
to de casos leva ao aumento nas hospitalizações, tanto em UTI quanto fora dela. Considerando 
que o tempo de internação hospitalar entre pacientes nessas faixas etárias é geralmente maior 
em comparação com aqueles com mais de 60 anos de idade, os estados-membros são orien-
tados a planejar como lidar com aumento repentino no consumo de suprimentos essenciais 
(por exemplo, oxigênio, medicamentos para intubação, proteção individual) e equipamentos 
(bombas de infusão).

Além disso, os serviços de atenção primária à saúde devem ser fortalecidos para prestar atendi-
mento na fase inicial da doença, a fim de evitar a deterioração clínica e reduzir a necessidade 
de procura de atendimento em hospitais.

A OPAS/OMS recomenda que os estados-membros continuem seus esforços para garantir o 
acesso aos testes diagnósticos, bem como assegurar o manejo adequado dos pacientes em 
todos os níveis do sistema de saúde.

A OPAS/OMS reitera que as campanhas de vacinação contra a COVID-19 não são suficientes 
por si mesmas para prevenir a transmissão da SARS-CoV-2, especialmente em populações não 

http://www.paho.org/
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elegíveis para serem vacinadas, e insta os estados-membros a manterem as medidas de saúde 
pública e distanciamento social de acordo com sua situação epidemiológica.

A OPAS/OMS continua a reiterar e atualizar as recomendações para apoiar todos os estados 
-membros sobre as medidas de gestão e proteção para COVID-19, e reitera as recomendações 
incluídas nos Alertas Epidemiológicos da OPAS/OMS e nas atualizações sobre COVID-19 disponí-
veis em: https://www.paho.org/en/epidemiological-alerts-and-updates. 

A seguir estão orientações, relatórios científicos e outros recursos publicados pela OPAS/OMS e 
pela OMS. 

Vigilância, equipes de resposta rápida 
e investigação de casos Tratamento Clínico

Recursos da OMS disponíveis em:
https://bit.ly/30zjmCj
Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/36DJi3B

Recursos da OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3li6wQB
Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3sadTxQ

Laboratório Prevenção e controle de infecções

Recursos da OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3d3TJ1g
Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3oD2Qen

Recursos da OMS disponíveis em: 
https://bit.ly/3d2ckuV
Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3nwyOaN 

Preparação crítica e resposta Viagens, pontos de entrada e saúde de fronteiras

Recursos da OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3ljWHBT
Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/36DJi3B

Recursos da OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3ivDivW
Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/36DJi3B

Escolas, locais de trabalho e outras instituições Outros recursos

Recursos da OMS disponíveis em:
https://bit.ly/3d66iJO

Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/36DJi3B

Recursos da OMS disponíveis em: https://bit.ly/33zXgRQ

Recursos da OPAS/OMS disponíveis em:
https://bit.ly/36DJi3B

Referências
1.	 Ministério da Saúde do Brasil. Disponível em: https://bit.ly/3tKOgEa

2.	 Projeções populacionais do Brasil. DATASUS. Disponível em: https://bit.ly/3ay3sgu

3.	 Governo do Chile. Dados oficiais da COVID-19. Disponível em: https://bit.ly/3fMQuPn
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4.	 Projeções populacionais do Chile. Instituto Nacional de Estatísticas. Disponível em: 
https://bit.ly/2PC0mAW

5.	 Departamento de Estatísticas e Informações em Saúde do Ministério da Saúde do 
Chile. disponíveis em: https://tabsoft.co/3a99Me6,

6.	 Ministério da Saúde Pública e Bem-Estar Social do Paraguai. Disponível em: https://
tabsoft.co/2RTsa4t

7.	 Projeções populacionais do Paraguai. Instituto Nacional de Estatísticas. Disponível em: 
https://bit.ly/3gunNak.

8.	 Governo do Peru. Plataforma Nacional de Dados Abertos. Disponível em: https://bit.
ly/3tEdy76

9.	 Projeções populacionais. Divisão de Populações das Nações Unidas, Departamento 
de Assuntos Econômicos e Sociais. Disponível em https://bit.ly/3n6jFP4. Acessado em 24 
de junho de 2020.
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