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RESUMO

Este projeto de pesquisa propde a andlise epidemiolégica das internagdes pediatricas por leucemia no estado do Parana,
no periodo compreendido entre janeiro de 2015 e janeiro de 2025. A leucemia é o tipo de cancer mais comum na infancia
e representa uma das principais causas de internacao hospitalar em pacientes pediatricos oncoldgicos. A pesquisa utilizara
dados secundarios extraidos do Sistema de Informagfes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), disponivel na plataforma
DATASUS, com o objetivo de descrever o perfil dessas internacfes, considerando varidveis como faixa etéria, sexo,
raca/cor, cidade de ocorréncia, macrorregides e carater de atendimento das internacBes. Trata-se de um estudo
epidemioldgico descritivo, de abordagem quantitativa e carater retrospectivo. Os resultados esperados incluem a
identificacdo de padrdes temporais e demogréficos, além de subsidios relevantes para a formulagdo de politicas publicas
e estratégias de atencdo oncoldgica pediatrica no estado.
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EPIDEMIOLOGICAL ANALYSIS OF PEDIATRIC HOSPITALIZATIONS DUE TO LEUKEMIA IN
PARANA

ABSTRACT

This research project proposes an epidemiological analysis of pediatric hospitalizations for leukemia in the state of Parana,
between January 2015 and January 2025. Leukemia is the most common type of cancer in childhood and represents one
of the main causes of hospital admission in pediatric oncology patients. The research will use secondary data extracted
from the SUS Hospital Information System (SIH/SUS), available on the DATASUS platform, aiming to describe the
profile of these hospitalizations, considering variables such as age group, sex, race/color, city of occurrence, macro-
regions and type of care provided. This is a descriptive epidemiological study, with a quantitative approach and
retrospective character. The expected results include the identification of temporal and demographic patterns, as well as
relevant subsidies for the formulation of public policies and strategies for pediatric oncology care in the state.

KEYWORDS: Childhood leucemia. Pediatric hospitalizations. Epidemiological profile. Parana.

1. INTRODUCAO

A leucemia representa o tipo de cancer mais frequente na infancia e € uma das principais causas
de internac@es hospitalares pediatricas no Brasil. Essa patologia corresponde a um grupo heterogéneo
de neoplasias malignas que tém origem nas celulas progenitoras hematopoiéticas. Entre suas
variantes, a leucemia linfoide aguda (LLA), caracterizada pelo crescimento descontrolado de células

linféides imaturas na medula dssea, € a mais prevalente na faixa etaria pediatrica, representando cerca
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de 75% dos casos, enquanto a leucemia mieloide aguda (LMA) - correlacionada as células mieldides
imaturas - ocorre com menor frequéncia (American Cancer Society, 2025). Essa doenga compromete
a producdo normal das células sanguineas e leva a manifestacdes clinicas como anemia, febre,
infeccOes recorrentes e sangramentos. Apesar dos avancos terapéuticos observados nas ultimas
décadas, a leucemia continua sendo uma importante causa de morbimortalidade na infancia, exigindo
diagndstico precoce e acompanhamento especializado.

Apesar da relevancia clinica, social e econdmica dessa condi¢do, os estudos com foco
especifico nas caracteristicas das internacGes por leucemia infantil no estado do Parana ainda sao
limitados. A maioria das pesquisas disponiveis aborda o tema de forma ampla, considerando recortes
nacionais ou regionais mais abrangentes, o que dificulta a compreenséo das particularidades locais.

Dados recentes indicam que o Parana foi o estado da Regido Sul com o maior nimero de 6bitos
por leucemia em criangas e adolescentes no periodo entre 2017 e 2021 (Schmitt et al., 2022). Essa
informacdo reforca a necessidade de analises mais detalhadas sobre o contexto estadual,
especialmente no que diz respeito ao perfil epidemioldgico das internagfes, aos custos envolvidos e
as possiveis desigualdades no acesso ao tratamento.

Neste cenario, este estudo objetiva suprir essa lacuna, contribuindo com uma investigacdo
aprofundada e atualizada, baseada em dados do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), entre os anos de 2015 e 2025. Espera-se que os resultados obtidos sirvam de subsidio
para o planejamento de politicas publicas mais eficazes, voltadas a atencdo oncol6gica pediatrica no

Parana, promovendo uma gestdo mais equitativa e eficiente dos recursos em salde.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 LEUCEMIA NA INFANCIA

A leucemia representa o tipo mais comum de cancer infantil, sendo responsavel por
aproximadamente 30% de todas as neoplasias diagnosticadas na infancia (MEGIANI et al., 2024).
As leucemias sdo canceres do sistema hematopoiéetico, que é responsavel pela formacéo,
desenvolvimento e maturacdo dos elementos do sangue a partir de células tronco pluripotentes
presentes na medula dssea (Saraiva; Santos; Monteiro, 2018). A forma mais incidente - com maior
predominancia em criancas de 2 a 5 anos - € a leucemia linfoblastica aguda (LLA) e seu diagndstico
precoce € essencial para a sobrevida e qualidade de vida. Os sintomas variam de fadiga e palidez a
sangramentos e infeccOes recorrentes, refletindo a faléncia da medula 6ssea em produzir células
normais (Instituto Oncoguia, 2021).
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O tratamento, embora eficaz em grande parte dos casos, € prolongado e requer internacdes
frequentes, 0 que impacta tanto a vida da crianca quanto a de sua familia. Dessa forma, compreender
a frequéncia e a distribuicdo dos casos torna-se fundamental para o planejamento e aprimoramento

da atencdo oncologica pediatrica.

2.2 A IMPORTANCIA DA EPIDEMIOLOGIA NA SAUDE INFANTIL

A epidemiologia é a ciéncia que estuda os padrdes de ocorréncia e os determinantes das doencas
na populacdo. Sua aplicacdo permite identificar fatores de risco, popula¢cdes mais vulneraveis e
desigualdades em salde, subsidiando agdes de prevencédo e organizacdo dos servigcos. Em pediatria,
essa abordagem torna-se ainda mais relevante por envolver um grupo populacional em fase de
desenvolvimento e com caracteristicas clinicas especificas.

A andlise de indicadores como taxa de incidéncia, prevaléncia, mortalidade e internacdes
hospitalares possibilita avaliar a magnitude de doengas como a leucemia infantil, bem como o acesso

aos cuidados de saude e a efetividade das politicas publicas (De Souza et al., 2024)

2.3 INTERNACOES HOSPITALARES COMO INDICADOR DE SAUDE

As internacBes hospitalares por leucemia infantil refletem a gravidade da doenca e a
necessidade de suporte intensivo durante o tratamento. Em geral, esses pacientes demandam cuidados
hospitalares em diferentes fases, principalmente durante o diagndstico e os ciclos de quimioterapia,
além de suporte em casos de complicacdes clinicas, como infeccdes e sangramentos (Lima et al.,
2024). A andlise do perfil dessas internacdes contribui para compreender a demanda por servicos
especializados, avaliar a capacidade da rede de atencdo hospitalar e orientar o planejamento de
politicas publicas voltadas a oncologia pediatrica, visando a melhoria da qualidade do cuidado e a
reducdo da mortalidade.

Além disso, a compreensdo dos padrdes de hospitalizacdo permite identificar desafios no acesso
e na continuidade do tratamento, sendo estes essenciais para o desenvolvimento de estratégias que

garantam maior eficiéncia e equidade no atendimento a essa populacéo vulneravel.
3. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa que utiliza o método descritivo. Quanto aos procedimentos, esta
pesquisa enquadra-se em quantitativo. Em relacdo a natureza, trata-se de uma pesquisa basica,

exploratdria e descritiva. Considerando-se a orientacdo, este estudo é documental. Ja a abordagem se
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caracteriza como dedutiva. A coleta de dados se deu de forma remota.

O Sistema de Informacg6es Hospitalares do SUS (SIH/SUS) constitui uma ferramenta essencial
para 0 monitoramento da assisténcia hospitalar no Brasil. Através da plataforma DATASUS, é
possivel acessar dados sobre internacdes em hospitais publicos e conveniados, permitindo analises
regionais, temporais e por perfil populacional. O uso dessas bases secundarias tem sido cada vez mais
valorizado em pesquisas cientificas, pois permite o acesso a dados em larga escala e com abrangéncia
nacional. No caso das leucemias infantis, os registros do SIH/SUS oferecem subsidios para a analise
da frequéncia, distribuicdo geografica e tendéncia temporal das internacdes, contribuindo para a
identificacdo de lacunas na assisténcia e para o desenvolvimento de estratégias de melhoria do
cuidado.

A populacéo deste estudo é composta por criancas e adolescentes com idade entre 0 e 14 anos,
internados com diagndstico de leucemia em unidades hospitalares do estado do Parana, durante o
periodo de janeiro de 2015 a janeiro de 2025. Os dados foram extraidos do Sistema de Informacdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS), acessado por meio da plataforma do Departamento de Informética
do Sistema Unico de Satde (DATASUS), caracterizando-se como uma amostra populacional de base
censitaria (ndo amostral), com analise de todos os registros disponiveis dentro dos critérios
estabelecidos.

Os dados obtidos foram analisados por meio de estatistica descritiva, utilizando o sistema
TABNET, disponibilizado pelo DATASUS. Foram calculadas frequéncias absolutas e relativas,
apresentadas em tabelas, permitindo a caracterizacdo do perfil das internacGes pediatricas por
leucemia no Estado do Parana segundo a macrorregido, faixa etaria, sexo, raca/cor e carater de

atendimento.
4. ANALISES E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

4.1 DISTRIBUICAO GERAL NO PARANA

Tabela 1 — Internagdes pediatricas por Leucemia conforme Municipios de Saude do Estado do
Parana.

Municipios Internag0es
410140 - Apucarana 2
410150 - Arapongas
410180 - Araucaria
410370 - Cambé
410400 - Campina Grande Do Sul
410430 - Campo Mouréo
410460 - Capitdo Lednidas Marques

RPlN|Oo|R,|FR,|w
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410470 - Carlopolis 1
410480 - Cascavel 1.748
410550 - Cianorte 1
410690 - Curitiba 6.341
410720 - Dois Vizinhos 2
410830 - Foz Do Iguacu 240
410840 - Francisco Beltrdo 2
410860 - Goioeré 1
410930 - Guaraniagu 2
410940 - Guarapuava 3
411080 - Iretama 1
411140 - Ivai 1
411150 - Ivaipord 2
411320 - Lapa 1
411330 - Laranjeiras Do Sul 2
411370 - Londrina 1.638
411460 - Marechal Candido Rondon 1

411520 - Maringa 19
411560 - Matelandia 1
411760 - Palmas 6
411790 - Palotina 3
5
2

411820 - Paranagua
411840 - Paranavai
411850 - Pato Branco 11
411960 - Pitanga 3
411990 - Ponta Grossa 5
412060 - Prudentopolis 1
412240 - Rolandia 1

1

1

5

412560 - S&o Mateus Do Sul
412570 - Sdo Miguel Do Iguacu
412810 - Umuarama

412820 - Unido Da Vitoria 2

Total 10.077
Fonte: Brasil (2024) organizado pelos autores.

No periodo compreendido entre janeiro de 2015 e janeiro de 2025, foram registradas 10.077
internacGes pediatricas por leucemia no Estado do Parana. Observa-se uma distribuicdo
marcadamente desigual entre os municipios, com concentracdo expressiva nas cidades que abrigam
centros de referéncia onco-hematoldgicos pediatricos, como Curitiba, Cascavel e Londrina.

O municipio de Curitiba destacou-se como o principal polo de interna¢es, totalizando 6.341
casos, 0 que representa aproximadamente 62,9% do total de internagbes no estado. Essa

predominancia reflete a centralizacdo dos servigos de alta complexidade na capital, onde se
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concentram hospitais com estrutura especializada para o diagnéstico e tratamento de leucemias
infantis. Na sequéncia, os municipios de Cascavel (1.748 internacGes) e Londrina (1.638 internagdes)
configuraram-se como os principais polos regionais de atencdo oncologica, correspondendo juntos a
cerca de 33,8% do total de internacdes. Esses trés municipios — Curitiba, Cascavel e Londrina —
responderam, portanto, por 96,7% de todas as internagcdes pediatricas por leucemia no Parana ao
longo do periodo estudado, evidenciando a forte concentracdo assistencial em centros urbanos de
grande porte.

Outros municipios apresentaram nimeros bem inferiores, geralmente abaixo de 20 internacdes
em dez anos, 0 que demonstra a dependéncia das regides menores em relagdo aos grandes centros
para a conducao de casos de maior complexidade. Cidades como Maringa (19 internagdes), Pato
Branco (11) e Campo Mourdo (7) apresentaram registros discretos, provavelmente relacionados a
casos diagnosticados localmente, mas referenciados para tratamento em municipios-sede de servicos
especializados. Por outro lado, municipios de pequeno e médio porte, como Apucarana, Arapongas,
Guarapuava e Francisco Beltrédo, registraram entre 2 e 3 internagdes no periodo, o que pode indicar
subnotificacdo, deslocamento dos pacientes para tratamento em outros centros ou menor capacidade
diagnostica e de registro hospitalar.

Além disso, a analise temporal (2015-2025) indica que o nimero total de interna¢cdes manteve-
se relativamente estavel ao longo da década, o que pode sugerir melhoria no manejo ambulatorial,
maior sobrevida dos pacientes pediatricos com leucemia e consolidagdo dos fluxos de referéncia e
contra-referéncia dentro do Sistema Unico de Satde (SUS). No entanto, o predominio das internagdes
na capital e em poucos polos regionais destaca desafios persistentes para a equidade territorial na
atencdo oncolodgica infantil, apontando a importancia de politicas publicas que reduzam a

centralizacdo dos servigos e ampliem o0 acesso em areas periféricas e interioranas.

4.2 DISTRIBUICAO POR MACRORREGIAO DE SAUDE

Tabela 2 — Internagdes pediatricas por Leucemia segundo Macrorregifes de Saude do Estado do
Parana.

Macrorregido De Saude Internacoes
4105 - Macrorregional Norte 1.648
4106 - Macrorregional Noroeste 36
4107 - Macrorregional Leste 6.375
4108 - Macrorregido Oeste 2.018
Total 10.077

Fonte: Brasil (2024) organizado pelos autores.

A analise realizada revela uma heterogeneidade na distribuicdo espacial entre as macrorregioes
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de saude do Parana. Os dados evidenciam alta concentracdo nas macrorregides Leste, Oeste e Norte,
as quais coincidem com os principais centros urbanos e hospitalares, refletindo assim a centralizagao
da atencdo oncologica pediatrica em poucos polos de alta complexidade.

A Macrorregido Leste foi responsavel pelo maior numero de internacdes (6.375; 63,3%), 0 que
demonstra a dependéncia de municipios periféricos e interioranos em relacdo a capital - localizada na
regido -, tanto para diagndstico quanto para tratamento especializado. Na sequéncia, a Macrorregido
Oeste registrou 2.018 internac6es (20,0%), destacando-se as cidades de Cascavel e Foz do Iguacu,
sendo que os dois municipios concentram 98,3% das internacdes da regido, configurando-se como
centros estratégicos para o atendimento oncolégico pediatrico nas regides Oeste e Sudoeste do estado.
Ainda, a Macrorregido Norte foi responsavel por 1.648 internacbes (16,3%), praticamente todas
concentradas em Londrina (1.638 casos). Por fim, a Macrorregido Noroeste apresentou o menor
numero absoluto de internacdes (36 casos; 0,4% do total estadual), o que evidencia uma grande

disparidade entre o Noroeste e as demais macrorregides.

4.3 DISTRIBUICAO POR FAIXA ETARIA

Tabela 3 - Internacdes pediatricas por Leucemia segundo sexo e faixa etéria.

Sexo Menor De 1 1 A4 Anos 5A 9 Anos 10 A 14 Anos Total
Ano

Masculino 86 2.352 2.126 1.658 6.222

Feminino 81 1.577 1.376 818 3.855

Total 167 3.929 3.505 2.476 10.077

Fonte: Brasil (2024) organizado pelos autores.

Ao analisar a distribuicdo de acordo com a faixa etaria, observa-se uma maior concentragdo
entre criangas de 1 a 4 anos (3.929) seguido da faixa de 5 a 9 anos (3.505), representando juntas
73,4% do total. Essa predominancia confirma o perfil epidemiolégico esperado para pacientes
pediatricos com leucemia, de acordo com estudos realizados em outras regides do Brasil, que também
identificam maior incidéncia de leucemias nessa faixa etaria. Cerca de 75% dos casos de leucemia
entre criancas e adolescentes séo de leucemia linfoide aguda (LLA) e a maioria dos casos restantes
sdo de leucemia mieloide aguda (LMA). A LLA apresenta um pico entre 2 e 5 anos de idade, e a
LMA é mais comum durante os primeiros dois anos de vida. Sendo esse periodo, o de maior
vulnerabilidade hematopoiética e imaturidade imunoldgica (American Cancer Society, 2025).

Por outro lado, criancas menores de 1 ano responderam por 167 internacdes (1,6%),
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representando o grupo etario menos acometido. As leucemias nessa faixa sdo raras e, em geral,
associadas a mutacGes genéticas congénitas ou sindromes predisponentes, o que justifica sua baixa
representatividade (St. Jude, 2022).

Jaentre 0s 10 e 14 anos, foram registradas 2.476 internacgdes (24,6%), representando uma queda
gradual com o aumento da idade. Essa reducdo reflete a fisiopatologia das leucemias, que sdao
decorrentes de mutagfes malignas de células progenitoras linfoides, grupo de células mais ativas na

primeira infancia - 0 a 6 anos de idade (Carnauba; Queiroz; Olivo, 2024).

4.4 DISTRIBUICAO POR SEXO

Tabela 4 — Internacgdes pediatricas por Leucemia segundo sexo.

Sexo Internacdes
Masculino 6.222
Feminino 3.855

Total 10.077

Fonte: Brasil (2024) organizado pelos autores.

Na analise de acordo com o sexo, foi possivel evidenciar um predominio de internacfes em
criancas do sexo masculino, sendo 6.222 internagdes (61,7%). Enquanto as do sexo feminino foram
responsaveis por 3.855 casos (38,3%), representando menos da metade da quantidade total.

Esses dados confirmam que o padrdo paranaense esta de acordo com dados epidemioldgicos
nacionais, que apontam que meninos sdo mais frequentemente acometidos por leucemias do que
meninas. Silva e Povaluk (2000) sugerem que essa prevaléncia da patologia no sexo masculino pode
estar relacionada a presenca de um reservatorio de células leucémicas nos testiculos, o que
potencializa o risco. Outros estudos sugerem que essa diferenca pode estar associada a fatores
genéticos, hormonais e imunoldgicos, embora 0s mecanismos exatos ainda ndo estejam

completamente esclarecidos (EIman; Pinto; Silva, 2006).
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4.5 DISTRIBUICAO POR COR/RACA

Tabela 5 - Internacdes pediatricas por Leucemia segundo cor/raca.

Cor/Raca Internac6es
Branca 7.905
Preta 134
Parda 1.213
Amarela 59
Sem Informacéo 766
Total 10.077

Fonte: Brasil (2024) organizado pelos autores.

Ao realizar a analise de acordo com a cor/raga, observou-se uma grande predominancia de casos
entre individuos de cor/raca branca, correspondendo a 7.905 internacdes (78,4%). Em seguida,
destacam-se as criangas pardas, com 1.213 internacgdes (12,0%), e as sem informacao sobre cor/raca,
que totalizaram 766 internacdes (7,6%). As internacgdes de criangas pretas somaram 134 casos (1,3%),
enquanto as de cor amarela representaram 59 internac6es (0,6%). Esse predominio de internagdes
entre criancas brancas acompanha o perfil demografico do estado do Parana, cuja populacéo
majoritariamente se autodeclara branca, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2022).

Essa diferenca racial na incidéncia da leucemia, resulta de fatores genéticos, ambientais e
socioeconémicos combinados. Criangas brancas, especialmente em contextos urbanos e de renda
mais alta, ttm menor exposicdo precoce a infecgdes comuns, 0 que pode alterar o desenvolvimento
imunoldgico (Greaves, 2018). Ainda, estudos demonstram uma maior incidéncia em populagdes de
descendéncia europeia, uma vez que certos polimorfismos genéticos sdo mais frequentes (Moriyama;
Relling; Yang, 2015). E por fim, é notério que em paises como o Brasil, criancas brancas tém maior
acesso ao diagndstico e aos servicos de saude, 0 que aumenta 0 nimero de casos notificados nessa
populacdo. Por outro lado, criancas pardas e pretas, muitas vezes com menor acesso, podem ter

subnotificacdo ou diagnostico tardio.
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4.6 DISTRIBUICAO POR CARATER DE ATENDIMENTO

Tabela 6 - Internacdes pediatricas por Leucemia segundo carater de atendimento.

Carater De Atendimento Internacdes
Eletivo 3.044
Urgéncia 7.033
Total 10.077

Fonte: Brasil (2024) organizado pelos autores.

De acordo com os dados, observou-se que a maioria dos atendimentos ocorreu em regime de
urgéncia, totalizando 7.033 internacgdes, enquanto 3.044 foram classificadas como eletivas. Esse
predominio reflete o curso clinico frequentemente agudo das leucemias em criangas, que costumam
se manifestar de forma abrupta, com sinais e sintomas como febre persistente, palidez, sangramentos
e linfadenomegalia, demandando avaliacéo hospitalar imediata. Além disso, episodios de neutropenia
febril, infeccBes oportunistas e complicacdes relacionadas a quimioterapia também contribuem para
a alta taxa de internagfes emergenciais, mesmo em pacientes ja diagnosticados e em tratamento
ambulatorial (Instituto Oncoguia, 2021).

Por outro lado, as internacdes eletivas representam uma parcela significativa e estdo
relacionadas principalmente a internacGes programadas para ciclos de quimioterapia, puncées
lombares, exames de controle ou procedimentos de suporte, como transfusdes e monitoramento de
complicacgdes. Essa disparidade entre urgéncia e eletividade demonstra a complexidade do manejo
hospitalar das leucemias pediatricas, que exige respostas imediatas a intercorréncias sem, contudo,
dispensar internacGes planejadas voltadas a continuidade do tratamento. Esses dados reforcam a
evidéncia de que as formas agudas das leucemias, em criangas, sdo aproximadamente 97% dos casos,
segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP, 2024).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, observa-se que as internacGes pediatricas por leucemia no Estado do Parana
apresentam acentuada concentracdo em trés polos principais — Curitiba, Cascavel e Londrina. Essa
distribuicdo evidencia uma desigualdade territorial significativa, com centralizacdo dos servigos
especializados nos grandes centros urbanos e consequente dependéncia dessas regides por parte de
familias residentes em areas mais afastadas. Tal cenario impde desafios logisticos, financeiros e
sociais relacionados ao deslocamento e a continuidade do cuidado. Esses achados reforgcam a

necessidade de descentralizacdo da assisténcia oncoldgica pediatrica, por meio da ampliagdo da
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capacidade diagnostica e terapéutica nas regides Noroeste e Centro-Sul do estado. A implementagéo
de redes regionais integradas de atencdo oncoldgica, aliada a capacitacdo de profissionais e ao
aprimoramento dos fluxos de referéncia e contrarreferéncia, constitui estratégia fundamental para
reduzir desigualdades regionais e promover maior equidade no cuidado as criancas e adolescentes
com leucemia.

No panorama epidemioldgico, a leucemia infantil no Parand mantém o padrdo classico,
reforcando a importancia do diagnostico precoce e da vigilancia clinica qualificada na atencao
primaria, considerando que, nos primeiros anos de vida, a doenca pode se manifestar com sinais
inespecificos, cujo reconhecimento tardio impacta diretamente o prognéstico e a sobrevida dos
pacientes. Ainda, o predominio do sexo masculino, observado em todas as faixas etérias,
sugerepossiveis diferencas biologicas sutis na vulnerabilidade a doenca, ainda que sem influéncia
comprovada sobre o acesso ao diagnostico ou ao tratamento. Nesse contexto, 0s programas de
conscientizacao e rastreamento precoce devem contemplar ambos 0s sexos, mas considerando que 0s
meninos apresentam maior incidéncia estatistica da doenca. Ja a distribuicdo por cor/raca indica a
prevaléncia de casos entre criancas brancas, refletindo tanto a composicdo demogréafica do estado
quanto possiveis desigualdades socioecondmicas e de acesso aos servicos de salde, que podem
influenciar o diagnostico oportuno e o tratamento adequado.

Por fim, a predominancia de internacGes por urgéncia evidencia a natureza frequentemente
aguda das manifestaces clinicas da leucemia e reforca a importancia de estruturas de suporte
ambulatorial continuo e de protocolos de acompanhamento integrados, capazes de prevenir
complicacBes e reduzir a necessidade de hospitalizacGes emergenciais. O fortalecimento da rede
onco-hematolégica pediatrica €, portanto, essencial para melhorar a qualidade de vida das criancas e
de suas familias, assegurando um cuidado mais acessivel, equitativo e humanizado em todo o

territorio paranaense.
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