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Resumo 

A asma é uma das doenças de maior importância da 
infância. Comparações internacionais de sua preva-
lência têm sido inviabilizadas pela diferença dos mé-
todos empregados na sua avaliação. O “International 
Study of Asthma and Allergies in Childhood” 
(ISAAC) foi desenvolvido para possibilitar compara-
ções, nacionais e internacionais, de prevalência e gra-
vidade da asma empregando-se um questionário es-
crito padronizado. 

Objetivos: Apresentar dados nacionais relativos à 
prevalência de asma e de sintomas relacionados obti-
dos aplicando-se o questionário escrito padrão do 
ISAAC em várias cidades brasileiras (Belém, Recife, 
Salvador, Brasília, Cuiabá, Itabira, Uberlândia, Mon-
tes Claros, Campos Gerais, Duque de Caxias, Seropé-
dica, Ribeirão Preto, São Paulo, Curitiba e Porto 
Alegre). 

Material e Métodos: Os dados foram obtidos por 
vários investigadores, de acordo com as recomenda-
ções do protocolo ISAAC. O estudo avaliou 23.457 
escolares, com idades entre seis e sete anos e, 40.111 
adolescentes com idades entre 13 e 14 anos. 

Resultados: A prevalência de “sibilos no último 
ano” foi significantemente maior do que a de “diag-
nóstico médico de asma”, tanto no grupo de escolares 
(10,1% e 25,7% respectivamente) quanto no de ado-
lescentes (14,3% e 21,4%, respectivamente). 

Conclusões: A asma é subdiagnosticada se os pa-
cientes forem identificados apenas pelo diagnóstico 
médico de asma.  
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Abstract 
Asthma is one of the most important diseases in 

childhood. International comparisons of its prevalence 
have been hampered by differences in methods of its 
evaluation. The International Study of Asthma and 
Allergies in Childhood (ISAAC) was developed to 
allow international and regional comparisons of asth-
ma prevalence and severity, employing a standardized 
written questionnaire.  

Objective: To present national data regarding the 
prevalence of asthma and asthma symptoms obtained 
applying the ISAAC’s standard written questionnaire 
in several Brazilian centers (Belém, Recife, Salvador, 
Brasília, Cuiabá, Itabira, Uberlândia, Montes Claros, 
Campos Gerais, Duque de Caxias, Seropédica, Ribei-
rão Preto, São Paulo, Curitiba e Porto Alegre). 

Material and Methods: Data were obtained by se-
veral researchers, according to ISAAC´s protocol re-
commendations. The study evaluated 23,457 school-
children aged from six to seven years and 40,111 ado-
lescents aged from 13 to 14 years. 

Results: The prevalence of “wheezing in the last 
year” was significantly higher than the prevalence of 
“diagnosed asthma” in the schoolchildren group 
(10.1% and 25.7%, respectively) as well as in the 
adolescent group (14.3% and 21.4%, respectively). 

Conclusions:  Asthma is underdiagnosed when 
asthmatics were identified by medical diagnose.  
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Introdução 
 

O Brasil é um país de dimensões continentais 
cuja área total de 8.511.996 milhões de quilôme-
tros quadrados é cruzada ao Norte pelo Equador e 
ao Sul pelo Trópico de Capricórnio. Constituído 
por vinte e sete estados e o Distrito Federal, é di-
vidido convencionalmente em cinco regiões: Nor-
te (N), Nordeste (NE), Centro-Oeste (CO), Sudes-
te (SE) e Sul (S). Embora 90% do país estejam 
dentro da zona tropical, o seu clima varia consi-
deravelmente, ao Norte ele é principalmente tro-
pical e temperado abaixo do Trópico de Capricór-
nio. As cidades sulistas têm clima subtropical se-
melhante, em parte, ao dos Estados Unidos e 
Europa. 
 Em 1996, o número de habitantes era de 
157.070.163, e 57,0% deles viviam nas regiões S 
e SE e 30,0% da população geral tinha menos de 
14 anos de idade. 
 No Brasil, poucos estudos epidemiológicos de 
asma foram realizados e empregaram métodos di-
ferentes. Isto tem contribuído para o desconheci-
mento sobre a realidade da asma em áreas dife-
rentes do país e tem tornado difícil planejar e exe-
cutar programas de prevenção da asma. Empre-
gando um instrumento padronizado1, o questio-
nário escrito [validado para nossa cultura2] do 
“International Study of Asthma and Allergies in 
Childhood” (ISAAC) pela primeira vez no Brasil, 
obteve-se dados seguros sobre prevalência de 
asma. 
 
Métodos 
 
 O ISAAC foi idealizado para maximizar o va-
lor de estudos epidemiológicos sobre asma e do-
enças alérgicas utilizando-se método padronizado 
(questionário escrito e vídeo questionário) capaz 
de facilitar a colaboração internacional1. Esse es-
tudo teve como pontos específicos: 1) descrever a 
prevalência e a gravidade da asma, da rinite e do 
eczema em crianças habitando diferentes centros 
e realizar comparações entre eles e entre países; 
b) obter medidas basais para aconselhar tendên-
cias futuras na prevalência e gravidade dessas do-
enças; c) prover estrutura para estudos posteriores 
em genética, estilo de vida, cuidados médicos, e 
de poluição atmosférica capazes de afetar essas 
doenças1. O questionário escrito foi aplicado a 

escolares residentes em 15 cidades brasileiras. As 
crianças foram selecionadas entre as que freqüen-
tavam escolas públicas e particulares, na sua 
maioria de nível sócio-econômico médio a baixo. 
As informações referentes às escolas e aos estu-
dantes foram obtidas de registros oficiais das res-
pectivas Secretarias de Educação. Foram avalia-
dos os escolares de duas faixas etárias: seis a sete 
anos e 13-14 anos. Apenas as freqüências de res-
postas afirmativas para “sibilos no último ano” e 
“asma diagnosticada por médico” foram conside-
radas neste artigo. 

Assim, nos concentramos em comparar os cen-
tros brasileiros que utilizaram o questionário es-
crito do ISAAC para determinar a prevalência de 
asma: Belém (N); Recife (NE); Salvador (NE), 
Brasília (CO), Cuiabá (CO); Itabira (SE); Uber-
lândia (SE); Montes Claros (SE); Campos Gerais 
(SE); Duque de Caxias (SE); Seropédica (SE); 
Ribeirão Preto (SE); São Paulo (SE); Curitiba (S) 
e Porto Alegre (S). Após a definição da amostra, 
o questionário escrito foi respondido pelos pais 
e/ou responsáveis pelos escolares de seis a sete 
anos e pelos próprios adolescentes. Responderam 
o questionário escrito do ISAAC 23.457 escolares 
e 40.111 adolescentes como apresentado na tabe-
la. Os dados de Recife, Salvador, Itabira, Uber-
lândia, São Paulo, Curitiba e Porto Alegre haviam 
sido publicados anteriormente2. Em Cuiabá, Mon-
tes Claros e Campos Gerais, a pergunta número 
seis sobre “asma diagnosticada por médico” foi 
alterada para: "Você (seu filho) já teve asma ou 
bronquite alguma vez na vida?". Devido a essa 
modificação, no presente estudo, esses centros fo-
ram excluídos do cálculo e comparações da pre-
valência geral de asma diagnosticada por médico. 
Os dados são apresentados como valores médios 
em cada faixa etária.  
 
Resultados 
 

Na tabela temos a prevalência de sibilos no úl-
timo ano e do diagnóstico médico de asma nos di-
ferentes centros brasileiros. A prevalência de sibi-
los no último ano oscilou entre 16,1% e 31,1% 
para os escolares de seis a sete anos e entre 6,0% 
e 26,4% para os adolescentes. A prevalência de 
asma alguma vez variou entre 4,7% e 28,2% para 
os de seis a sete anos e entre 4,8% e 27,0% para 
os adolescentes. Os índices mais elevados foram 
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observados nos centros que adicionaram bronqui-
te como sinônimo de asma à questão de número 

seis do questionário escrito do ISAAC: Cuiabá, 
Montes Claros e Campos Gerais. 

 
Tabela 1 – Prevalência de asma e sibilos no último ano – centros brasileiros  

 
  6 – 7 anos    13 – 14 anos  

Cidade (região, referência) N 
Sibilos 
último 

ano (%) 

Asma 
alguma 
vez (%) 

 N 
Sibilos 
último 

ano (%) 

Asma 
alguma 
vez (%) 

Belémb    (N, ref 12) - - -  1426 26,4 22,1 

Recifea  (NE, ref 2) 1406 27,2 6,6  3086 21,1 21,0 

Salvadora  (NE, ref 2) - - -  3119 19,7 12,6 

Brasíliab    (CO, ref 5) 3183 23,2 12,1  3262 19,5 13,8 

Cuiabáb,c    (CO, ref 7) 2735 22,7 28,2  3509 21,2 26,4 

Itabira a     (SE, ref 2) 1151 16,1 4,7  2134 9,6 4,8 

Uberlândiaa    (SE, ref 2) 3002 20,2 5,4  3001 21,1 15,1 

Montes Clarosb,c (SE, ref11) - - -  3770 15,8 23,8 

Campos Geraisb,c (SE, ref 4) - - -  200 6,0 27,0 

Duque de Caxiasb (SE,ref 8,9) 2480 28.4 9,7  4040 19,0 10,0 

Seropédicab    (SE, ref 8,9) 856 31.1 10  1108 15,0 9,9 

Ribeirão Pretob   (SE, ref 6) 3782 22.3 7,6  5504 16,6 9,7 

São Pauloa     (SE, ref 2) 3005 21.3 6,1  3008 23,3 10,0 

Curitiba a    (S, ref 2) 1664 22.9 6,6  3008 18,4 8,6 

Porto Alegrea    (S, ref 2) 2976 23.5 16,8  3196 24,7 21,9 

Total 23457 25,7 10,1d  40111 21,4 14,3d 

a –International Study of Asthma and Allergies in Childhood (ISAAC) participantes da Fase I   
b – Usaram o questionário escrito padrâo (asma)  
c – Adcionaram “bronquite” à questão #6 “asma alguma vez”  
d – Apenas os centros que usaram o quaestionário escrito padrão do ISAAC 
 

 
Discussão 
 

Os centros brasileiros envolvidos no ISAAC 
fase I, terminada em 1996, foram: Recife (NE), 
Salvador (NE), Itabira (SE), Uberlândia (SE), São 
Paulo (SE), Curitiba (S), e Porto Alegre (S). Ex-
ceto por Itabira e Uberlândia, as demais são capi-
tais estatais e Recife e Salvador são litorâneas2 
(tabela). Após término da fase I do ISAAC, ou-
tros centros nacionais avaliaram a prevalência de 
asma, utilizando o mesmo instrumento previa-
mente validado: Belém (N), Brasília (CO), Cuia-
bá (CO), Campos Gerais (SE), Montes Claros 

(SE), Duque de Caxias (SE), Seropédica (SE) e 
Ribeirão Preto (SE). Os dados aí obtidos foram 
incorporados aos anteriores (tabela). Como obser-
vado previamente, a prevalência de sibilos no úl-
timo ano foi superior à de asma diagnosticada por 
médico. Estes dados reforçaram o conceito de que 
a asma pode ser subdiagnosticada, quando se uti-
liza apenas a pergunta número seis para identifi-
car os asmáticos, em estudos epidemiológicos2,3. 
Os níveis elevados de prevalência observados em 
Cuiabá7, Montes Claros11 e Campos Gerais4, onde 
o termo bronquite foi adicionado ao questionário 
padrão do ISAAC, também reforça esta idéia. Por 
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conta dessa mudança, os dados desses centros não 
foram compilados na avaliação da prevalência ge-
ral de asma diagnosticada por médico. 

Em estudo recente validamos, de modo cons-
trutivo, o questionário escrito do ISAAC empre-
gando a medida da responsividade brônquica 
inespecífica à metacolina. Nele confirmamos ser 
a pergunta sobre sibilos no último ano a de maio-
res: sensibilidade, especificidade e valores predi-
tivos positivo e negativo10. Assim, o questionário 
escrito do ISAAC (módulo asma) mostrou ser 
instrumento apropriado para estudos epidemioló-
gicos de asma em nosso meio. O seu emprego 
torna possível a comparação entre centros dife-
rentes e, certamente, a questão “Você (seu filho) 
teve sibilos ou chiado no peito no último ano” é a 
que permite identificar de modo rápido os asmá-
ticos.  

Considerando esse critério diagnóstico, verifi-
camos que a prevalência média de asma pôde 
atingir níveis tão elevados quanto 25,7%. Assim, 
nossos dados apontam que, no Brasil, a asma é 
um problema de saúde pública entre crianças e 
que necessita urgentemente de medidas efetivas 
para seu controle. Além disso, reforçam o concei-
to de que asma, em nosso país é sub-diagnostica-
da quando se emprega como critério de identifica-
ção de asmáticos o “diagnóstico médico da doen-
ça” (asma alguma vez na vida). 
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