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RESUMO

O Hospital Estadual de Jatai atende pacientes regulados, de demanda espontinea e
oferece assisténcia 24 horas por dia ao usudrio do SUS. Este ¢ um estudo descritivo, realizado
com dados do periodo de julho a setembro de 2024. Para a coleta dos dados foi utilizada a
planilha de registro de 6bitos em Excel® e prontudrio eletronico do paciente via sistema MV.
Resultados e Discussdes: No 3° trimestre de 2024 ocorreram 123 6bitos, sendo o més de julho
0 maior numero registrado. Observou-se a predominancia de 6bitos no sexo masculino e em
pacientes idosos com mais de 61 anos. 96% dos Obitos ocorridos foram por causas
determinadas/conhecidas. Destaca-se que neste periodo foi registrado 1 caso de Obito por
COVID 19 ocorrido no més de setembro.

Descritores ou Palavras - Chaves: Vigilancia Epidemiol6gica; Mortalidade; Obito.

INTRODUCAO

O Hospital Estadual de Jatai Dr. Serafim de Carvalho (HEJ) atende pacientes regulados
via Complexo Regulador Estadual (CRE) e demanda espontanea. Tem como missao oferecer
assisténcia ao usuério do Sistema Unico de Saude (SUS), com exceléncia no atendimento de
urgéncia e emergéncia, qualificando profissionais na 4rea da satde, fomentando o ensino e a
pesquisa. O pronto socorro e internagdes no HEJ funcionam todos os dias da semana, 24 horas

por dia e os atendimentos ambulatoriais possuem expediente de segunda a sexta-feira, das 07h
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as 18h.
O HEJ possui 128 leitos destinados a internagdo de pacientes adultos e pediatricos,

bem como outros setores de suporte, distribuidos da seguinte forma:

Quadro 01. Capacidade Atual Instalada do HEJ

DIMENSAO CAPACIDADE
UTI Adulto 20 leitos
Enfermaria Adulto Clinico 34 leitos
Enfermaria Obstétrica 11 leitos
Enfermaria Pediatrica 05 leitos clinicos

01 leito cirurgico

Enfermaria Cirargica 45 leitos
Enfermaria Saude Mental 10 leitos
UCIN 02 leitos

Total 128 leito

A estrutura fisica ¢ composta por 01 Unidade de Pronto Atendimento com leitos de
observag¢ao e isolamento, 02 Unidades de Terapia Intensiva, 02 Unidades de Clinica Cirargica,
02 Unidades de Clinica Médica, 01 Unidade de Maternidade ¢ 01 Unidade de Enfermaria
Pediatrica.

O indicador de mortalidade ¢ usado como ferramenta para identificar, monitorar, avaliar
acoes, bem como subsidiar as decisdes dos gestores no dmbito de sua competéncia.

Levando-se em consideracao tais aspectos, esta pesquisa tem como objetivo identificar

o perfil de mortalidade do Hospital Estadual de Jatai no segundo trimestre do ano de 2024.

METODOS

Estudo descritivo, realizado com dados do periodo de julho a setembro de 2024. Para a
coleta dos dados foi utilizada a planilha de registro de 6bitos em Excel® preenchida diariamente
com informagdes provenientes das declaragdes de Obitos e prontuario eletronico do paciente

via sistema MV.

RESULTADOS E DISCUSSOES
Na figura 1 esté distribuido o nimero de 6bitos ocorridos no ano de 2024 no periodo de

julho a setembro. Observa-se que no més de julho houve o maior nimero de 6bitos, com 44
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obitos/més. Nos meses de agosto e setembro foram registrados respectivamente 39 e 40 obitos.
No 3° trimestre de 2024 ocorreram 123 dbitos com média mensal de 41 6bitos. Na figura 1 esta

distribuido o nimero de 6bitos ocorridos no ano de 2024 no periodo de julho a setembro.

Figura 1. Nimero de 6bitos por més de ocorréncia julho a setembro de 2024, HEJ.
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Fonte: Proprio autor

Na figura 2 e 3 esta relacionado as caracteristicas sociodemograficas dos pacientes que
evoluiram a obito.

Observou-se que em julho 64% (28) dos Obitos ocorreram em pacientes do sexo
masculino; ja o sexo feminino representou 36% (16) do total dos 6bitos.

No més de agosto 64% (25) dos 6bitos ocorreram em pacientes do sexo masculino, e
36% (14) em pacientes do sexo feminino. No més de setembro 58% (23) dos 6bitos ocorreram
em pacientes do sexo masculino; ja o sexo feminino representou 43% (17) do total de obitos.

Na figura 3 estd demostrado a distribui¢do de dbitos quanto a idade dos pacientes que
foram a 6bito no periodo de julho a setembro de 2024.

Destes, 5% (10) ocorreram em pacientes adultos com idade inferior a 40 anos, seguidos
de 5% (13) em pacientes entre 41 e 60 anos e 90% (100) em pacientes idosos com mais de 61

anos.
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Figura 2. Porcentagem de 6bitos, por sexo, julho a setembro 2024, HEJ.
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Figura 3. Distribuigdo de Obitos, por faixa etaria, julho a setembro de 2024, HEJ.
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Quanto a distribui¢do de 6bitos segundo local de ocorréncia, em julho 64% (21) dos

obitos ocorreram na emergéncia, seguido de 23% (10) que ocorreram na unidade da UTI e 14%
(6) dos obitos em domicilio.

No més de agosto 44% (17) dos obitos ocorreram na unidade da UTI e 41% (16) nas

unidades de internagdo e emergéncia, seguido de 15% (6) de obitos em domicilio. No més de
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setembro 50% (20) dos 6bitos ocorreram nas unidades de internacdo e emergéncia, seguido de

33% (13) obitos na UTI e 15% (6) de dbitos em domicilio. Figuras 4 e 5.

Figura 4. Niimero de Obito, por local de ocorréncia, julho a setembro de 2024, HEJ.
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Figura 5. Percentual de Obito segundo local de ocorréncia, julho a setembro de 2024, HEJ.
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No que concerne a frequéncia de 6bitos segundo a causa, observou-se que 96% (118)

dos obitos ocorridos no periodo de julho a setembro de 2024 foram por causas determinadas/
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conhecidas, seguido de 4% (5) dos 6bitos de mulher em idade fértil, 1% (1) por 6bito RN/
infantil e 2% (2) por causa indeterminada.

No periodo de julho a setembro foi registrado 1 caso de 6bito por COVID o que
correspondeu a 1%. Durante esse periodo, 1 caso de obito fetal foi registrado correspondendo
a 1% (1).

Figura 6. Percentual de 6bitos segundo a causa, julho a setembro de 2024, HEJ.
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Fonte: Proprio autor

Quanto a frequéncia de 6bitos ocorridos no periodo de julho a setembro de 2024 segundo
municipios de residéncia do paciente, registrou-se a frequéncia de 18 municipios, sendo o maior
indice residentes de Jatai (76%), seguido de Rio Verde (4%), Cachoeira Alta, Cagu, Mineiros e

Serrandpolis (2%) e os demais municipios com (1%) dos casos. (Tabela 1).
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Tabela 1. Distribui¢iio de Obitos, por municipio de residéncia, julho a setembro de 2024, HEJ.

Municipio de

o o 0,
N Residéncia N 7
1 Aporé 1 1%
2 Belo Horizonte 1 1%
3 Cachoeira Alta 3 2%
4 Cagu 3 2%
5 Caiaponia 1 1%
6 Chapaddo do céu 2 2%
7 Costa Rica 1 1%
8 Doverlandia 1 1%
9 Itaruma 1 1%
10 Jaragua 1 1%
11 Jatai 94 76%
12 Mineiros 2 2%
13 Portelandia 1 1%
14 Rio Verde 5 4%
15 Santa Helena 1 1%
16 Santo Antonio da Barra 1 1%
18 Serrandpolis 2 2%
19 Tuverlandia 1 1%
TOTAL 123 100%

ACOES REALIZADAS

No terceiro trimestre do ano de 2024, foram realizados 3 treinamentos com a equipe da
Vigilancia Epidemioldgica e equipe multiprofissional do HEJ, sendo no més de julho
treinamento sobre Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG), em
agosto relacionada ao fluxo de pacientes com suspeita ou caso confirmado de Tuberculose e
em setembro sobre os tipos de violéncia e o preenchimento correto da ficha de notificagao.
Estdo previstas para o quarto trimestre estratégias para suprir as demandas locais e maximizar
os resultados no contexto da Vigilancia Epidemiologica hospitalar do Hospital Estadual de

Jatai.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos dados apresentados, conclui-se que ocorreram 123 6bitos com média mensal
de 41 dbitos no terceiro trimestre do ano de 2024, com predominancia do sexo masculino e em
pacientes idosos com mais de 61 anos de idade. Os resultados obtidos demonstram que o
indicador de mortalidade ¢ uma ferramenta importante para identificar, monitorar, avaliar agdes,

bem como subsidiar as decisdes dos gestores no ambito de sua competéncia.
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