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1. INTRODUCAO

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é servigco hospitalar especializado em
cuidado critico e continuo, de alta complexidade, direcionado a pacientes com
maior necessidade de dedicagéo intelectual e recursos materiais (BEZERRA,
2012). Ao observar o perfil de pacientes documentados de outras UTIs, percebe-
se que h& grande variacdo entre as regibes do pais e mesmo entre centros
proximos, em relacdo as caracteristicas epidemiolégicas dos pacientes, por
exemplo, idade e sexo, e a tempo de internagéo e principais causas (BEZERRA,
2012; OLIVEIRA, 2013; RODRIGUEZ, 2015).

As causas que levam a necessidade desse cuidado maior podem ser
classificadas globalmente como clinicas, trauméticas e cirargicas, todavia, essas
categorias possuem diversas subdivisdes, como doencas do aparelho circulatério,
neoplasias, doencas respiratérias, entre outras, todas agrupadas dentro de
causas clinicas (RODRIGUEZ, 2015). Em relagdo aos traumas, 0s que mais
frequentemente levam a internacdes em UTI séo cranioencefélico, politrauma, de
quadril e de coxa, decorrentes especialmente de acidentes automobilisticos
(OLIVEIRA, 2013; SILVA, 2010). Entre as principais causas cirdrgicas estao
ferimento por arma de fogo, por arma branca e pds-operatério (SILVA, 2010;
CARVALHO, 2013).

Conhecer o perfil epidemiolégico da Unidade é ter acesso a uma
oportunidade para melhor se preparar para atendé-la e ser capaz de localmente
supor areas de maior necessidade de prevencdo e atencdo em saude
(CARVALHO, 2013). No servico em questdo, em Pelotas RS, esta andlise de
dados tem como objetivo aprofundar os conhecimentos quanto as necessidades
populacionais da regido e administrativas do hospital em que esté inserido.

2. METODOLOGIA

Estudo transversal descritivo aninhado a um estudo maior com pacientes
acima de quatorze anos internados na Unidade de Terapia Intensiva do Hospital
Universitario Sdo Francisco de Paula Pelotas (HUSFP) — RS nos meses de
Janeiro e Fevereiro do ano de 2017. Os dados sédo secundarios, coletados dos
prontuarios dos respectivos pacientes e analisados quanto a variaveis
sociodemograficas, causa da internacgéo (clinica, traumatica ou cirdrgica) e tempo
de permanéncia na unidade. Posteriormente, tabulados no programa Excel 2013
e analisados em univariaveis por frequéncia simples, média e desvio padrao.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram internados na UTI do HUSFP, no referido periodo, um total de 106
pacientes, com média de idade de 56,8 (DP=19,9) anos, sendo 50,94% (N=54) do
sexo feminino. Das causas de internacao, classificadas quanto a origem, a mais
frequente foi a clinica (69,81%; N=74), seguida pela cirirgica (22,64%; N=24) e,
por ultimo, a traumatica (7,55%; N=8). A permanéncia média na unidade foi de
5,37 dias.

As categorias de idade foram divididas dos quatorze aos desenove anos, e
depois a cada dez anos, dos vinte aos vinte e nove, dos trinta aos trinta e nove e
assim sucessivamente até os noventa e nove anos. A partir destas, analisou-se
as causas mais frequentes de hospitalizagdo em UTI.

Na primeira faixa etaria, dos quatorze aos desenove anos, trés pacientes
foram internados, sendo 66,6% (N=2) do sexo feminino. O motivo mais frequente
de internacéo foi por causa clinica, 66,6% (N=2), ndo houve algum internado por
trauma e por cirurgia 33,3% (N=1).

No grupo de idade seguinte, dos vinte aos vinte e nove anos, dos oito
pacientes internados, 62,5% (N=5) eram homens e a causa mais frequente que
levou a hospitalizacdo em UTI foi trauma, 50% (N=4) da amostra. Voltando-se ao
restante, trés pacientes (37,5%) foram internados por motivo clinico e apenas um
(12,5%) cirargico.

Na proxima subdivisdo etéria, dos trinta aos trinta e nove anos, onze
pacientes estiveram institucionalizados em UTI no periodo, sendo 72,7% (N=8) do
sexo feminino. Entre as causas, a mais observada foi a clinica (N=63,6%; N=7),
trauma e cirurgia levaram ao mesmo numero de internacdes, dois pacientes cada
(18,1%).

Dos quarenta aos quarenta e nove anos, foram vinte pacientes internados,
onze homens (55,0%) e nove mulheres (45,0%). Mais uma vez, a clinica foi a
causa mais frequente, representando 60% (N=12) neste grupo. Por trauma
apenas dois pacientes (10,0%) e por cirurgia, seis (30,0%).

Nos quatorze pacientes da década seguinte, dos cinquenta aos cinquenta e
nove anos, metade (50,0%; N=7) foram masculinos e metade (50,0%; N=7)
femininos. De novo, a causa mais encontrada foi a clinica, em 71,4% (N=10) dos
amostrados, e nos 28,6% (N=4) restantes foi cirlrgica.

Dos sessenta aos sessenta e nove anos, vinte pacientes precisaram ser
institucionalizados na UTI, sendo treze homens (65,0%) e sete mulheres (35%).
Analisando as causas, 70,0% (N=14) foi clinica e 30,0% (N=6) cirargica, sem
internacdes por trauma.

Entre setenta e setenta e nove anos, treze pacientes foram
institucionalizados na UTI. Pouco mais da metade (53,8%; N=7) do sexo
masculino. Clinica mais uma vez foi a causa mais frequente (76,9%; N=10), as
demais internacdes foram por cirurgia (23,1%; N=3), pois ndo houve alguma por
trauma.

A pentltima faixa etaria, dos oitenta aos oitenta e nove anos, englobou
guatroze pacientes, dos quais 64,3% (N=9) eram mulheres e 35,7% (N=5),
homens. A causa clinica foi mais frequentemente observada (92,8%; N=13),
depois traumatica (7,2%; N=1), nenhuma cirurgica.

No ultimo grupo de idade, dos noventa aos noventa e nove anos, todas
pacientes eram do sexo feminino. Duas (66,6%) foram internadas por motivos
clinicos e uma (33,3%) cirdrgicos.
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O gréfico a seguir (Figura 1) sintetiza todas as informacdes citadas acima,
em colunas com o numero total de internacbes em cada faixa de idade,
subdivididas por sexo e causas de internacao.

Figura 1: Nimero de Pacientes x Causa da Internacéo, dividida por sexo, na Unidade de Terapia
Intensiva do Hospital Universitario Sdo Francisco de Paula, nos meses de janeiro e fevereiro de 2017.
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Fonte: dados da UTI do HUSFP

Os mesmos dados podem ser analisados por outras perspectivas, por
exemplo, das internagdes apenas do sexo feminino, 77,78% (N=42) foram por
causa clinica, 1,85% (N=1) trauma e 20,37% (N=11) cirurgia, somente entre 0s
homens, as mesmas causas representaram, respectivamente, 61,53% (N=32),
15,38% (N=8) e 23,07% (N=12), das internacbes em UTI no periodo.

Também é relevante observar a prevaléncia dos sexos em cada causa
(Figura 2), em um total de 74 internacBes clinicas 56,75% (N=42) foram de
mulheres, entre as traumaticas, de 9 hospiralizac6es em UTI, 88,89% (N=8) foram
de homens, e nas cirargicas, os homens representaram maioria, dos 23 pacientes
séo0 56,52% (N=13).

Figura 2: Causas de Internagéo dividida por sexo, ha Unidade de Terapia Intensiva do Hospital
Universitario Sao Francisco de Paula, nos meses de janeiro e fevereiro de 2017.
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Fonte: dados da UTI do HUSFP

4. CONCLUSOES

Este estudo evidencia dois grandes picos de necessidade de internagédo em
UTI, dos 40 aos 49 anos e dos 60 aos 69 anos, apenas essas duas faixas ja
compoem quase metade das internacdes totais. Percebe-se que pacientes
homens sao discretamente mais frequentes nos primeiros grupos de idade, no
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entanto, quanto mais idosos se tornam o0s pacientes, mais prevalente o sexo
feminino.

A Unica faixa etaria cuja causa mais frequente de internacdo néo foi clinica,
mas sim traumatica, foi dos 20 aos 29 anos, destacando-se que pacientes
homens compuseram a totalidade dessas vitimas. Ademais, 0 sexo masculino
expressa a imensa maioria dessa causa de hospitalizacdo em UTI, o que chama
imensa atencdo para 0s perigos que este género se expde e para a necessidade
de o Sistema de Saude prevenir tais prejuizos.

A grande frequéncia de internacdes por causas clinicas corrobora com a
literatura, uma vez que estas, em especial por doengas vasculares, sdo as mais
prevalentes no presente estudo, bem como nos anteriormente citados. Mesmo
assim, guestiona-se ha possibilidade de que mesmo sendo as mais comuns, se
nao poderiam ser menos incidentes, com melhor acesso a servigos primarios de
saude e controle mais eficiente na atengéo secundaria.

Sugere-se que sejam implementadas medidas governamentais a fim de
melhorar o atendimento primario, possivelmente evitando que tantos pacientes
necessitem de tratamento em UTIs. Ndo obstante, preconiza-se que sejam
criados protocolos em Prontos Socorros e Enfermarias, almejando controle mais
rigido da saude dos pacientes, na tentativa de descobrir possiveis falhas que
possam aumentar o encaminhamento dos mesmos para o0s servigos de UTI.
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