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cor/raga, faixa etéria, estado civil, escolaridade, regifio e grupos de farmacos envolvidos nos Obitos. RESULTADOS: Foram
registrados 3.815 ébhitos nos cédigos elencados. O ano de 2016, apresentou o maior nimero de registros, 459 o6bitos. A TMIIMb
variou entre 0,16 por 100 mil habitantes em 2007 a 0,22 por 100 mil habitantes em 2016. Quanto a distribuicdo das frequéncias:
55,96% eram do sexo feminino; 48,41% dos 30 aos 49 anos de idade; 43,41% da regido sudeste; 54,50% da cor/raga branca;
50,51% solteiros e 22,75% com 4 a 7 anos de estudo. A principal causa de morte por intoxica¢do intencional de medicamentos foi a
autointoxicacéo a drogas, medicamentos e substancias bioldgicas ndo especificadas (X64), com 47,84%. A autointoxicagdo com
drogas anticonvulsivantes, sedativos, antiparkinsonianos e psicotrépicos (X61) foi a causa de 46,00% dos 6bitos. CONCLUSOES: A
intoxicacdo intencional com medicamentos, nos coédigos analisados, representaram 3,59% do total das mortes por suicidio no
periodo. Os dados desse estudo alertam para o maior envolvimento do sexo feminino nesses eventos. Conhecer esses dados
epidemioldgicos proporcionam uma ferramenta indispensavel para o planejamento de a¢fes de prevengao.
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Introduc&o: O indice de Comorbidade Charlson (ICC) permite estimar a gravidade de um paciente de acordo com suas comorbidades
e consequente progndstico (mortalidade). O ICC tem sido extensivamente usado em pesquisas epidemioldgicas e clinicas com vistas
a ajuste de risco para as comorbidades. Quanto mais comorbidades maior € o escore do ICC e maior a mortalidade em 10 anos.
Objetivo: Verificar o ICC em um projeto de melhoria assistencial com planejamento de alta, para pacientes de uma unidade de
internagdo clinica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, com vistas a ajuste de risco para readmissdo em 30 dias e mortalidade
hospitalar. Métodos: Estudo descritivo transversal, aninhado a uma coorte, de pacientes acompanhados no projeto, de fevereiro de
2018 a abril de 2019. O ICC foi preenchido através de um questionario eletrénico pelo médico assistente na internagdo, em um dnico
momento e calculado empregando um programa assistente. Os dados foram analisados através de estatistica descritiva, sendo as
variaveis apresentadas em frequéncia e mediana. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (GPPG 2018\0528).
Resultados: Foram avaliados 211 pacientes adultos, sendo a amostra composta por 121 mulheres (57%) e 79 pacientes (37%) com
idade igual ou superior a 80 anos. As morbidades mais prevalentes foram o diabetes com 37%, as neoplasias malignas 35% e a
doenca renal crdonica moderada a grave 35%. O escore da amostra estudada variou (min-max) entre 0 e 16 pontos, sendo 7,5 a
mediana observada. Escores menores ou iguais a 6 pontos representam 2 a 98% de chance de sobrevida em 10 anos e escores
iguais ou superiores a 7 representam 0% de chance. Conclusdes: Conhecer a gravidade dos pacientes atendidos € um importante
instrumento para ajuste de risco nas avaliagcdes de desempenho assistencial do hospital. O ICC permite ajustar para as variagfes de
complexidade dos pacientes ao longo do tempo, possibilitando mensuracdo mais acurada dos indicadores de desempenho
assistencial. O presente estudo foi realizado em uma instituicdo quaternaria e observa-se que o perfil dos pacientes atendidos é
composto por alta prevaléncia de comorbidades de acordo com o instrumento utilizado.
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INTRODUCAO: As doencas respiratérias e suas complicagbes constituem importante causa de internacdo hospitalar e morte nas
tltimas décadas no Brasil, particularmente nas faixas etarias mais elevadas. OBJETIVOS: Verificar a frequéncia de hospitalizacdes e
analisar a mortalidade por doencas respiratérias no Brasil, nas faixas etarias acima de 60 anos, de 2013 a 2017. METODOLOGIA:
Estudo retrospectivo descritivo, utilizando dados secundarios, obtidos no SIH (Sistema de Internacdo Hospitalar) do DATASUS. Os
dados analisados foram relacionados aos o6bitos decorrentes de doencas do aparelho respiratorio, especificamente asma,
pneumonia, doenca pulmonar obstrutiva crénica e influenza, na faixa etaria de 60 anos ou mais no periodo de 2013 a 2017. Dados
foram tabulados no TabWin versdo 4.1.3 e posteriormente exportados para planilha do LibreOffice versdo 5.0 para andlise.
RESULTADOQOS: Foram registradas 2.064.138 interna¢des hospitalares por doencas do aparelho respiratério na faixa etaria e periodo
de interesse. Dessas internagdes, 50,03% foram do sexo feminino e 49,97% do sexo masculino. A faixa etéria mais prevalente na
internagdo foi a de 80 anos ou mais com 35,68% dos eventos. A média de permanéncia hospitalar foi de 7 dias. O sexo masculino
apresentou custos mais elevados e a faixa etaria de 70 a 79 anos 0 maior percentual de gastos (35,51%). As regides Sudeste e Sul
apresentaram maiores gastos em relacdo as demais. As doencas mais frequentes nas internacdes foram pneumonia com 58,60% e
doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) com 19,76%. No periodo registrou-se 351.742 ¢6bitos por doengas do aparelho
respiratorio. O sexo masculino apresentou maior percentual em relagédo aos Obitos totais, 50,72%. A faixa etaria mais acometida foi
de 80 anos ou mais com 46,82% destes eventos. CONCLUSAO: A anélise das internacdes hospitalares realizada nesse estudo
sugere que, apesar de recente, a intervencao vacinal contra influenza possivelmente foi relevante na diminuicdo das internagfes por
doencas respiratdrias no Brasil. A continuidade da avaliagdo da tendéncia da morbidade e mortalidade do idoso nos préximos anos
podera contribuir para a verificagdo mais consistente acerca do impacto das campanhas vacinais no &mbito populacional.
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Introducé@o: Transtornos mentais (TM) s&o caracterizados por anormalidades em parametros cognitivos, emocionais e

comportamentais, representando expressivos problemas sociais e econdmicos. No Brasil, TM séo responsaveis por 21,5% dos anos
de vida perdidos ajustados por incapacidade, e Sdo Paulo figura entre as cidades com maior prevaléncia de TM no mundo. Embora
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