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Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar as caracteristicas dos pacientes que morreram no
hospital apésadtadaUTI em comparacdo aosque morreramnaUTI. M éodos: Estudo retrospectivo,
observacional, de coorte. Osregistros de todos o0s pacientes admitidos no periodo de 01/02/2013 a
30/04/2013 em uma UTI publica de 20 leitos de um Hospital Universitario foram avaliados. Os
dados clinicos e demogréficos foram retirados do Sistema de Monitorizagdo Epimed e confirmados
no sistema de registro eletronico do hospital (SistemaMV). As causas de 6bito registradas foram
classificadas em 12 categorias.Para a andlise dos dados o programa de Estatistica Minitab foi
utilizado. Os resultados foram demonstrados como média e desvio padr&o ou mediana e percentis
25-75%. A andlise estatistica foi realizada com os testes T de Student e de Fisher.Um total de 241
pacientesfoi avaliado.Resultados: A taxa de mortalidade naUTI foi 30% (73 6bitos) e no hospital
foi 39,0% (94 6bitos). A taxade | etalidade padroni zadas da unidade (observado / esperado) foi 0,74
(customizadaparaAmeérical atina) (Tabelal). A taxade mortalidade hospitalar foi 39% (94 pacientes)
com taxa de | etalidade padronizada do hospital de 1,13. O tempo de internagdo no hospital antesda
admissdo na UTI (em dias) foi significativamente maior no grupo que morreu apés a ata (4 dias
[1,5-13,5 dias| em comparagado ao grupo que morreu naUTI (2 dias[1-6 dias]) (p=0,008). O tempo
deinternacdo naUT] foi significativamente maior no grupo que morreu apésaata(9 dias[5,5-20,5
dias] em comparagdo ao grupo que morreu naUTI (5 dias[2-9 dias] (p<0,001).Asprincipais causas
de morte pés-ata da UTI foram choque séptico em 57% e choque refratério/PCR em 28,5% dos
pacientes. Conclusdo: chogue séptico é importante causa de morte pos-altada UT].
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