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TAXA DE MORTALIDADE AJUSTADA PELO ESCORE DE GRAVIDADE NA UTI ADULTA
RESULTADO: 0,99 (101 /102,1)
META: INFERIOR A 1,6
PONTOS DE OBSERVAGAO:
Principais Caracteristicas Clinicas em Func&o do Desfecho na UnidadeBlta
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N
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Anélise Critica

ANALISE:
e Os obitos em pacientes com menos de 24 horas de permanéncia na UTI Adulta passou de 3% para 8% com o total de 17 6bitos e em 48 horas foram 25 pacientes (1/4 dos 6bitos) sendo 22

da ia e 3 do centro cirdrgico.
« O numero de internagdes clinicas mantém-se com o mesmo perfil: a Sepse e AVE sempre como as principais causas, o que também contribui para o aumento na taxa de letalidade, visto
principalmente porque a sepse ao internar na UTI j& € choque séptico e baseados em dados estatisticos, a taxa brasileira de mortalidade em 70%.
o Ataxa de letalidade sofre grande variabilidade devido a constante mudanga do perfil de pacientes internados, mesclando entre clinicos e cirtrgicos. Neste més bem como no ultimo semestre, &
predominante a internagao clinica com a previsdo média de mortalidade a maior nos Gltimos 12 meses com 49,95% (dezembro - 40,38 e média histérica em 35%).
e Dentre os pacientes cirtirgicos, os neurocirtrgicos foram dominantes em internagoes e 6bitos.
e Dos pacientes que evoluiram a 6bito, a faixa etaria predominante foi de 65 a 80 seguidos de > 85 anos (algo nao visto anteriormente) e em terceiro a faixa etéria de 45 a 64 anos, passou de 33%
(média) para 20% o percentual de 6bitos na linha de cuidados cirrgicos e 58,9% dos 6bitos permaneceram até 7 dias na UTI.
e 7 das 13 reinternagdes evoluiram a 6bito, sendo que nenhuma com menos de 24 horas
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