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Boletim de Mortalidade
por SEPSE nas Unidades
de Pronto Atendimento em
Belo Horizonte - 2020 / 2024

1 .INTRODUCAO

A sepse é uma sindrome clinica de disfun¢gdo de érgdos com risco de vida, causada
por uma resposta desregulada a uma infecgdo, resultando em disfungdo orgéinica
potencialmente fatal. O reconhecimento precoce e o inicio imediato do tratamento sdo
fatores determinantes para a sobrevida dos pacientes, condi¢gdo esta que representa
um desafio continuo (FORRESTER, 2024).

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), estima-se que mais de 11 milhdes de
mortes por ano estejam associadas d sepse, o que a torna uma das principais causas
de mortalidade evitdvel no mundo.

As causas de morte sdo informadas na Declaragdo de Obito (DO), sendo a Causa Bdsica
(CB) do ébito aquela que desencadeou a cadeia de eventos que levou d morte. Essa
informacgdo é fundamental para subsidiar politicas publicas e estratégias de prevengdo
em saude (OMS, 1996).

Quando a sepse é registrada como CB, perde-se a especificidade do diagndstico inicial,
comprometendo a identifica¢cdo da origem do problema. Por isso, a sepse é considerada
uma causa pouco util, sem utilidade para o planejamento de agdes em saude (SANTOS,
2019; GBD,2017).

Entre 2020 e 2023, o Brasil registrou 1.465.036 ébitos com mengdo de sepse na cadeia
causal das declaragdes de ébito (DATASUS, 2024). Em Belo Horizonte, entre 2020 e
2024, foram notificados 50.365 ébitos com mengdo deste diagndstico, dos quais 6.931
ocorreram nas Unidades de Pronto Atendimento (UPA) (BELO HORIZONTE, 2025).

Este boletim tem como objetivo analisar o perfil dos ébitos por sepse, na cadeia causal
das declaragdes de dbito, ocorridos nas nove UPA da Rede SUS de Belo Horizonte
entre 2020 e 2024, com o intuito de subsidiar recomendagdes voltadas d prevengdo,
qualificagdo da assisténcia e fortalecimento da seguranga do paciente, com foco na
redugdo de dbitos evitdveis.



2 .METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico sobre os dbitos por sepse registrados no Sistema de
Informagdo sobre Mortalidade (SIM) com os cédigos A40 (septicemias estreptocdcicas) e
A41 (outras septicemias) da Classificagdo Internacional de Doengas, 109 edi¢do (CID-10),
ocorridos nas nove UPA em Belo Horizonte, no periodo de 2020 a 2024.

A sepse ndo deveria ser registrada como CB do ébito no SIM e a frequéncia elevada
dessa classificagdo pode indicar baixa qualidade na informagdo sobre mortalidade.
(SANTOS, 2019). Assim, este boletim adota o enfoque das causas multiplas, que permite
identificar outras doengas presentes no momento do ébito e que contribuiram para
sua ocorréncia.

Desta forma, foram incluidos tanto os ébitos com sepse como CB quanto aqueles
em que a sepse figurou como causa intermedidria, final ou contribuinte na cadeia
de eventos para o ébito (ISHITANI & FRANCA, 2001). Forom analisadas a frequéncia
de d6bitos, a média no periodo e a mortalidade proporcional, segundo as varidveis
sociodemogrdficas: sexo, raga/cor, faixa etdria, UPA de ocorréncia, distrito de residéncia
e causas determinadas, conforme a CID-10.

A série histérica foi estratificada para possibilitar a comparagdo anual. Para a populagdo
negra foram considerados os individuos que se autodeclaram pretos ou pardos.
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8 . RESULTADO

Foram identificados 6.931 ébitos ocorridos nas UPA durante o periodo analisado, sendo
1.842 com menc¢do de sepse (26,6%). O maior percentual de mortes com menc¢do de sepse
na série histdérica foi registrado em 2024 com 34% (n=416), enquanto o menor, com 20,7%
ocorreu em 2021 (n=355) (Figura 1).

Figura 1- Percentual de ébitos, com menc¢do de sepse (A40 e A41- CID-10) nas
declaragdes de 6bito, ocorridos nas UPA em Belo Horizonte, 2020 a 2024*.
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Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*) Dados preliminares.

Ao longo do periodo analisado, a maioria dos débitos ocorreram entre pessoas do sexo
feminino, que representaram, em média, 54,1% dos casos (n= 999) na série histérica, com
excegdo do ano de 2020, quando essa proporgdo foi de 48,6%. J& entre os individuos do
sexo masculino, a média de dbitos foi de 459% (média anual de ébitos=169) no periodo
(Figura 2).



Figura 2 - Percentual de 6bitos com mencdo de sepse (A40 e A41- CID-10) na cadeia causal das
declaragdes de 6bito, segundo sexo, ocorridos nas UPA em Belo Horizonte, 2020 a 2024*.
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Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*) Dados preliminares.

A faixa etdria com maior percentual médio de dbitos foi de 70 anos e mais, com 65,2%
(média anual de ébitos=240,8) de mortes no periodo. Destaca-se o ano de 2023, onde esta
faixa etdria correspondeu a 73,1% dos ébitos com mengdo de sepse nas UPA (Figura 3).

Figura 3 - Percentual de ébitos com mencgdo de sepse (A40 e A41) na cadeia causal das
declaracgdes de ébito, segundo faixa etdria, ocorridos nas UPA em Belo Horizonte, 2020 a 2024*,
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Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*) Dados preliminares.
Obs: Raga negra refere ao somatério de pretos e pardos.

No que se refere d raga/cor, individuos negros representaram, em média, 51,5% dos dbitos
(média anual de ébitos=189), enquanto pessoas brancas corresponderam a 44,8% (média
anual de ébitos= 166) dos casos. Observou-se ainda uma redugdo nos registros sem
informacgdo sobre raga/cor, que passaram de 4,7% em 2020 para 1,2% em 2024 (Figura 4).
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Figura 4 - Percentual dos 6bitos com mencdo de sepse (A40 e A41- CID-10) na cadeia causal das
declarag¢des de 6bito, segundo raga cor, ocorridos nas UPA em Belo Horizonte, 2020 a 2024*.
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Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*Dados preliminares).
Observagdo: Raca negra refere ao somatério de pretos e pardos.

A andlise dos ébitos por UPA de ocorréncia, embora apresente oscilagdes no periodo,
revela um aumento percentual de mencdes de sepse, passando de 23,0% em 2020 para
34,0% em 2024. O ano de 2021 apresentou a menor proporgdo de mortes com mengdo de
sepse do periodo, com 20,7% (Tabela 1).

Observa-se que a UPA Noroeste registrou o maior percentual médio de ébitos com mengdo
de sepse em toda a série histdrica, com 48,8% (média anual de ébitos=104), seguida pela
UPA Venda Nova, com média de 40,2% (média anual de ébitos= 147). Por sua vez, a UPA
Nordeste apresentou o menor percentual médio de dbitos com mengdo de sepse no
periodo analisado, com 17,4% (média anual de ébitos=182) (Tabela 1).

Tabela 1- Nimero e percentual de 6bitos com mencgdo de sepse (A40 e A41) na cadeia causal
das declaragdes de 6bito, ocorridos nas UPA em Belo Horizonte, 2020 a 2024*.

Unidade de Pronto 2020 2021 2022 2023 2024% L
) Total % Meédia
Atendimento n % n % n % n % n %
UPA Barreiro 263 17,5 305 22,0 225 22,2 148 25,0 137 27,0 1078 22,7
UPA Nordeste 181 5,4 226 111 188 16,0 147 19,7 169 30,8 911 174
UPA Norte 136 24,3 225 14,2 171 21,6 155 16,8 175 21,7 862 19,7
UPA QOeste 160 26,3 202 18,3 162 25,3 163 33,1 142 37,3 829 28,1
UPA Venda Nova 150 34,7 189 23,3 124 44,4 134 52,2 136 46,3 733 40,2
UPA Leste 145 18,6 174 236 138 20,3 145 33,1 112 34,8 714 26,1
UPA Pampulha 146 16,4 125 30,4 124 26,6 126 29,4 133 23,3 654 25,2
UPA Centro Sul 123 22,8 130 30,8 143 28,7 111 37,8 125 33,0 632 30,7
UPA Moroeste 72 66,7 138 225 110 10,9 105 18,6 93 65,6 518 43,8
Total 1376 23,0 1714 20,7 1385 26,0 1234 319 1222 34,0 6931 26,6

Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*Dados preliminares).



Com relagdo ao distrito de residéncia, as regionais com menores percentuais de ébitos com
meng¢do de sepse na cadeia causal no periodo analisado foram Centro Sul e Pampulha,
com percentual médio de 5,5% (média anual de ébitos=18) e 8,5% (média anual de ébitos=
274), respectivamente. Os maiores percentuais de sepse na cadeia causal foram obser-
vados nas regionais Venda Nova e Barreiro, com percentual médio no periodo de 15,0%
(média anual de dbitos= 49,2) e 13,9% (média anual de ébitos= 44,4), respectivamente.
Destaca-se o distrito de residéncia Nordeste, com aumento progressivo dos casos de
Sbitos de 77,2% (9,2% em 2020 para 16,3% em 2024) entre 2020 a 2024 (Tabela 2).

Tabela 2 - Numero e percentual de ébitos, com meng¢do de sepse (A40 e A41 - CID-10)
na cadeia causal das declaragdes de 6bito, segundo distrito de residéncia,
ocorridos nas UPA em Belo Horizonte, 2020 a 2024*.

L L 2020 2021 2022 2023 2024* L
Distrito Sanitdrio % = % = % = % = % Total % Média

Barreiro 43 15,1 62 19,7 47 15,0 37 10,4 33 89 222 13,9
Centro Sul 16 5,6 16 5,1 20 64 22 6,2 16 4.3 90 5,5
Leste 33 11,6 46 14,6 32 10,2 53 14,9 45 12,2 209 12,7
MNordeste 26 9,2 28 8,9 36 11,5 38 10,7 60 16,3 188 11,3
Noroeste 22 11,3 29 9,2 34 10,9 27 7.6 48 13,0 170 10,4
Norte 26 12,7 20 9,6 32 10,2 26 7.3 45 12,2 169 10,4
Oeste 30 10,6 38 12,1 35 11,2 56 15,8 45 12,2 204 12,4
Pampulha 25 8,8 28 8,9 31 9.9 30 8,5 23 6,2 137 8,5
Venda Nova 43 15,1 37 11,8 46 14,7 66 18,6 54 146 246 15,0
Total 284 100,0 314 100,0 313 100,0 355 100,0 369 100,0 1635 100,0

Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*Dados preliminares).

A andlise de CB do 6bito evidenciou que o principal diagndstico com mengdo de sepse
foi o pneumonia ndo especificada (NE), representando um percentual médio de 14,1%
(média anual de dbitos= 52,8) no periodo analisado. A infec¢do do trato urindrio como
CB relacionada & sepse foi a segunda principal causa observada, correspondendo a
10,9% (média anual de ébitos= 39,6). Cabe mencionar que 7,2% dos casos (média anual
de dbitos= 27) referem-se a ébitos cuja causa bdsica foi sepse (Tabela 3).

Tabela 3 - Numero e percentual de ébitos, com mengdo de sepse (A40 e A41) na cadeia causal das
declaragdes de 6bito, ocorridos nas unidades de pronto atendimento em Belo Horizonte, 2020 a 2024*.

2020 2021 2022 2023 2024* .

Causa (CID103D) - m - " - =% - = - = Total % Média
Prneumenia ndo especificada 36 11,4% 32 9,0% 53 14,7% 62 15,8% 81 19,5% 264 14,1%
Infecgdo do trato urin drio 43 13,6% 34 9,6% 0 11,1% 40 10,2% 1 5,5% 158 10,9%
Outras septicemias 15 4,7% 21 5,9% 30 8,3% 38 9,7% 31 7,5% 135 7,2%
Doengas pulmonares obstrutivas crénicas 10 3,2% 17 4,8% 27 7.5% 34 8,7% ez] 7.9% i 6,4%
Diabetes mellitus ndo especificada 21 6,6% 26 7.3% 17 4,7% 21 5,3% 20 4,8% 105 5,8%
Acidente vascular cerebral 26 8,2% 31 8,7 13 3,6% 17 4,3% 14 34% 101 5,0%
Doenca de Alzheimer 17 5,4% 13 3,7% 21 5,8% 27 6,9% 15 4,6% 57 5,3%
Covid-19 17 5,4% 33 9,3% 5 5,9% 2 0,5% 6 1,4% 83 4,7%
Deméncia ndo especificada 3 0,9% 10 2,8% 9 2,5% El 2,3% 17 4,1% 48 2,5%
Peritonite 10 3,2% 8 2,3% 6 1,7% 9 2,3% 10 2,4% 43 2,4%
Nefrite tubulo-intersticial 1 3,5% 12 3,4% 3 0,8% 5 1,3% 6 14% 37 2,1%
Diarreia e gastroenterite de origem infecciosa presumida 4 1,3% 1 0,3% 6 1,7% 4 1,0% n 2,6% 26 1,4%
Ulcera de decubito 3 0,9% 5 1,4% 4 1,1% 7 1,8% 4 1,0% 23 1,2%
Doenca por HV 7 2,2% a 1,1% 5 1,4% 3 0,8% 3 0,7% 22 1,2%
Infecgdes localizadas na pele e tecido subcuténeo 1 0,3% 3 0,8% 3 0,8% 7 1,8% 7 1,7% 21 1,1%
Demais causas de dhito 93 25,3% 105 29,6% 98 27,2% 108 27,5% 113 27,2% 517 28,2%
Total 317 100,0% 355 100,0% 360  100,0% 393 00,0% 416  100,0% 1841  100,0%

Fonte: SMSA-BH/DPSV/GVIGE/SIM/TABWIN. (*Dados preliminares).
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4. CONSIDERACOES

A andlise da mortalidade por sepse nas UPA de Belo Horizonte aponta disparidades entre
os diferentes grupos populacionais e regionais. A predomindncia de ébitos entre idosos,
sexo feminino, negros, pode indicar uma maior vulnerabilidade deste grupo. Chama
também a ateng¢do a ocorréncia do nimero elevado de dbitos por sepse em grupos etdrios
mais jovens, indicando a necessidade de avaliagcdo da evitabilidade destas mortes.

Houve predominio dos ébitos com mengdo de sepse entre pessoas negras (pretas e
pardas) com 51,5%, dos ébitos com mencgdo de sepse, proporgdio superior dquela encon-
trada entre brancos (44,8%). Este achado refor¢ca a necessidade de aprofundar a andlise
da equidade racial no cuidado em urgéncia e emergéncia, e de se adotar estratégias
intersetoriais voltadas a reduc¢do de iniquidades.

As UPA Noroeste (48,8%) e Venda Nova (40,2%) concentram parte expressiva da média
percentual dos ébitos com mengdo de sepse. A variagdo entre os estabelecimentos pode
refletir desde diferencas no quantitativo de atendimentos, na estrutura das unidades, nos
tempos de resposta ao agravo ou mesmo na complexidade dos casos atendidos, até o
preenchimento adequado da Declaracdo de Obito (DO), o que merece aprofundamento
na andlise.

Aregional de residéncia dos pacientes também se destacou como um fator relevante na
distribui¢cdo dos dbitos. As regionais Venda Nova (15,0%) e Barreiro (13,9%) apresentaram
os maiores percentuais de ébitos entre residentes locais. Em contrapartida, os menores
percentuais de dbitos com mengdo de sepse na cadeia causal foram registrados entre
residentes das regionais Centro-Sul (5,5%) e Pampulha (8,5%), respectivamente.

Destaca-se que as UPA Noroeste e Venda Nova concentraram o maior nUmero de casos
de ébitos ocorridos com mencgdo de sepse. A diferenca entre o elevado percentual de
casos na UPA Noroeste e o baixo percentual de casos de residentes da prépria regional
demanda avaliag¢dio da utilizagdo da unidade pela populagdo local e pela populacdo de
outros distritos, assim como andlise da efetividade da atenc¢dio primdria de salde na
prevencgdo de dbitos por sepse. Por outro lado, observa-se uma coincidéncia entre o local
de residéncia e ocorréncia de ébitos na UPA Venda Nova.

Além das desigualdades demogrdficas e regionais, a pneumonia foi a principal causa
associada a mengdo de sepse (14,1%), seguida da infecg¢do do trato urindrio (10,9%),
reforcando a necessidade de ateng¢dio ao diagndstico precoce e manejo adequado.
Observa-se também que a sepse como causa bdsica foi o terceiro diagndstico mais
frequente (7,2%), com aumento percentual entre 2020 a 2023, reforgcando aimporténcia da
investigagdo dos dbitos com CB pouco Util e a capacitagdo sobre o preenchimento correto
da DO (SANTOS, 2019). Esse percentual excede em grande medida o valor observado para
a cidade, de 4,0% em 2023, indicando que o problema do registro de sepse como CB na
UPA € uma questdo de relev@ncia epidemioldgica que requer andlise da efetividade da
rede assistencial para a prevengdo de ébitos por causas evitdveis.
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A abordagem clinica das causas que podem levar a um quadro de sepse precisam ser
melhor avaliadas tendo em vista que ainda persistem desafios no percurso assistencial,
tais como o reconhecimento e tratamento oportuno das pneumonias, infecgdes do trato
urindrio e outras causas infecciosas, além de possiveis variagdes na efetividade da
resposta entre as unidades, refletindo aspectos organizacionais e

operacionais da rede de saude.

Os dados apresentados reforcam a importdncia de estratégias voltadas ao reconheci-
mento precoce da sepse, sobretudo nas unidades de pronto atendimento. A andlise dos
Sbitos registrados entre 2020 e 2024 evidencia a relevdncia da sepse como causa de morte
evitdvel, reforcando a necessidade de capacitagdo continua das equipes, utilizagdo de
protocolos clinicos padronizados e agilidade na tomada de decisdo clinica.

E fundamental que as agdes de vigildincia e monitoramento da sepse estejom integradas
as politicas publicas que promovam a equidade e a qualidade da aten¢do nas redes de
urgéncia e emergéncia.
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5 . LIMITACOES

Este estudo apresenta limitagdes inerentes ao uso de dados secunddrios, como a possi-
bilidade de subnotificagdo ouinconsisténcia nas informagdes contidas nas DO. Embora
os investimentos no aprimoramento do SIM possam ter contribuido para a melhora da
qualidade dos dados nos ultimos anos, ainda é necessdrio cautela na interpretag¢do das
andlises. A auséncia de informagdes clinicas detalhadas também limita a compreensdo
da gravidade e dos fatores associados a cada caso de sepse.

O periodo analisado compreende os anos da pandemia de Covid-19, que pode ter influen-
ciado diretamente o nimero de dbitos observados. A ampliagcdo do periodo de andlise,
bem como a incorporagdio de outras abordagens, como o cdlculo de taxas, pode contribuir
para uma compreensdo mais aprofundada da mortalidade por sepse nas UPA de Belo
Horizonte.

E importante ressaltar que o nimero de atendimentos realizados por cada UPA é dife-
rente, o que pode influenciar nos resultados observados. A falta de padronizacdo pelo
numero de atendimentos por unidade limita a comparagdo direta entre elas e pode gerar
interpretacgdes enviesadas.
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