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RESUMO: Introducéo: O Sistema de Informacéo sobre Mortalidade e o Servico de
Verificagdo de Obito trabalham em conjunto para a promocao da diminuicdo da taxa
de mortalidade do Brasil. A atualizacdo dos dados € importante para que haja a
construcdo de politicas publicas voltadas a saude, controlando assim as doencas. As
Causas de Obitos Mal Definidas interferem negativamente nesse processo, por néo
terem diagnoésticos conclusivos. Métodos: A coleta de dados leva em consideracdo o
DATASUS, Mortalidade 1996-2018, pela CID-10, onde sera realizada uma analise
estatistica e comparativa dos dados. O periodo utilizado é relativo aos anos de 2015
a 2017. Resultados: Do total de 6bitos por causas basicas, possivel obter um total de
144 registros de o6bitos por causas mal definidas, sendo 3% sao registros do SVO de
Palmas e 12,6% do SVO de Ribeirdo Preto. Discusséo: Existem diversas justificativas
para a baixa incidéncia de registros com causas de 0bitos mal definidos. O perfil social
e econdmico dos Obitos ndo influencia o nimero de diagndsticos de morbidade e
mortalidade registrados, mas refletem a constituicdo das populacdes estudadas.
Consideracfes Finais: A sensibilizagdo sobre a importancia dos estudos
epidemioldgicos e a conscientizacdo de médicos sobre uma melhoria na qualidade da
declaracdo de obito fortalecem o fluxo de informacdes e a¢cbes para promocao de
politicas publicas sanitarias.

Palavras-chave: Causas de Obitos Mal Definidas. Estudos Epidemioldgicos. Servico
de Verificacao de Obito. Sistema de Informacé&o sobre Mortalidade.

ABSTRACT: Introduction: The Mortality Information System and the Death
Verification Service work together to promote the decrease in the mortality rate in
Brazil. Updating the data is important for the construction of public policies aimed at
health, thus controlling diseases. The causes of ill-defined deaths interfere negatively
in this process, as they do not have conclusive diagnoses. Methods: Data collection
takes into account DATASUS, Mortality 1996-2018, by the ICD-10, where a statistical
and comparative analysis of the data will be performed. The period used is for the
years 2015 to 2017. Results: From the total number of deaths from basic causes, it is
possible to obtain a total of 144 records of deaths from ill-defined causes, 3% of which
are records from the SVO of Palmas and 12.6% of the Ribeirdo Preto SVO.



Discussion: There are several justifications for the low incidence of records with ill-
defined causes of death. The social and economic profile of deaths does not influence
the number of registered morbidity and mortality diagnoses, but reflects the constitution
of the studied populations. Final Considerations: Raising awareness of the
importance of epidemiological studies and raising doctors' awareness of an
improvement in the quality of the death certificate strengthens the flow of information
and actions to promote public health policies.

Keywords: Causes of ill-defined deaths. Death Verification Service. Epidemiological
Studies. Mortality Information System.
1 INTRODUCAO

Em junho de 2006, o Ministério da Saude, por meio da portaria 1.405, institui
a Rede Nacional de Servicos de Verificagdo de Obito e Esclarecimento da Causa
Mortis (SVO). Este servico enfoca casos com interesse epidemiolégico, logo, sua
finalidade maior é o esclarecimento da causa mortis de todos os Obitos e a
compreensao dos Obitos relacionados a doencgas transmissiveis, especialmente
aquelas sob investigacdo epidemiologica, com objetivo de implementar medidas de
prevencgao — vigilancia e controle — de doencgas (BRASIL, 2006Db).

Causas de 6bito mal definidas sdo aquelas em que os exames clinicos e
laboratoriais apresentam sinais e 0s sintomas que ndo se inserem em causas ja
existentes e sdo utilizadas para estipular a qualidade das informacdes sobre
mortalidade e possibilitam politicas publicas a favor do desenvolvimento do municipio.
Areas com um numero elevado de CMD (Causas Mal Definidas), sugerem uma
deficiéncia, seja ela nos recursos, quanto no diagnoéstico (MINISTERIO DA SAUDE,
2000). Em 2000 no Brasil, os numeros de 6bitos por causas mal definidas estavam
em torno de 14,3% em relacao ao total de mortes do pais (COUTO et al., 2019).

No Estado do Tocantins, até 2006, a investigacdo das causas de mortes
externas e naturais eram feitas por médicos legistas dentro dos Institutos Médicos
Legais (IML) subdivididos em 14 nucleos estaduais. O alto nUmero de causas mal
definidas informadas no SIM pelo IML, desfavorecia as estatisticas vitais e
evidenciava a necessidade de um Servico de Verificagio de Obitos Estadual. O SVO
criado a partir da portaria 119 de junho de 2007, continuou subordinado ao IML
Estadual e os médicos legistas ndo patologistas permaneceram sob o comando dos
exames necroscopicos, devido a escassez de médicos patologistas registrados no
Conselho Regional de Medicina (CRM-TO), permanecendo assim altos numeros de
causas basicas naturais mal definidas. (CARVALHO et al., 2016).



De acordo com estudo realizado por Cunha, Teixeira e Francga (2017), causas
de Obitos mal definidas interferem negativamente na acdo dos médicos em busca de
uma melhor qualidade de informacgdes e consequentemente em intervencdes publicas
de saude. Segundo os autores, o maior percentual de CMD séo das regifes Norte e
Nordeste do Brasil. No entanto, vale salientar que esses dados sofreram uma
diminuicéo, gragas ao apoio do Ministério da Saude que investiu em capacitacdo e
diversas formas favoraveis para melhoria dos dados sobre mortalidade. Um exemplo
disso foi o projeto piloto com o intuito de implementar autdpsias verbais para
investigac&do domiciliar de CMD a partir de formulérios padronizados. Para se ter uma
ideia, a proporcao de Obitos por CMD no estado do Tocantins em 1998, era de 28,
6%. Em 2014 esse valor ja teria reduzido em 3,3% (PRESTES et al., 2018).

Dessa forma, o presente estudo analisou as maneiras de trabalho dos SVOs
das regides de Palmas e Ribeirdo Preto, considerando e as comparando como
instrumento de apoio para resolucédo das dificuldades de avaliagbes necroscépicas
gue resultam em CMD registradas no SIM. Sendo inclusive, suporte para
padronizacdo dos métodos a serem utilizados. Afinal, para que ocorra um decréscimo
do numero de mortalidade, é importante que essas CMD sejam de fato
diagnosticadas. Portanto, além da uniformizacado dos procedimentos ser Gtil para os
dois municipios, pode abranger outras regies que possuem uma deficiéncia na
conclusdo das causas de O6bitos e assim favorecer a diminuicdo das taxas de

mortalidade de todo o Brasil.

2 METODOLOGIA

Este estudo tem como abordagem uma andlise retrospectiva, transversal,
guantitativa, qualitativa e de cunho descritiva-exploratéria, na qual foi realizado um
estudo comparativo por meio de um levantamento de dados, que servira como base
para a identificacdo das causas de 6ébitos mal definidas registradas no SIM pelos SVO
de Palmas e Ribeirdo Preto, sendo realizado em Palmas — TO, por meio de acesso a
pagina do DATASUS. O periodo de realizacdo da pesquisa foi o primeiro semestre de
2021.

A populacao de estudo utilizada na pesquisa foram todos os Obitos ocorridos
nos municipios de Palmas — TO e Ribeirdo Preto — SP registrado no SIM no periodo
de 2015 a 2017. Sendo consideradas as seguintes variaveis: municipio — Palmas —

TO e Ribeirdo Preto — SP, causas mal definidas, faixa etaria, sexo, cor/raca,



escolaridade, estado civil, locais de ocorréncia, atestantes. Estes foram selecionados
a partir dos seguintes critérios de inclusdo: os 6bitos ocorridos nos municipios de
Palmas — TO e Ribeirdo Preto — SP registrado no SIM no periodo de 2015 a 2017 e
nao se aplica critérios de excluséo.

Para realizacdo da pesquisa foi necessario realizar o download da base de
dados na pagina virtual e publica do Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Saude (DATASUS). Referéncia:
http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0901&item=1&acao=26.
Para estruturar, decodificar, tabular e gerar os resultados estatisticos foi utilizado o
software R versdo 4.0.2 e para constru¢do dos graficos utilizou-se o Microsoft Excel
2016.

O desenvolvimento desse projeto esta em assentimento com as normas
vigentes retratadas na resolugdo n° 466 de 12 dezembro de 2012 do Conselho
Nacional de Saude (CNS) que aborda os aspectos éticos de pesquisa. Como os dados
secundarios ndo envolvem direta ou indiretamente pessoas ou populacdes e sao de
livre acesso e dominio publico, disponibilizados pelo Departamento de Informética do
Sistema Unico de Salde, ndo foi necessario a submissdo ao comité de ética e
pesquisa da instituicdo FAPAC/ITPAC.

3 RESULTADOS

3.1 Avaliacdo da quantidade e qualidade dos registros de 6bitos mal definidos
fornecidos pelo Servico de Verificacdo de Obitos de Palmas - TO e de Ribeirdo
Preto - SP ao Sistema de Informacgédo de Mortalidade (SIM) no periodo de 2015 a
2017.

O Ministério da Saude possui responsabilidade sobre as estatisticas de causa
base de morte no pais, sendo encarregado pela andlise e preenchimento de dados do
SIM. A partir da pesquisa feita no SIM dentro do periodo de 2015 a 2017, foi possivel
obter um total de 144 registros de 6bitos por causas mal definidas, sendo 33 de
Palmas e 111 de Ribeirdo Preto. Destes valores, 3% séo registros do SVO de Palmas
e 12,6% do SVO de Ribeiréo Preto. (Tabela 1)

Tabela 1 — Numero e percentual de obitos por causa mal definida, segundo atestante
e municipio de ocorréncia, 2015 a 2017.


http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0901&item=1&acao=26

Ribeirdo Preto -

Atestante Palmas - TO SP

n % n %
IML 11 33,3% 80 72,1%
Outros 24,2% 5 4,5%
Substituto 24,2% 1 0,9%
N&o
informada 4 12,1% 3 2, 7%
SVO 3,0% 14  12,6%
Médico 1 3,0% 8 7,2%
Total 33 100,0% 111 100,0%

Fonte: DATASUS/MS

A analise dos registros relacionados aos anos revelou que o ano de 2016 foi

o periodo com maior registro de Obitos por causa mal definida do SVO de Ribeirédo

Preto e j4 para Palmas, um unico registro feito pelo SVO foi no ano de 2017. (Tabela

2)

Tabela 2 - Numero e percentual de 6bitos por causa mal definida, segundo atestante

e municipio de ocorréncia, 2015 a 2017.

2015 2016 2017
Atestante Ribeirdo Ribeirdo Ribeirdo

Palmas Preto Palmas Preto Palmas Preto

n % n % n % n % n % n %
IML 4 33,3% 26 76,5% 1 8,3% 36 81,8% 6 66,7% 18 54,5%
Médico 0 0,0% 2 59% 1 8,3% 0 0,0% 0 0,0% 6 18,2%
N&o informada 1 8,3% 1 2,9% 2 16,7% 0 0,0% 1 11,1% 2 6,1%
Outros 2 16,7% 1 29% 5 41,7% 1 2,3% 1 11,1% 3 91%
Substituto 5 41,7% 0 0,0% 3 25,0% 1 2,3% 0 0,0% 0 0,0%
SVO 0 0,0% 4 11,8% 0 0,0% 6 13,6% 1 11,1% 4 12,1%
Total 12 100,0% 34 100,0% |12 100,0% 44 100,0% |9 100,0% 33 100,0%

Fonte: DATASUS/MS



3.2. Correlacédo dos dados de Obitos mal definidos com as variaveis: Ano do
Obito, faixa etaria, sexo, cor e racga, escolaridade, estado civil e local de
ocorréncia.

Quanto ao ano do 6bito, a maior prevaléncia de registros por causas mal
definidas foi em 2016. Dos 144 casos, 56 foram neste ano, sendo maior no municipio
de Ribeirdo com um numero de 44 6bitos, conforme Tabela 2. Em 2017 os valores
sofreram um decréscimo, caindo para 42 registros. (Tabela 2).

Para a variavel faixa etaria, foram verificados do total de 6bitos por causas
mal definidas registrados pelos municipios de Palmas e Ribeirdo Preto,
respectivamente, a prevaléncia de 42,4% e 23,4% casos na faixa etéria acima de 75
anos. Sendo esta faixa etaria com o maior nimero de registros. (Tabela 3).

Quanto ao sexo, 0 maior numero esta entre o sexo masculino, com uma
porcentagem de 69,7% e 58,6% nos municipios de Palmas e Ribeirdo Preto,
respectivamente. (Tabela 3).

Em relacdo a variavel cor/raca, dentre os 144 registros, a prevaléncia maior
foi da cor parda com 15 (45,5%) no municipio de Palmas e em Ribeirdo Preto o maior
namero foi da cor branca com 80 (72,1%) registros. (Tabela 3).

Na andlise da variavel escolaridade, Palmas mostrou um maior indice de
registros na caracteristica de nenhuma escolaridade sendo 9 casos de Obitos mal
definidos (27,3% e Ribeirdo Preto, com 35 (31,5%) na faixa entre 4 a 7 anos de estudo.
(Tabela 3).

Para a variavel estado civil, o0 maior indice de registros em Palmas foi de 7
(21,2%) Obitos por causas mal definidas sendo igual nas caracteristicas solteiro, viivo
e ndo informado. Ja Ribeirdo Preto teve prevaléncia na caracteristica de solteiro com

um numero de 32 (28,8%) registros. (Tabela 3).

Tabela 3 - Caracteristicas (nUmero e percentual) sociodemograficas dos 6ébitos,
segundo tipo de causa e municipio de ocorréncia, Palmas — TO e Ribeirdo Preto — SP,
2015 a 2017.

Todas as Causa de Obito Causas Mal Definidas
o Ribeir&o
Caracteristicas Palmas Ribeirdo Preto Palmas S
reto
(N=5.614) (N=18.254) (N=33)

(N=111)




%

%

%

%

Sexo

Masculino 3309 58,9 9645 52,8 23 69,7 65 58,6
Feminino 2296 40,9 8606 47,1 9 273 46 414
Ignorado 9 0,2 3 0,0 1 30 0 0,0
Total 5614 100,0 18254 100,0 33 100,0 111 100,0
Faixa etéaria

=<1 ano 447 8,0 573 3,1 2 61 5 4,5

1 a4 anos 63 1,1 85 0,5 0 00 0 0,0

5 a 14 anos 64 1,1 91 0,5 0 00 1 0,9
15 a 24 anos 283 50 290 1,6 1 30 0 0,0
25 a 34 anos 368 6,6 512 2,8 2 61 3 2,7
35 a 44 anos 428 7,6 840 4,6 4 12,1 17 15,3
45 a 54 anos 557 9,9 1577 8,6 1 30 21 18,9
55 a 64 anos 743 13,2 2808 154 3 91 16 14,4
65 a 74 anos 933 16,6 3713 20,3 3 91 20 18,0
=>75 anos 1713 30,5 7752 42,5 14 424 26 23,4
Ignorado 15 0,3 13 0,1 3 91 2 1,8
Total 5614 100,0 18254 100,0 33 100,0 111 100,0
Raca/cor

Parda 3104 55,3 1625 8,9 15 45,5 11 9,9
Branca 1577 28,1 13540 74,2 10 30,3 80 72,1
Preta 525 9,4 1100 6,0 9,1 11 9,9
Indigena 34 0,6 3 0,0 0 0,0 0,0
Amarela 30 0,5 77 0,4 3,0 0,0
N&o informada 344 6,1 1909 10,5 4 121 8,1
Total 5614 100,0 18254 100,0 33 100,0 111 100,0
Escolaridade (em anos de estudo)

Nenhuma 1156 20,6 710 3,9 9 273 4,5
de 1 a 3 anos 1338 23,8 2256 12,4 4 121 8,1
de 4 a7 anos 560 10,0 3515 19,3 4 12,1 35 315
de 8 a 11 anos 569 10,1 1551 8,5 3 91 15 13,5
12 anos e mais 258 4,6 994 54 2 61 8,1
N&o informada 822 14,6 682 3,7 6 18,2 5 4,5
Ignorado 911 16,2 8546 46,8 5 15,2 33 29,7
Total 5614 100,0 18254 100,0 33 100,0 111 100,0
Estado civil

Solteiro 1181 21,0 3017 16,5 21,2 32 28,8
Casado 1763 31,4 6458 35,4 9,1 20 18,0
Vidvo 919 16,4 4235 23,2 21,2 14 12,6
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Unido estavel 495 8,8 252 1,4 2 61 1 0,9
Separado/Divorciado 286 51 1306 7,2 5 15,2 17 153
N&o informada 698 12,4 678 3,7 7 21,2 5 4,5
Ignorado 272 4.8 2308 12,6 2 61 22 19,8
Total 5614 100,0 18254 100,0 33 100,0 111 100,0

Fonte: DATASUS/MS

3.3 Comparar a qualidade dos dados registrados pelo Servigo de Verificacao de
Obitos com os fornecidos pelos demais atestantes, na cidade de Palmas - TO e
de Ribeirdo Preto — SP.

Do total de Obitos registrados em Palmas — TO, entre o ano de 2015 e 2017,
4,9% (273) foram atestados pelo SVO, sendo que somente um (0,0037%) foi
classificada com causa basica de 6bito mal definida. Neste mesmo recorte temporal
de 2015 a 2017, o SVO de Ribeirdo Preto — SP atestou 14,3% (2614) dos 0bitos,
sendo que 14 (0,0053%) foram apontadas com causa basica de 6bito mal definida.
Tabela 4 — Numero e percentual de Obitos, segundo atestante e municipio de
ocorréncia, 2015 a 2017.

Atestante Palmas - TO Ribeirdo Preto - SP
n % N %
Médico 1515  27,0% 6291 34,5%
Substituto 1468  26,1% 4049 22,2%
Outros 1158 20,6% 2380 13,0%
IML 916 16,3% 1566 8,6%
N&o informada 284 5,1% 1354 7,4%
SVO* 273 4,9% 2614 14,3%
Total 5614  100,0% 18254 100,0%

Fonte: DATASUS/MS

A taxa de o6bito geral, levando-se em consideracdo todos os atentes, com
causa basica mal definida é consideravelmente superior aos resultados fornecidos
pelo Servico de Verificagdo de Obitos (SVO). Na capital tocantinense,
aproximadamente 0,0059% (33) dos falecimentos ndo tiveram causa de Obito bem
definida. Na cidade paulista este valor foi de 0,0061% (111).

Tabela 5 - Numero e percentual de O6bitos garbage codes, segundo atestante e

municipio de ocorréncia, 2015 a 2017.
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Atestante Palmas - TO Ribeirdo Preto - SP
N % n %
Médico 201 29,0% 1094 32,7%
Substituto 184 26,5% 851 25,4%
Outros 184 26,5% 465 13,9%
IML 57  8,2% 232 6,9%
N&o informada 44 6,3% 286 8,5%
SVO 24  3,5% 421 12,6%
Total 694 100,0% 3349 100,0%

Fonte: DATASUS/MS

No triénio 2015, 2016 e 2017 foram registados 694 6bitos “garbage codes” no
municipio de Palmas — TO, e 3349 em Ribeirdo Preto — SP. O SVO de Palmas atestou
24 desses o6bitos, 0 que corresponde a 3,5% do total, enquanto o SVO de Ribeirdo
Preto atestou 4216bitos, 12,6%.

Dentre os 935 0Obitos por causa externa ocorridos ho municipio de Palmas,
93,9% (878) foram atestados pelo Instituto Médico Legal (IML). O SVO atestou
somente 4 6bitos, que corresponde a 0,4% do total. Em Ribeirdo Preto, o percentual
de O6bitos por causa externa atestados pelo IML é de, aproximadamente, 75,3%
(1248). O SVO, por outro lado, apresentou maior propor¢do de ébitos por causa
externa, registrando 2,8% (47) dos casos.

Tabela 6 — Numero e percentual de 6bitos por Causas externas, segundo atestante

e municipio de ocorréncia, 2015 a 2017.

Palmas Ribeirao Preto
Atestante

n % n %
IML 878 93,9% 1248 75,3%
Substituto 18 1,9% 113 6,8%
Médico 16 1,7% 170 10,3%
Outros 12 1,3% 46 2,8%
Nao
informada 7 0,7% 33 2,0%

SvVO 4 0,4% 47 2,8%




Total

935

100,0%

1657 100,0%

Fonte: DATASUS/MS
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Quanto as principais causas de Obito atestadas pelo SVOs, seguindo a

classificagcdo do CID-10, verificou-se maior prevaléncia das doencas do aparelho

circulatério (CID-10, Capitulo IX), em ambos os municipios. Estas representaram,

aproximadamente, 47,3% (129) das mortes registradas em Palmas e 53,9% (1408)

das registradas em Ribeirdo Preto. Conforme ilustrado pela tabela 5, na segunda

colocacao estdo as doencas do aparelho respiratério (CID-10, Capitulo X). As demais

posicdes ndo possuem correspondéncia, porém vale destacar as doencas do aparelho

digestorio (CID-10, Capitulo XI) e as Neoplasias (CID-10, Capitulo Il), listadas entre

as primeiras posi¢oes nas duas localidades.

Tabela 7 — Numero e percentual das principais causas de 6bito atestada pelo SVO,

segundo capitulo CID-10 e municipio de ocorréncia, 2015 a 2017.

Palmas - TO Ribeirédo Preto — SP
Capitulo CID-10 n % Capitulo CID-10 n %
IX. Doengas do aparelho IX. Doengas do aparelho
_ . 129 47,3% | . 408 53,9%
circulatorio circulatorio
X. Doencas do aparelho X. Doencas do aparelho
o 27 9,9% o 10,1%
respiratorio respiratorio
Xl.  Doengas do aparelho _
_ _ 24 8,8% |ll. Neoplasias (tumores) 233 8,9%
digestivo
l. Algumas doengas XIl. Doengas do aparelho
. . L 21 7,7% . . 8,0%
infecciosas e parasitarias digestivo
_ VI. Doencas do sistema
Il. Neoplasias (tumores) 16 59% 120 4,6%
nervoso
Outras causas 56 20,5% |Outras causas 382 14,6%
Total 273 100,0% | Total 2614 100,0%

Fonte: DATASUS/MS

A andlise do local de ocorréncia revelou grande discrepancia entre 0s

municipios estudados. Enquanto, 73,6% (201) das mortes atestadas pelo SVO de

Palmas ocorrem em hospitais, somente 24,3% (636) dos dados registrados pelo SVO
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de Ribeirdo Preto contavam com o mesmo local de ocorréncia. Nessa regiao

predominou mortes domiciliares.

Tabela 8 — Numero e percentual de Obito atestada pelo SVO, segundo local de

ocorréncia e municipio de ocorréncia, 2015 a 2017.

Ribeirdao Preto -

Local de Ocorréncia Palmas-TO SP
n % n %
Hospital 201  73,6% 636 24,3%

Outros Estabelecimentos de

saude 33 12,1% 619  23,7%
Domicilio 23 8,4% 1195 45,7%
Via publica 10 3,7% 21 0,8%
Outros 6 2,2% 143 5,5%
Total 273 100,0% 2614 100,0%

Fonte: DATASUS/MS

4 DISCUSSAO

Apos a instituicio da Rede Nacional de Verificacdo de Obitos pela Portaria n°
1.405, de 29 de junho de 2006, verificou-se progressiva reducdo significativa dos
Obitos com causa mal definidas (BRASIL, 2006Db).

No Brasil, o percentual de mortes com causas mal definidas, em 2001, era de
14%, bem acima dos percentuais de paises desenvolvidos, onde menos de 1% das
causas béasicas de morte sado classificadas no capitulo VXIIl da CID-10 (MATHERS et
al., 2001). Em municipios como Palmas — TO e Ribeirdo Preto — SP esta meta ja foi
atingida, evidenciando a eficicia das redes locais.

Dentre as justificativas para baixa incidéncia de registros de 6bitos no SIM
com causas de Obitos mal definidas estdo: capacitacdo e treinamento dos médicos
necropsistas para preenchimento da DO, pericia na realizagdo dos exames
necroscopicos, fluxo de informagéo entre o SVO e SIM, técnicas laboratoriais e
administrativas adequadas. Segundo estudo conduzido por Carvalho et al. (2016), no

SVO do Tocantins, o numero de diagnésticos de morbidade e mortalidade cresce em
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conformidade ao niumero de amostras coletadas por necropsias médicas, logo, um
maior numero de amostras pode culminar na reducéo do numero 6bitos mal definidos.

A andlise dos dados referentes as causas de oObito mal definidas nos dois
municipios em estudo comprovam o menor nimero de causas de 6bitos mal definidas
registradas pelos SVO no SIM, em relagdo aos demais atestantes do SVO. De todos
0s Obitos registrados pelo SVO de Palmas, somente um permaneceu com causa mal
definida, representando apenas 0,37% dos casos. Dos 2614 obitos registrados SVO
de Ribeirdo Preto, entre 2015 e 2017, 14 (5,36%) foram atestados como causa de
Obito mal definida.

Analisados os registros de 6bitos por causas mal definidas em Palmas,
considerando todos os atestantes todos os atestantes na analise, tém-se 33 6bitos
com causa mal definida, no municipio de Palmas — TO, que corresponde a
aproximadamente 0,59% do total de 6bitos. Portanto, o nUmero de registros de 6bitos
com causa mal definidas de todos os atestantes é, aproximadamente 59% maior do
gue os fornecidos pelo SVO. Em Ribeirdo Preto, também, ha uma desigualdade nos
dados, mas esta € menos significativa. O percentual de todos os atestantes é cerca
de 13% superior.

Os “Garbage Codes” sdo diagndsticos que ndo devem ser registrados no SIM
como causa subjacente de morte, pois nao foram considerados muito Uteis na saude
publica, porque ndo permitem para identificacdo adequada de acBes de prevencao e
controle de doencas e agravos a saude. Os registros de causas de 6bitos contendo
Garbage Codes também evidenciaram divergéncias entre 0s municipios e em razao
do atestante. (MATHERS et al., 2005).

O SVO - TO, apresentou menores numeros e percentuais de garbage codes,
sendo que cerca de 8,8% (24) dos casos foram registrados com causa basica de
Obitos registrada como “garbage codes”. Enquanto o SVO em Ribeirdo Preto
apresentou 16,1% dos registros de 6bitos como codigos lixo. Os dois servigcos
exibiram menores percentuais de registros de garbage codes, quando comparados
com 0s registros de Obitos provenientes dos demais atestantes.

No municipio de Palmas — TO ha uma menor propor¢cao de 6bitos por causa
externa atestadas pelo SVO (0,4%) e uma maior proporcado atestada pelo IML
(93,9%). Isso sugere uma melhor regulacdo do fluxo cadavérico, e também melhor
capacitacdo e conhecimento dos médicos que solicitam o exame necroscopico ao

SVO e, também, dos médicos necropsistas do SVO.
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Obitos naturais mal definidos, sem evidéncia, confirmada ou suspeita, de
morte por causas externas, devem ser atestadas pelo SVO, independentemente do
local de ocorréncia. Obito por causas externas, devem ser imprescindivelmente
atestados por meédicos legistas (BRASIL, 2009a). A melhor adequacéo e regulacéo do
fluxo cadavérico pode reduzir necropsias por causas naturais definidas e o nimero de
Obitos com causa mal definida e, também, os “garbage codes”.

O estudo de algumas das variaveis socioeconémicas exibi uma grande
diferenca intermunicipal. Ribeirdo Preto apresentou percentuais mais elevados na
variavel de cor/raca branca, representando 72,1% dos 111 ébitos por causas mal
definidas registradas no SIM, enquanto Palmas teve um indice maior na variavel
cor/raca parda, com 45,5% dos 33 Obitos por causas mal definidas. Assim como
escolaridade, onde Palmas registrou 27,3% no perfil escolaridade com nenhum ano
de estudo e Ribeirdo Preto 31,5% na escolaridade de 4 a 7 anos de estudo.

Diferenciando-se dos outros perfis sociodemograficos, sexo, faixa etaria e
estado civil, apresentaram uma equivaléncia nas variaveis. Ao comparar 0S
municipios de Palmas e Ribeirdo Preto, o sexo masculino, a faixa etaria maior que 75
anos e o estado civil solteiro, obtiveram os maiores registros em ambos 0s municipios.
Os dados registrados no SIM que caracterizam perfil social e econédmico dos 0Obitos
nao influenciaram o nimero de diagndsticos de morbidade e mortalidade registrados,

mas refletem a constituicdo das populacfes estudadas.

5 CONSIDERACOES FINAIS

No triénio 2015, 2016 e 2017, em Palmas -TO, foram registrados com maior
frequéncia Obitos por causa mal definidas do sexo masculino, cor parda, sem
escolaridade, maiores de 75 anos e solteiros. O atestante com maior numero de
registros foi diferente em cada um desses anos. Em 2015 prevaleceu o atestante
substituto, 2016 outros e 2017 o IML. Em contrapartida, Ribeirdo Preto -SP, registrou
Obitos por causa mal definidas do sexo masculino, cor branca, escolaridade entre 4 a
7 anos, solteiros, sendo o IML do municipio o atestante com o maior nimero de
registros nos 3 anos analisados.

A principal causa de 0bito atestada pelos SVOs de Palmas e Ribeirdo Preto,
segundo capitulo CID-10 estava relacionada ao Capitulo 1X das Doencas do Aparelho

Circulatorio. O local de ocorréncia dos 6bitos atestados pelos SVOs desses dois
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municipios exibe elevada discrepancia, sendo o hospital o local com maior nimero de
registros de Palmas -TO e o domicilio o local de Ribeirdo Preto -SP.

Os SVOs de Palmas e de Ribeirdo Preto registram menor nimero de causas
de oObitos mal definidas no SIM e, também menor nimero de “Garbage Codes”, em
relacdo aos demais atestantes. O SVO — TO foi superior nos dois quesitos,
apresentando menor prevaléncia de causas de obitos mal definidas e de “Garbage
Codes’.

No municipio de Palmas — TO ha uma maior a proporcao de 6bitos por causa
externa atestada pelo IML (93,9%) e uma menor atestadas pelo SVO (0,4%),
sugerindo uma melhor regulacdo do fluxo cadavérico. Outros fatores podem
influenciar nestes resultados, portanto, estudos adicionais sdo fundamentais.

A sensibilizacdo quanto a importancia das informacdes epidemiologicas sobre
Obitos, e a melhor capacitacdo dos médicos que solicitam o exame necroscépico ao
SVO e, também, dos médicos necropsistas do SVO, sdo medidas que impactar
positivamente na qualidade dos dados fornecidos ao SIM.

O médico, sendo o0 agente principal, deve ser orientado e conscientizado por
meio de acdes voltadas para a melhoria da qualidade do preenchimento da D.O. e
juntamente com o SVO, fortalecendo por meio da educacdo médica, o fluxo de
informacdes dessas instituicdes que trabalham com 6Obitos e assim promover politicas

publicas sanitarias.
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