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Introducdo: A insuficiéncia rena (IR) € uma condicdo na qual os rins, 6rgéos essenciais na
manutencdo da homeostase, apresentam perda de suas funcfes basicas, podendo ser aguda (IRA)
ou crénica (IRC). Em criangas, a IRC ocorre principalmente devido a anomalias congénitas,
enquanto a IRA esta relacionada a desidratacdo, a sepse, ao uso de drogas nefrotdxicas e a
isquemia renal, podendo ambas resultar em complicacGes ou morte. Apesar de sua gravidade, ha
uma escassez de estudos gque analisem a mortalidade por condicdo na populacéo pediétrica
brasileira.<br>Objetivos. Tracar um perfil epidemioldgico da taxa de mortalidade de pacientes
entre 0 e 14 anos por IR no Brasil no periodo de 2020 a 2024.<br>Metodologiac Um estudo
ecol6gico de abordagem quantitativa realizado com base em dados do Sistema de Informagdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS), disponiveis no DATASUS, segundo local de residéncia e
utilizando as varidaveiss ano de processamento, regido, faixa etaria, sexo e
cor/raca.<br>Resultados: No periodo de 2020 a 2024, a taxa de mortalidade por IR em pacientes
entre O e 14 anos no Brasil foi de 3,93. Os anos com as maiores taxas de mortalidade devido a
essa condi¢ao foram 2020 (4,14) e 2021 (4,32), enquanto 0 ano com a menor foi 2024 (3,45). A
regido com a maior taxa de mortalidade foi a Centro-Oeste (5,54), seguida pela Norte (5,48). As
regides com as menores taxas de mortalidade foram a Sudeste (3,32) e a Sul (2,96). A faixa etéria
com a maior mortalidade por IR foi a de menores de um ano (15,90), enquanto a faixa etaria com
a menor mortalidade (1,70) foi ade 5 a9 anos. Quanto ao sexo, a maior taxa de mortalidade foi
observada no sexo feminino (4,04), enquanto a do masculino foi menor (3,85). No que diz
respeito a cor/raga, as maiores taxas de mortalidade foram observadas nas populacdes indigena
(13,58) e amarela (5,68), enquanto as menores foram observadas nas populagdes branca (3,22) e
preta (2,72).<br>Conclusdo: A IR foi a causa de uma taxa de mortalidade de 3,93 no periodo de
2020 e 2024, sendo uma condicdo cuja mortalidade apresentou um decréscimo em relacdo aos
primeiros anos do periodo analisado. As regides Centro-Oeste e Norte apresentaram as maiores
mortalidades por IR, sugerindo que a populacdo de 0 a 14 anos dessas regides € mais suscetivel
ao 6hito, uma vez acometida pela insuficiéncia renal. Tendo em vista a faixa etaria pediétrica
com a maior mortalidade por IR, deve-se direcionar os estudos sobre tratamentos contra a IR a
ela. O sexo feminino apresenta maior mortalidade, sugerindo sua maior susceptibilidade ao dbito
por IR. Por fim, a maior mortalidade por IR entre pacientes das popul agfes indigena e amarela as
coloca como grupos que demandam um maior acesso a assisténcia médica para reduzir o nimero
de mortes entre aquel es que apresentam insuficiénciarenal.
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