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Resumo: Introducdo: As Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) desempenham um papel crucia na
assisténcia as condi¢des clinicas graves, oferecendo suporte avangado a vida e monitoramento
continuo, conforme as diferentes etiologias que exigem esse nivel de cuidado, que podem evoluir
para desfechos adversos ou obitos (OB). Compreender as causas de internacbes (INT) e
mortalidade em UTIs pediétricas é essencial para aprimorar a assisténcia hospitalar e subsidiar o
plang/amento de politicas publicas em salde. <br>Objetivos. Reconhecer o perfil das INT e OB
de lactentes (LAC) em UTls de Belo Horizonte (BH), visando subsidiar estratégias mais eficazes
de prevencdo, diagnéstico e tratamento, com foco na reducdo da mortalidade
infantil.<br>Metodologia: Estudo transversal, baseado em dados secundarios do Sistema de
InformagBes Hospitalares do Sistema Unico de Salide. Foram realizadas anélises descritivas com
distribuicdo absoluta, percentual e medidas relativas, permitindo identificar e comparar as trés
principais causas, segundo o CID-10, de INT e OB em UTI entre janeiro de 2021 e janeiro de
2025, em individuos de 28 dias a 23 meses de vida.<br>Resultados. Foram registradas 10.117
INT, sendo as trés principais causas. 30,6% por Doencas do Aparelho Respiratorio (DAR),
18,2% por Malformagdes Congénitas, Deformidades e Anomalias Cromossdmicas (MC) e 15,5%
por Algumas Doencas Infecciosas e Parasitarias (DIP). As DAR concentraram 12,0% dos 6bitos,
com letalidade (LT) de 2,1%, sendo a insuficiéncia respiratéria associada a 32,7% desses casos.
As MC representaram 24,1% dos 6bitos, com LT de 6,7%, destacando-se malformacdes dos
septos cardiacos (15,3%) e dos grandes vasos (8,0%). As DIP responderam por 36,8% dos 6bitos,
com LT de 11,8%, sendo que as septicemias por agentes diversos corresponderam a 59,2% desses
eventos. A andlise das médias mensais de INT e Obitos das categorias revel ou variacfes discretas,
sem tendéncia significativa de aumento ou reducéo no periodo analisado.<br>Conclusdo: Embora
as DIP representem apenas 15,5% das INT, concentraram a maior proporcdo de obitos e a mais
alta LT, refletindo tanto os desafios no manejo clinico quanto a elevada vulnerabilidade dos LAC
a infecgdes graves. As DAR, apesar de liderarem as INT, apresentaram menor LT, 0 que sugere
boa resposta terapéutica e natureza autolimitada de muitos casos. As MC, com menor frequéncia,
mantiveram LT elevada, possivelmente devido a complexidade anatdbmica e as limitacGes
terapéuticas. Esses achados reforcam a necessidade de intervencdes especificas por etiologia: nas
infeccBes, garantir diagndstico precoce e suporte intensivo eficaz, nas doencas respiratérias,
ampliar acOes preventivas e qualificar o manegjo oportuno, nas maformacdes, plangjar o cuidado
integral desde o pré-natal até o suporte especializado. De forma transversal, € essencial integrar
0s hiveis de atencdo e investir na capacitacdo continua das equipes para qualificar o cuidado e
reduzir amortalidade em LAC.
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