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COMPLICACOES CLINICAS EM IDOSOS INTERNADOS EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA.
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Paralelamente ao crescimento da populacdo idosa, observa-se um aumento no
namero de pacientes com idade avancada em leitos de unidades de terapia intensiva
(UTI), que requerem cuidados especificos. O processo do envelhecer esta associado
a um aumento de comorbidades e sindromes geriatricas, que podem levar a elevacao
da morbimortalidade durante a internacdo hospitalar. Considerando a relevancia da
prevaléncia de idosos em UTI, esta pesquisa tem como objetivo realizar uma andlise
epidemiologica do perfil clinico de pacientes geriatricos internados no setor de terapia

intensiva do Hospital Universitario de Taubaté em 2022.

Palavras-chave: Perfil epidemiolégico; Idosos; Terapia intensiva.

Introducéo

Atualmente, observa-se um aumento no nimero de idosos (acima 65 anos)
em leitos de unidades de terapia intensiva (UTI), que requerem cuidados especificos,
crescendo assim o numero de estudos que avaliam o impacto do envelhecimento na
fisiopatologia das doencas criticas. O processo do envelhecer estad associado a um
aumento de comorbidades e a um risco de multimorbidade, que pode levar a um
aumento da mortalidade a longo prazo em um leito de UTI (Brunker et al., 2023)1.

Em idosos com comorbidades prévias, como hipertensdo arterial sistémica,
diabetes mellitus e insuficiéncia cardiaca, verifica-se uma redugcédo mais acentuada da

funcdo renal devido o comprometimento causado por tais doencas de base, o



X[||SIKTED  BlomaPBRISIL TE

CCONGRESSO INTERNACIONAL DE CIENCIA, . . . SOy
TECNOLOGIA E DESENVOLVIMENTO diversidade, saberes e tecnologias sociais

envelhecimento fisioldgico e devido ao quadro de descompensacdo cardiaca com
repercussao renal podendo evoluir com IRA, necessidade de TSR, maior tempo de
internacéo e 6bito (Barros et al., 2012)2.

Outras condi¢gdes denominadas “sindromes geriatricas”, como declinio
cognitivo, delirium, lesdes por pressdao e incontinéncias, podem aumentar a

vulnerabilidade e a morbidade (Brunker et al., 2023).

Dado o destaque da populagdo idosa na ocupacdo de leitos em terapia
intensiva, esta pesquisa tem como objetivo realizar uma analise epidemiolégica do
perfil clinico de pacientes geriatricos internados no setor de terapia intensiva do

Hospital Universitario de Taubaté.

Revisdo da Literatura

Simultaneamente ao crescimento da populacao idosa, eleva-se a prevaléncia
de admissdes de pacientes com idade avancada em unidades de terapia intensiva
(Maguet et al., 2014)3. Nas Ultimas décadas, este fato é apontado como um desafio
na area da saude, uma vez que o orcamento investido no tratamento desta porcéo
populacional é elevado e as taxas de mortalidade sdo consistentemente maiores

guando comparadas a populacdo mais jovem (Guidet et al., 2020)%.

Vicent et al. (2009)° apontaram que, em pacientes infectados em UTI, o fator
idade avancada configura como elemento independente associado a maior risco de
morte intra-hospitalar. Ja& segundo Guidet et al. (2020)%, dentre os fatores
correlacionados com a chance de sobrevida nos pacientes idosos internados, a idade
e a severidade da doenca na admissdo desempenham uma influéncia parcial sobre o
desfecho. Sabe-se que em idosos, a capacidade de lidar com fatores estressores
(como a doenca critica) parece estar mais correlacionada com as sindromes
geriatricas, além das comorbidades (Guidet et al., 2020)*. De acordo com estes
mesmos autores, a sobrevida em 30 dias da admissdo hospitalar em UTI é
considerada baixa (aproximadamente 61%) em pacientes com 80 anos ou mais,
sendo que sintomas relacionados a idade (como a fragilidade e o declinio cognitivo)
foram fortemente relacionados a mortalidade, do que a idade como fator isolado.

o Toubats
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Considerando a relevancia da prevaléncia de idosos em UTI, estudos
envolvendo o perfil epidemiolégico hospitalar auxiliam no melhor entendimento das
demandas e do curso de internagéo e viabilizam a elaboragcéo e a compreensao de
ferramentas de manejo terapéutico (Vicent et al., 2009).° Tais ferramentas visam

estipular progndsticos e melhoria de desfechos clinicos.

Método

Trata-se de um estudo retrospectivo observacional de coorte historica, de
idosos (a partir 60 anos), com a coleta de dados epidemiologicos, clinicos,
laboratoriais e o desfecho. Foi utilizado um formulario para o registro dos dados do
prontuario eletrénico do Hospital Municipal Universitario de Taubaté (HMUT). O
periodo avaliado foi de primeiro de janeiro a 31 de dezembro de 2022, com 178
pacientes internados na UTI. Varidveis analisadas: idade, faixa etaria, sexo, raca,
motivo da hospitalizacdo, tempo de permanéncia hospitalar, complica¢des clinicas,
desfecho e Obito. Foi realizada analise descritiva dos dados encontrados apés
tabulacdo em planilha Excel.

Resultados

Dos 178 prontuarios analisados, 118 pacientes (66,2%) apresentaram idade
superior a 60 anos e média etaria de 74 anos. O tempo médio de permanéncia
hospitalar foi de 23 dias. As comorbidades mais presentes foram hipertensao arterial
(70,6%), diabetes mellitus (45,7%), insuficiéncia cardiaca (33,6%) e doenca renal
cronica (31%). As complicacdes infecciosas foram observadas em 87,9%, sendo
61,7% com sepse. A faixa etaria correspondente a 70-79 anos foi a mais frequente
(36,2%), sem diferenca quanto ao género e maior incidéncia de brancos (87,0%). O
choque séptico de foco pulmonar foi a complicagdo mais frequente (50,0%) e 62,0 %
dos casos evoluiram a obito. Ocorreram complicacdes cardiovasculares (32,7%) e

renais (17,2%), sendo necessario hemodialise.

Conclusdes
Houve predominio de idosos em nossa UTI, sem diferenca quanto ao sexo e

maior incidéncia em brancos. Os pacientes apresentaram diversas complicacbes
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clinicas, em especial, o choque séptico de foco pulmonar, com elevada ocorréncia
de dbito.
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