Nome do

indicador

QUALISS
Agéncia Nacional de MONITORAMENTO DA
Satide Suplementar ‘OUALIDADE HOSPITALAR

Ficha Técnica

4. Taxa de mortalidade institucional

Dominio: Efetividade

Conceito

Populagao-alvo

Formula de
calculo

Numerador

Denominador

Definicéo dos
termos

A taxa de mortalidade institucional (TMI) mede os 6bitos que ocorreram no hospital apos as
primeiras 24 horas de internagao sobre o total de saidas em um determinado periodo de tempo

Todos os pacientes admitidos no hospital.

(total de 6bitos de pacientes internados) / (total de saidas) x 100

Estratificar os dados da formula em:

. Neonatal precoce em saidas clinicas e cirurgicas;
. Neonatal tardio em saidas clinicas e cirurgicas;

. Pediatrico em saidas clinicas e cirurgicas;

. Adulto em saidas clinicas e cirurgicas;

0 Idosos em saidas clinicas e cirurgicas.

As formulas estratificadas se encontram na tabela ao final da ficha.

Total dos 6bitos que ocorreram apos pelo menos 24 horas da entrada do paciente na instituicao
no periodo de interesse.

Critérios de incluséo:

» Pacientes na instituicdo ha mais de 24 horas.

Critérios de excluséo:

* Nao aplicavel.

Total de saidas hospitalares no periodo de interesse.

Critérios de incluséo:

» Considerar todas as saidas por alta, evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia externa
ou obito hospitalar.

Critérios de excluséo:

* Nao aplicavel.

Obito: refere-se ao processo irreversivel de cessamento das atividades bioldgicas.

Saidas: considera-se saida da instituicdo aquelas que se dao por alta (cura, melhora, estado
inalterado, evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia externa) ou por ébito.

Alta médica: ato médico que determina finalizagdo da assisténcia que vinha sendo prestada ao
paciente, neste caso, representa a finalizagdo da internagéo hospitalar.

Evaséo: saida do paciente da instituicdo sem autorizacdo médica ou comunicagéo de saida.
Desisténcia do tratamento: caracterizada por saida do paciente sem autorizagdo médica, porém
com comunicacgao a unidade de internagao por parte do paciente ou do responsavel legal,

indicando desejo de finalizar a modalidade de assisténcia que vinha sendo prestada.

Transferéncia externa: caracterizada quando o paciente modifica seu local de internagdo de um
hospital para outro.
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O resultado do indicador reflete o percentual de ébitos institucionais no periodo de interesse.
Quanto menor a taxa de mortalidade, melhor.

%.

< 3%.

Banco de dados administrativos hospitalares, prontuarios dos pacientes, resumo de alta, ébito ou
transferéncia.

Mensal.

» Para o calculo da mortalidade neonatal precoce nao devera ser considerado o critério de mais
de 24 horas de internagao;

Para a estratificagdo em pacientes clinicos e cirirgicos, considerar a classificagao do paciente no
momento da saida da internacao.

Segundo um levantamento recente da Associagao Nacional de Hospitais Privados

(ANAHP), a taxa de mortalidade institucional média em 2018 foi de 1,98% e em 2017 de 2,12%
(considerando apenas pacientes com mais de 24 horas de tempo de admisséo hospitalar). A
regiao Sudeste foi a que apresentou menor taxa de mortalidade institucional, com 1,64%, seguida
da regiao Sul com 2,33%, das regides Centro-Oeste e Norte, com 2,4% e da regido Nordeste com
2,53%. Ao comparar-se as estimativas de 2018 e 2017 com as dos anos anteriores, & possivel
verificar que nao houve alteragdes significativas em relagdo a 2014 (2,10%), 2015 (2,02%) e 2016
(2,05%) (Observatoério Anahp, 2019 e 2018).

As taxas de mortalidade em hospitais publicos ou mistos foram mais elevadas. Segundo
estimativas do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH), a taxa média de mortalidade
hospitalar em 2017 foi de 4,3%. Ao contrario das estimativas dos hospitais privados, a regido
Sudeste foi a que apresentou a maior taxa, com 5,1%, seguida da regiao Sul com 4,3%, Nordeste
com 3,8%, Centro-Oeste com 3,5% e Norte com 2,7%. No entanto, € necessario atentar para o
calculo do indicador do sistema do SUS, o qual ndo desconsidera ébitos ocorridos antes de 24
horas de internacao, o que pode superestimar o indicador (Datasus, 2018).

Mortalidade € um indicador suscetivel a certas caracteristicas individuais, como idade do paciente
e condicgao clinica. Além disso, a medida de mortalidade institucional ndo necessariamente reflete
problemas na qualidade da assisténcia hospitalar, pois ela depende da complexidade dos servigos
disponibilizados pela instituigdo e da complexidade dos pacientes atendidos. Instituicdes de saude
que oferecem servigos de cuidados paliativos podem apresentar maiores taxas de mortalidade, o
que nao significa que possuem qualidade inferior na prestacdo da assisténcia.

4.1. Pacientes clinicos no periodo neonatal precoce

a) Total de 6bitos em pacientes no periodo neonatal precoce com internagcdo clinica no

periodo de interesse

Definicéo Somatdério dos pacientes no periodo neonatal precoce (<
7 dias de vida) que foram a 6bito na instituicao no periodo
de interesse e que possuiam internacao clinica.

Critérios de excluséo N&o se aplica.
Observagdes N&o se aplica.
Cébdigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NuUmeros inteiros.

b) Total de saidas de pacientes no periodo neonatal precoce com internagées clinicas no

periodo de interesse

Definicao Somatdrio das saidas hospitalares de pacientes no periodo
neonatal precoce (< 7 dias de vida) com internagdo clinica no
periodo de interesse. Considerar saidas por alta, evaséo,
desisténcia do tratamento, transferéncia externa ou 6bito
hospitalar.
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Critérios de excluséo N&o considerar transferéncias internas.
Observagodes N&ao se aplica.
Cdédigos TUSS Nao se aplica.
Formato do dado Numeros inteiros.

4.2. Pacientes clinicos no periodo neonatal tardio
c) Total de 6bitos em pacientes no periodo neonatal tardio que ocorreram apés 24h de
internagao clinica
Definicao Somatodrio dos pacientes no periodo neonatal tardio (> 7 dias e <
28 dias) que foram a Obito apés as primeiras 24 horas de
internagéo clinica no periodo de interesse.

Critérios de exclusao Nao se aplica.
Observagdes N&ao se aplica.
Cédigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado Numeros inteiros.

d) Total de saidas de pacientes no periodo neonatal tardio com internag¢ées clinicas no

periodo de interesse

Definicao Somatoério das saidas hospitalares de pacientes no periodo
neonatal tardio (> 7 dias e < 28 dias) com internagao clinica no
periodo de interesse. Considerar saidas por alta, evasao,
desisténcia do tratamento, transferéncia externa ou obito

hospitalar.
Critérios de excluséo Nao considerar transferéncias internas.
Observacgdes Nao se aplica.
Cédigos TUSS Nao se aplica.
Formato do dado Numeros inteiros.

4.3. Pacientes pediatricos clinicos
e) Total de 6bitos em pacientes pediatricos que ocorreram apds 24h de internacéo clinica

Definicédo Somatdrio dos pacientes pediatricos (= 29 dias e < 15 anos) que foram a
Obito apOs as primeiras 24 horas de internacao clinica no periodo de
interesse.

Critérios de excluséo N&o se aplica.

Observagdes N&o se aplica.

Cébdigos TUSS N&o se aplica.

Formato do dado NUmeros inteiros.

f) Total de saidas de pacientes pediatricos com internacdes clinicas no periodo de

interesse

Definicédo Somatodrio das saidas hospitalares de pacientes pediatricos (= 29 dias e
< 15 anos) com internagao clinica no periodo de interesse. Considerar
saidas por alta, evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia externa
ou 6bito hospitalar.

Critérios de excluséo N&o considerar transferéncias internas.

Observacoes N&o se aplica.
Cébdigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

4.4. Pacientes adultos clinicos
g) Total de 6bitos em pacientes adultos que ocorreram apés 24h de internagao clinica
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Definicédo Somatodrio dos pacientes adultos (= 15 anos e < 60 anos) que foram a
Obito apos as primeiras 24 horas de internacdo clinica no periodo de
interesse.

Critérios de excluséo N&ao se aplica.

Observagdes N&o se aplica.

Caodigos TUSS N&ao se aplica.

Formato do dado NUmeros inteiros.

h) Total de saidas de pacientes adultos com internacdes clinicas no periodo de interesse

Definicéo Somatoério das saidas hospitalares de pacientes adultos (= 15 anos e <
60 anos) com internacdo clinica no periodo de interesse. Considerar
saidas por alta, evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia externa
ou 6bito hospitalar.

Critérios de excluséo N&o considerar transferéncias internas.

Observagdes N&o se aplica.
Cadigos TUSS Nao se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

4.5. Pacientes idosos clinicos

i) Total de 6bitos em pacientes idosos que ocorreram ap0s 24h de internacéo clinica

Definicéo Somatodrio dos pacientes idosos (= 60 anos) que foram a 6bito apds as
primeiras 24 horas de internacgédo clinica no periodo de interesse.

Critérios de excluséo N&o se aplica.

Observacdes N&o se aplica.
Cadigos TUSS Nao se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

j) Total de saidas de pacientes idosos com internacdes clinicas no periodo de interesse

Definicédo Somatério das saidas hospitalares de pacientes idosos (= 60 anos) com
internacdo clinica no periodo de interesse. Considerar saidas por alta,
evasdo, desisténcia do tratamento, transferéncia externa ou 6bito

hospitalar.
Critérios de excluséo N&o considerar transferéncias internas.
Observacgoes N&o se aplica.
Cdédigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

4.6. Pacientes cirurgicos no periodo neonatal precoce

k) Total de 6bitos em pacientes no periodo neonatal precoce com internacgéo cirdrgica no

periodo de interesse

Definicéo Somatério dos pacientes no periodo neonatal precoce (< 7 dias de vida)
gue foram a 6bito na instituicdo no periodo de interesse e que possuiam
internacao cirdrgica.

Critérios de excluséao N&o se aplica.

Observacoes N&o se aplica.
Cddigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

I) Total de saidas de pacientes no periodo neonatal precoce com internagées cirdrgicas no

periodo de interesse

Definicéo Somatorio das saidas hospitalares de pacientes no periodo neonatal
precoce (£ 7 dias de vida) com internacdo cirdrgica no periodo de
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interesse. Considerar saidas por alta, evasédo, desisténcia do tratamento,
transferéncia externa ou 6bito hospitalar.

Critérios de exclusdo

Nao considerar transferéncias internas.

Observacgoes

N&o se aplica.

Caodigos TUSS

N&ao se aplica.

Formato do dado

Ndmeros inteiros.

4.7. Pacientes cirargicos no periodo neonatal tardio

m) Total de 6bitos em
internacdo cirdrgica

pacientes no periodo neonatal tardio que ocorreram apds 24h de

Definicéo

Somatoério dos pacientes no periodo neonatal tardio (> 7 dias e < 28
dias) que foram a 6bito apds as primeiras 24 horas de internacao
cirdrgica no periodo de interesse.

Critérios de exclusdo

N&ao se aplica.

Observacgoes

N&o se aplica.

Caédigos TUSS

N&o se aplica.

Formato do dado

Ndmeros inteiros.

n) Total de saidas de pacientes no periodo neonatal tardio com internag6es cirdrgicas no

periodo de interesse

Definicéo

Somatério das saidas hospitalares de pacientes no periodo neonatal
tardio (> 7 dias e < 28 dias) com internagao cirirgica no periodo de
interesse. Considerar saidas por alta, evaséo, desisténcia do tratamento,
transferéncia externa ou 6bito hospitalar.

Critérios de exclusdo

Nao considerar transferéncias internas.

Observacdes

N&o se aplica.

Cédigos TUSS

N&o se aplica.

Formato do dado

Ndmeros inteiros.

4.8. Pacientes pediatricos cirdrgicos
o) Total de Obitos em pacientes pediatricos que ocorreram ap6és 24h de internacédo

cirargica

Definicédo

Somatodrio dos pacientes pediatricos (= 29 dias e < 15 anos) que foram a
Obito apds as primeiras 24 horas de internacdo cirdrgica no periodo de
interesse.

Critérios de exclusao

N&o se aplica.

Observacgoes

N&o se aplica.

Cédigos TUSS

N&o se aplica.

Formato do dado

Ndmeros inteiros.

p) Total de saidas de
interesse

pacientes pediatricos com internacdes cirargicas no periodo de

Definicédo

Somatodrio das saidas hospitalares de pacientes pediatricos (= 29 dias e
< 15 anos) com internagao cirdrgica no periodo de interesse. Considerar
saidas por alta, evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia externa
ou 6bito hospitalar.

Critérios de exclusao

Nao considerar transferéncias internas.

Observacoes

N&o se aplica.

Cddigos TUSS

N&o se aplica.

Formato do dado

NUmeros inteiros.

4.9. Pacientes adultos cirargicos
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g) Total de 6bitos em pacientes adultos que ocorreram apés 24h de internacao cirdrgica
Definicéo Somatoério dos pacientes adultos (= 15 anos e < 60 anos) que foram a
obito ap6s as primeiras 24 horas de internacao cirdrgica no periodo de
interesse.
Critérios de exclusédo N&o se aplica.
Observagdes N&o se aplica.
Caddigos TUSS N&ao se aplica.
Formato do dado Numeros inteiros.

r) Total de saidas de pacientes adultos com internacdes cirurgicas no periodo de interesse

Definicéo Somatoério das saidas hospitalares de pacientes adultos (= 15 anos e <
60 anos) com internacédo cirargica no periodo de interesse. Considerar
saidas por alta, evasao, desisténcia do tratamento, transferéncia externa
ou 6bito hospitalar.

Critérios de excluséo N&o considerar transferéncias internas.

Observagdes N&o se aplica.
Cabdigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

4.10. Pacientes idosos cirargicos

s) Total de 6bitos em pacientes idosos que ocorreram ap6s 24h de internacgdo cirdrgica

Definicéo Somatodrio dos pacientes idosos (= 60 anos) que foram a 6bito apds as
primeiras 24 horas de internacéo cirdrgica no periodo de interesse.

Critérios de excluséo N&o se aplica.

Observacgoes N&o se aplica.
Cébdigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NUmeros inteiros.

t) Total de saidas de pacientes idosos com internacdes cirirgicas no periodo de interesse

Definicédo Somatodrio das saidas hospitalares de pacientes idosos (= 60 anos) com
internacdo cirdrgica no periodo de interesse. Considerar saidas por alta,
evasdo, desisténcia do tratamento, transferéncia externa ou 6ébito

hospitalar.
Critérios de excluséo N&o considerar transferéncias internas.
Observacgoes N&o se aplica.
Cédigos TUSS N&o se aplica.
Formato do dado NuUmeros inteiros.
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Tabela - Formulas dos calculos que deverao ser considerados para as estratificacbes do
indicador de mortalidade institucional.

Mortalidade Clinica Mortalidade Cirurgica

(total de dbitos em pacientes NP com | (total de ébitos em pacientes NP com
Neonatal precoce ; e . . A .

i internacao clinica) / (total de saidas | internagao cirurgica)/(total de saidas de
(NP) < 7 dias de de pacientes NP com internagdes pacientes NP com internagées
vida clinicas) x 100 cirtrgicas) x 100

(total de 6bitos em pacientes NT apds | (total de 6bitos em pacientes NT apoés

Neonatal tardio (NT) | 541 46 internacao clinica)/(total de | 24h de internagéo cirdrgica)/(total de

>7diase <28

] saidas de pacientes NT com saidas de pacientes NT com
dias internagdes clinicas) x 100 internagdes cirdrgicas) x 100
(total de ébitos em pacientes (total de Oobitos em pacientes
Pediatrico pediatricos apos 24h de internagdo pediatricos apdés 24h de internagédo
> 29 diase <15 clinica) / (total de saidas de cirurgica) / (total de saidas de
anos pacientes pediatricos com pacientes pediatricos com internagdes
internacdes clinicas) x 100 cirargicas) x 100
(total de 6bitos em pacientes adultos | (total de ébitos em pacientes adultos
Adulto ) . ~ o ) . A
apos 24h de internagdo clinica) / | apdés 24h de internagéo cirurgica) /
2 15 anos e < 60 (total de saidas de pacientes adultos | (total de saidas de pacientes adultos
anos com internagdes clinicas) x 100 com internagdes cirdrgicas) x 100
(total de 6bitos em pacientes idosos | (total de ébitos em pacientes idosos
Idoso apdés 24h de internagdo clinica) / | apds 24h de internagao cirurgica) /
> 60 anos (total de saidas de pacientes idosos | (total de saidas de pacientes idosos

com internagdes clinicas) x 100 com internagdes cirurgicas) x 100
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