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Resumo

Objetivou-se investigar a associacao entre as médias do
indice de Comorbidade de Charlson (ICC) e
caracteristicas epidemiolégicas e sociodemograficas de
pacientes com Insuficiéncia Respiratéria Aguda (IRpA)
internados em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI). O
estudo evidenciou o ICC como uma ferramenta valida
para a predicdo de mortalidade.

Introducao

O envelhecimento é algo natural que acomete os
individuos com o passar dos anos, acarretando danos
moleculares e celulares e consequentemente gerando um
declinio funcional, aumento da vulnerabilidade e mais
risco de doencas para a pessoa idosa (Santarem, 2019).
Diante dos internamentos na UTI, observa-se a presenca
de disturbios respiratérios, dentre eles a IRpA que é
caracterizada como uma falha na funcéo principal do
sistema respiratdrio, a troca de gases, ou seja, quando
sua tarefa de oxigenacdo do sangue ou eliminacdo de
diéxido de carbono ndo ocorre da maneira correta
(Bachiller, Zamora, Besteiro, Et al, 2022). A IRpA é uma
das etiologias de mais morbimortalidade entre a
populagdo em estudo, podendo ser associada a
exacerbacéo clinica e um prognastico reservado (Souza,
Timoteo, Teotonio, Et al, 2021).

Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo observacional, transversal, o qual
foi realizado em um Hospital Universitario do Estado do
Parana. A coleta se deu por meio de dados secundarios
dos prontuarios eletrénicos dos pacientes internados na
UTI, durante o periodo de dezembro 2019 a dezembro de
2022. Foram classificadas como variaveis explicativas:
sexo, idade, comorbidades, causa da insuficiéncia
respiratéria, uso de VM, classificacdo de risco de 6bito
pelo CCl e desfecho (alta ou 6hito). Foi considerada como
variavel resposta a média da pontuacéo do ICC.

Resultados e Discussao

Observou-se que dos 109 pacientes idosos que tiveram
IRpA, houve uma prevaléncia do sexo masculino
(57,80%), idade média de 74,48 anos, que possuiam
alguma comorbidade (87,16%), CID de pneumonia nao
especificada (63,30%), que utilizaram VM (63,30%) com
uma média de 15,40 dias de uso, possuiam risco baixo
para 6bito pelo CCl (56,88%), desfecho de alta (57,80%)
e um tempo médio de internacé@o de 24,65 dias. Obteve-
se uma média do ICC significativamente relevante nas
seguintes varidveis idade (p<0,05), presenca de
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comorbidades (ICC=1,65; p<0,01) e classificacdo de risco
para o6bito pelo CCl (p<0,01). Com a crescente
moadificacao do perfil etario da populacao e da expectativa
de vida, existe também um aumento na prevaléncia de
doencas cronicas ndo transmissiveis na populacgéo idosa,
e isso consequentemente interfere na pontuacdo das
comorbidades presentes no indice de Charlson (Laste,
Rutz, Quillé, Et al, 2020). A relacdo entre a presenca de
comorbidades e o risco pelo ICC acontece de uma
maneira direta e fundamental, visto que o indice foi
desenvolvido para padronizar a avaliagdo de
comorbidades e mortalidade (Lai, Ko, Chen, Et al, 2016).
Os dados de mortalidade servem como um parametro
importante para monitorar a qualidade do cuidado
hospitalar, podendo ser considerado como um indicador
de desempenho clinico (Jesus, Okuno, Campanharo, Et
al, 2022).

Conclusodes

O ICC é uma ferramenta importante para a prética clinica
e pesquisa médica, pois realiza uma avaliacdo
sistematica do risco de mortalidade de um individuo
baseado em suas condicbes de saude. Apesar da
existéncia de poucas literaturas atualizadas que abordem
o tema, foi possivel notar que o indice € de étima
qualidade e pode ser um instrumento muito utilizado,
principalmente para verificar a predicdo de mortalidade de
pacientes idosos com IRpA dentro das UT/I’s.
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