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RESUMO

OBJETIVO: O presente trabalho tem como objetivo analisar as declaragdes que apresentem um
preenchimento inadequado, buscando identificar quais sdo os tipos de erros mais comuns no
preenchimento das causas de 6bito em um Hospital Geral no Vale do Itajai, além de esclarecer qual a
importancia do preenchimento correto.

METODO: Foram analisadas 507 Declara¢des de Obito, preenchidas no periodo de janeiro a
dezembro de 2022 em um Hospital Geral do Vale do Itajai. O estudo consiste em uma pesquisa
quantitativa descritiva, buscando entender erros e dificuldades encontradas pelos médicos no
preenchimento das declaragdes de obito do Hospital. Foram incluidas todas as declaragdes de obito
preenchidas durante o periodo e excluidas as declaracdes de dObitos ocorridos em domicilio. Apos a
analise dos dados extraidos da comissao de obito do hospital, os dados foram organizados em planilhas
do Excel e analisados em graficos utilizando as variantes necessarias para o estudo.

RESULTADOS: Foram encontradas 299 (58,9%) declaragdes que estavam preenchidas corretamente
e 208 (41,1%) que apresentaram algum tipo de discrepancia com o Manual de Preenchimento de
Declaragdo de Obito do Ministério da Satide. Entre as declaragdes que apresentaram algum tipo de
erro, 51,7% delas possuiam apenas 1 tipo de erro e 48,3% eram mais de 1 erro concomitante. O estudo
mostra que o tipo de erro mais comum foi falta de nexo e ordem errada aparecendo em 49 (9,7%)
declaragdes. De todas as declara¢des analisadas, apareceram em 48,3% com mais de 1 erro no seu
preenchimento sendo o motivo do erro mais comum foi falta de nexo e ordem errada seguido por 32
(6,3%) declaragdes que apresentaram diagndstico sindromico como causa bdsica de morte, por
exemplo disfun¢do multipla de 6rgdo e/ou parada cardiaca.
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CONCLUSAO: Foi possivel identificar que a prevaléncia de declaragdes preenchidas
inadequadamente ¢ bastante expressiva, totalizando 41,1% do total, mostrando que o tipo de erro mais
comum foi falta de nexo e ordem errada aparecendo em 49 (9,7%) declaracdes.

Palavras-chave: Atestado de obito. Causas de obito. Etica médica. Registros de mortalidade. Dados
epidemiologicos.
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1 INTRODUCAO

A Declaragio de Obito (DO) ¢ o documento-padrio do Sistema de Informagdo sobre
Mortalidade e de uso obrigatério em todo o territério nacional. E um instrumento padronizado,
impresso com uma sequéncia numérica unica, formando conjuntos de trés vias autocopiativas, com
diferentes cores padronizadas, como branca, amarela e rosa. Dentre os objetivos da declaragdo, o
primeiro € o de ser o formulario para a coleta de dados sobre mortalidade que servem de base para o
calculo das estatisticas vitais e epidemiologicas do Brasil. O segundo, de carater juridico, ¢ o de ser o
documento habil, conforme preceitua a Lei dos Registros Publicos pelos Cartorios de Registro Civil,
da Certiddo de Obito, que ¢ indispenséavel para as formalidades legais do sepultamento e para o inicio
dos processos sucessorios. (Brasil, 2009).

A partir do ano de 1976, o Ministério da Satide implantou um modelo tnico de Declaracdo de
Obito (DO) a fim de ser utilizado em todo territorio nacional, como base do Sistema de Informagdes
sobre Mortalidade — SIM. A DO apresenta dois objetivos principais: ser o documento padrdo para a
coleta das informagdes sobre mortalidade, que servird de base para o calculo das estatisticas vitais e
epidemioldgicas do Brasil; e o de ser o documento habil, para lavratura, pelos Cartorios de Registro
Civil, da Certiddo de Obito, indispensavel para as formalidades legais do sepultamento. (Brasil, 2009).

O estabelecimento onde ocorreu o falecimento deve preencher a DO em suas trés vias. A
primeira via € retida, para posterior recolhimento em busca ativa pelos setores responsaveis pelo
processamento, nas secretarias estaduais e/ou municipais de saude. A segunda via ¢ entregue aos
familiares, que a levardo ao cartdrio do registro civil para o competente registro e obtenc¢ao da Certidao
de Obito; esta via fica retida no cartério, para os procedimentos legais. A terceira via permanece na
Unidade Notificadora para ser apensada aos registros médicos do falecido. (Brasil, 2001).

De acordo com pesquisas, os médicos relatam duas principais dificuldades no preenchimento,
80% dos participantes da pesquisa declararam que o fato de as instru¢des para o preenchimento dos
campos do formulario da DO ndo estarem claramente definidas constitui a principal dificuldade, ja que
provocam duvidas no momento do preenchimento. Para 20% dos médicos, a principal dificuldade para
o preenchimento da DO reside na falta de informagdes sobre o diagnéstico do paciente. Quanto a
orientagdo para o preenchimento, 80% afirmam ter recebido algum tipo de orientacdo, os outros 20%
declaram nao terem recebido nenhuma instrugdo. Sendo assim, um nimero muito alto de médicos que
nao recebem nenhum auxilio durante a formacao médica, uma vez que este ¢ um tema que deve ser
abordado no ambiente académico. (Mendonca; Drumond; Cardoso, 2010)

Cada vez mais, as institui¢des de assisténcia a satde tém incluido as Comissdes Hospitalares
como importante instrumento de gestdo, com a func¢do de revisar e avaliar agdes e procedimentos

internos, auxiliando na eficacia dos indicadores de satde. Com isso, tem-se as Comissdes de Revisao
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de Obitos hospitalares que visam analisar as causas de morte de seus pacientes internados, bem como
os procedimentos e condutas profissionais realizadas durante sua internacgao. (Ferreira et al., 2016)

O que se pretende é que o trabalho das Comissdes de Revisdo de Obitos retina informagdes e
analises criticas que contribuam efetivamente no processo de assisténcia ao paciente, possibilitando o
compartilhamento ¢ o acesso imediato aos dados, maior eficiéncia nos processos clinicos e
administrativos e a otimizacdo dos indicadores fisicos e estatisticas epidemioldgicas da populagdo
atendida. Vale notar que o prontudrio médico possui grande centralidade em meio a presente discussao,
pois, consiste no instrumento que agrega informacdes essenciais e espelha a qualidade da assisténcia
médica fornecida pela equipe de saude multiprofissional ao paciente internado. A qualidade das
informagdes do prontuario médico, aliada ao correto preenchimento da DO sdo indicadores da boa
assisténcia prestada nos servicos de saude e precisam ser monitorados pelo servigo de auditoria médica
da institui¢do. Assim, uma avalia¢do periddica da qualidade e confiabilidade dos registros armazenados
na DO ¢ fundamental, uma vez que esses dados sdo utilizados em larga escala para o desenvolvimento
de politicas publicas. (Ferreira et al., 2016)

Segundo pesquisa realizada no Hospital Santa Casa de Belo Horizonte (SCBH) em 2014, na
qual foram incluidos no estudo prontuarios médicos de pacientes com idade minima de um ano, que
evoluiram para Obito, no que se refere a causa basica da morte, quando foram analisados os
diagnosticos informados no prontudrio médico, verificou-se que tais informagdes foram suficientes
para que o auditor identificasse a causa basica da morte na absoluta maioria dos casos. Outro autor que
analisou 39.872 6bitos demonstrou que o diagndstico principal citado no prontudrio do paciente foi
relatado em 83% das declaracdes de Obito, seja como causa basica da morte (59%) ou causa
contribuinte (24%). Em outro estudo recente feito em Belo Horizonte destaca que, considerando ¢bitos
ocorridos em hospitais, 28,7% deles tiveram causas mal definidas, classificadas como cddigo garbage
para fins de estudos epidemioldgicos. Este codigo, que foi inicialmente idealizado para incluir causas
que ndo deveriam ser consideradas como causa basica por serem pouco uteis em satude publica, tem se
expandido com a inclusdo das causas mal definidas e dos diagnosticos incompletos. (Issa Neto; et
al.,2020)

Pelos resultados encontrados nos estudos, pode-se entdo inferir insuficiente preparo dos
médicos e desconhecimento das normas para preenchimento e conceitos de causas da morte. Isso se
reflete em dificuldade para fornecer informagdes apropriadas e no uso inadequado de expressoes vagas
como parada cardiaca e faléncia de multiplos 6rgaos. Sabe-se também que quando o preenchimento ¢
realizado pelo médico plantonista, muitas vezes esse ndo conhece o caso do paciente e ndo dispde de
tempo suficiente para uma analise minuciosa do prontuario, tal como foi feito pelo auditor médico.

(Issa Neto; et al.,2020)
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O correto preenchimento da declaragao de obito reflete na elaboragao de estratégias de saude,
quer seja na prevengao ou promogao. Tal documento mostra a realidade da satde no Brasil, sendo assim
um importante instrumento com fins epidemiologicos, quando preenchido corretamente. Com isso, o
médico tem responsabilidade ética e juridica pelo preenchimento e pela assinatura da DO, assim como
pelas informacdes registradas em todos os campos do documento. Deve, portanto, revisar o documento
antes de assind-lo.! Diante do exposto, iremos analisar as declaracdes que apresentem um
preenchimento inadequado, buscando identificar quais sdo os tipos de erros mais comuns no
preenchimento das causas de 6bito em um Hospital Geral no Vale do Itajai, além de esclarecer qual a

importancia do preenchimento correto.

2 METODOS

O presente estudo apresenta uma abordagem quantitativa descritiva buscando entender os erros
e dificuldades encontradas pelos médicos no preenchimento das declaragdes de 6bito do Hospital. Para
isso, foram utilizados os dados extraidos da Comissdo de Obito do hospital do periodo de janeiro a
dezembro do ano de 2022, onde foram analisadas as declaragdes de obitos dos pacientes, seguindo um
roteiro para a andlise dessas declaragdes. O tipo de pesquisa quantitativa estd associada ao emprego de
técnicas estatisticas que auxiliam na andlise de relacionamentos entre varidveis. (Sordi, 2013)

A amostra constitui-se de 507 Declaragdes de Obito, preenchidas no periodo de janeiro a
dezembro de 2022 em um Hospital Geral do Vale do Itajai. Foram incluidas todas as declaracdes de
obito preenchidas durante o periodo e excluidas as declaracdes de obitos ocorridos em domicilio. O
estudo objetivou avaliar, essencialmente, o preenchimento das declaracdes de obito, considerando que
as informacgodes registradas nos documentos sdo fiéis as instrugdes dadas pelo Ministério da Satude.

Apos a andlise das declaragdes de obito, os dados foram organizados em planilhas do Excel e
analisados através de graficos de acordo com as variantes necessarias para o estudo que sdo os motivos

de erros encontrados nas declaracoes.

2.1 ASPECTOS ETICOS
Ressalta-se que o projeto foi iniciado somente apds o aceite do Comité de Etica em Pesquisa de
uma universidade local, sob o parecer numero 6.092.447, sendo aprovada a solicitagdo de dispensa do

TCLE, cumprindo todos os preceitos éticos.

3 RESULTADOS
As declaragdes analisadas neste estudo foram baseadas no Manual de Preenchimento de

Declaragdes de Obito do Ministério da Satde, seguindo todas as recomendagdes. No total, foram
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analisadas 507 declaragdes de janeiro a dezembro do ano de 2022, sendo estas preenchidas por 87
médicos distintos, de todos os setores do hospital.

Os tipos de erro foram divididos em: 1) Correto; 2) Ordem Errada; 4) Falta de Nexo; 8)
Diagnostico Sindromico; 16) Multiplos diagnosticos; 32) Preenchimento Incompleto. Podendo ser
somado mais de um tipo de erro na mesma declaragao.

Dentre as 507 declara¢des analisadas, 299 (58,9%) estavam preenchidas corretamente. Entre
as declaragdes que apresentaram algum tipo de erro, 51,7% delas possuiam apenas 1 tipo de erro e

48,3% eram mais de 1 erro concomitante.

Figura 1. Divisdo de declara¢des corretas e incorretas.

Contagem

Incorreta
41,1%

Correta
58,9%

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
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Figura 2. Declaragdes com apenas 1 erro ou mais de 1 erro.

Distribui¢céo de erros

Mais de 1 erro
48,3

Apenas 1 erro
51,7%

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

De todas as declaragdes analisadas, apareceram em 48,3% com mais de 1 erro no seu
preenchimento.

O motivo do erro mais comum foi falta de nexo e ordem errada aparecendo em 49 (9,7%)
declaragdes. Em segundo lugar, aparecem 32 (6,3%) declaracdes que apresentaram diagnostico
sindrdmico como causa basica de morte, por exemplo disfun¢do multipla de 6rgdo e/ou parada
cardiaca. Nesse estudo, foram encontradas 10 (2%) declaragdes preenchidas com Disfun¢dao Multipla
de Orgaos e 23 (4,5%) preenchidas com Morte Subita de Causa Desconhecida.

Seguem os tipos de erros em ordem: Falta de nexo (13,9%); Ordem errada (12%);
Preenchimento incompleto e diagnostico sindromico (7,2%); Preenchimento incompleto (4,8%);
Multiplos diagnosticos (4,3%); Falta de nexo e diagndstico sindromico (3,8%); Ordem errada, falta de
nexo e diagnostico sindromico (2,4%); Ordem errada e diagnéstico sindromico (2,4%); Ordem errada

e preenchimento incompleto (1,9%).
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Figura 3. Divisdo dos tipos de erros, excluindo as declara¢des corretas.

® Ordem errada + Falta de Nexo + Dx Sindrémico
@ Preenchimento incompleto
Falta de nexo
@ Preenchimento incompleto + Dx sindrémico
@ Falta de Nexo + Mltiplos Diagndsticos
® Dx sindrémico
® Ordem errada + Falta de nexo
@ Ordem errada + Dx sindrémico
Falta de Nexo + Preenchimento Incompleto
@ Falta de nexo + Dx Sindrémico
@ Ordem Errada + Multiplos Diagndsticos
Ordem Errada
Mdltiplos Diagndsticos
Dx sindrémico + Multiplos Diagnésticos
Ordem Errada + Preenchimento Incompleto

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

O registro da causa de morte representa um sistema vital cuja funcdo ¢ fornecer informagdes
criticas necessarias para guiar programas de saude publica. Por isso devem seguir um padrao mundial
de regras no preenchimento. (Ao avaliar as DOs, foram encontradas mais de 41% dos documentos com
pelo menos um erro no preenchimento do campo da causa basica de morte.

De todas as Declaragdes de Obito analisadas do ano de 2022, a causa basica de morte mais
citada foi Sepse, aparecendo 98 (19,4%) vezes, seguido por Insuficiéncia Respiratoria que foi citada
90 (17,8%) vezes.

Do total de lacunas a serem preenchidos (3.042) nas 507 declaragdes analisadas, 1.212 espagos

estavam vazios. Esse valor corresponde a 39,8% de espaco “em branco” em todas as declaragdes do

ano de 2022.

4 DISCUSSAO

Segundo o Ministério da Satude (MS), a Declaragio de Obito é o documento-base do Sistema
de Informacdes sobre Mortalidade do Ministério da Saude, por isso, além da sua fungao legal, os dados
de obitos sdo utilizados para conhecer a situagdo de saude da populagdo e gerar agdes visando a sua
melhoria. Para tanto, devem ser fidedignos e refletir a realidade. As estatisticas de mortalidade sdo
produzidas com base na DO emitida pelo médico. (BRASIL, 2009).

Além de atestar o Obito, a declaragdo de Obito € utilizada para conhecer a real situacao de saude
da populagdo e gerar atitudes e acdes planejadas visando a melhoria do setor. Portanto, deve ser
fidedigno e expressar a realidade da saude da populagdo, que ¢ mensurada com base na DO emitida
pelo médico, visto que este tem a responsabilidade ética e juridica do preenchimento e pela assinatura

da DO, como também pelas informacdes registradas em todos os campos deste documento. (Brasil,

) Education and Innovation: New Perspectives for Teaching )
ANALISE DE ERROS NO PREENCHIMENTO DE DECLARACOES DE OBITO EM HOSPITAL GERAL VALE DO ITAJAI



\

2009). As falhas no preenchimento da causa basica ocorrem, principalmente, por um elevado
percentual de causas mal definidas ou utilizagdo de termos vagos, equivocos no preenchimento da
declaragao de dbito e a elevada incompletude das variaveis, que por fim limitam a utilizagdo das DOs
para as estatisticas nacionais.

Em relagdo as declaracdes analisadas no presente estudo, 41% apresentaram alguma
divergéncia em relagdo a instrug¢do dada no manual de declaracdo de 6bito do Ministério da satde,
sendo assim, faz-se necessario medida para mudar essa realidade.

Um equivoco bastante encontrado nas declaragdes esta na utilizacdo de termos vagos como
causa basica de morte, como parada cardiorrespiratéria e faléncia e/ou disfungao multipla de 6rgaos,
encontrado em mais de 7% das declaragdes. Estes, na realidade, sdo sintomas ou condig¢des de morte,
e ndo causas de morte, portanto, sua utilizacdo ¢ irrelevante para as politicas publicas de planejamento.

Um dado de grande relevancia para a saude publica ¢ a idade do paciente, que ndo foi descrita
corretamente ou de forma ilegivel em algumas declaragdes. Este dado tem uma grande importancia em
estudos que visam identificar uma predominancia de 6bitos em determinada faixa etaria, bem como
para estudos de mortalidade.

A quantidade de DO com campos “em branco” (preenchimento incompleto), na presente
pesquisa, foi de 39,8%. Excluindo-se o Bloco I, referente aos dados do cartdrio, todos os demais Blocos
sdo de responsabilidade ética e juridica do médico, ao que tange seu preenchimento e veracidade.

O Sistema de Informacao sobre Mortalidade, apesar de representar a principal fonte de dados
sobre mortalidade no Brasil, enfrenta obstidculos para melhorar a qualidade dos seus dados,
principalmente em razdo do preenchimento da declaracdo de obito. Entretanto, ¢ importante ressaltar
que a classe médica se apresenta como uUnica responsavel por tais perdas desses dados e
epidemiologicos. (Brasil, 2001).

Através do estudo, foi possivel identificar que o tipo de erro mais encontrado foi falta de nexo
e ordem errada aparecendo em 49 (9,7%) declaragdes.

Segundo pesquisas realizadas com médicos afirmam que a maior dificuldade para o correto
preenchimento esta na falta de clareza das instrugdes contidas no proprio documento. Portanto, a
caréncia por projetos de educacdo médica continuada, bem como um melhor preparo pelas escolas
médicas, pode facilmente explicar parte desses erros. E, de fato, grande parte dos clinicos afirma que
a pratica de palestras relacionadas ao treinamento no preenchimento do documento pode leva-los a
modificar a causa de morte em varias circunstancias. (Silva; et al.,2013)

Segundo uma pesquisa realizada por Silva et al, os professores da universidade que foram
analisados nao possuem conhecimentos suficientes sobre declaragdao de 6bito, um resultado diferente
do que seria esperado para os que lidam diretamente com educacdo médica. Sendo um dado

preocupante, pois revela um evidente déficit na formagao médica, mostrando que a caréncia de projetos
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de educag¢ao médica continuada, bem como o despreparo das escolas médicas explicam parte desses
erros ¢ dificuldades. A conclusdo deste estudo ¢ semelhante a encontrada na nossa pesquisa: a
importancia da educacgdo continuada acerca do preenchimento de documentos médicos, principalmente
adquirido na graduagdo, que deve ser permanentemente atualizado e aperfeigoado a fim de evitar falhas
e melhorar a qualidade das informacgdes geradas com base nesses documentos. Sendo assim, € possivel
prever e alertar, principalmente no ambito da formacdo médica, o quanto ¢ comum médicos se
depararem pela primeira vez com um atestado de 6bito quando se veem na obrigacao real de preenché-
lo. (Silva; et al.,2016)

Outro estudo exploratorio sobre problemas de preenchimento da DO realizado em Minas Gerais
mostrou como principais dificuldades encontradas pelos médicos: desconhecimento sobre a
importancia do correto preenchimento dos campos do formuldrio, pouca utilizagdo dos manuais
técnicos de instrucdo fornecidos pelo MS, desconhecimento sobre a importancia do detalhamento e a
adequagdo da cadeia de eventos patologicos no campo das possiveis causas de morte, que foi uma
causa bastante encontrada neste estudo, como falta de nexo e ordem errada nos diagnosticos.

(Mendonca; Drumond; Cardoso, 2010)

5 CONCLUSAO

O estudo aponta que a prevaléncia de declaracdes preenchidas inadequadamente ¢ bastante
expressiva, totalizando 41,1% do total, mostrando que o tipo de erro mais comum foi falta de nexo e
ordem errada aparecendo em 49 (9,7%) declaragdes. Mostrou também que do total de lacunas a serem
preenchidos (3.042) nas 507 declaracdes analisadas, 1.212 espagos estavam vazios, esse valor
corresponde a 39,8% de espago “em branco”.

Para estudos futuros, recomenda-se uma avaliagdo acerca da forma como ¢ ministrado tal tema
nas faculdades, padronizar uma forma onde os dados sejam mais faceis de serem acessados e analisados

e por fim, buscar uma educacao continuada e acessivel aos médicos.
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