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COEFICIENTE DE MORTALIDADE POR INSUEICIENC[A CARDIACA NO BRASIL:
356 ANALISE TEMPORAL BASEADA EM DECLARACOES DE OBITO. Rafael Armando Seewald,
Anténio Carlos Zucco, Luis Beck da Silva Neto, Nadine Oliveira Clausell, Luis Eduardo Paim Rohde

(orient.) (UFRGS).

Introducdo: Dados epidemiolégicos do impacto da insuficiéncia cardiaca (IC) no Brasil sdo escassos e pouco
representativos das diversidades regionais. Objetivo: analisar tendéncias temporais de coeficientes de mortalidade
nas diferentes regides brasileiras. Métodos: Foram analisados os bancos de dados de todas declaracfes de obitos de
1999 até 2003 em www.datasus.gov.br. Foram selecionados ébitos codificados como causa priméria por IC através
da classificacdo internacional de doencas, independentemente da faixa etéria. Estimativas populacionais para cada
estado da unido foram obtidas através do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Resultados: No
periodo de 1999 a 2003, ocorreram 4.832.258 6bitos no Brasil, sendo 139.662 codificados como primariamente por
IC. A mortalidade proporcional por IC em 1999 foi de 3, 15%, em 2000 de 2, 98%, em 2001 de 2, 86%, em 2002 de
2, 78% e em 2003 de 2, 71%, demonstrando tendéncia temporal de reducdo. Dados estratificados por sexo,
demonstram mortalidade semelhante entre homens e mulheres. Os coeficientes de mortalidade por 100000 habitantes
nas diferentes regibes brasileiras nos anos 1999, 2000, 2001, 2002 e 2003 foram, respectivamente: 22, 9, 21, 9, 20, 4,
20, 2 e 19, 2 na regido Sul; 20, 9, 18, 5, 17, 3, 16, 5 e 16, 3 na regido Sudeste; 17, 0, 15, 7, 15, 6, 15, 8 ¢ 15, 3 na
regido Centro-Oeste; 13, 3, 13, 2, 13, 2, 13, 6 e 13, 6 na regido Nordeste; e 10, 4, 9, 2, 10, 1, 8, 8 ¢ 9, 1 na regido
Norte. ConclusBes: Observam-se varia¢des importantes e significativas ha mortalidade por IC nas diferentes regides
do pais, identificando-se tendéncia temporal para reducéao de coeficientes de mortalidade por IC no Brasil, exceto na
regido Nordeste. (PIBIC).
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