Boletim SRCO

Servigo Regional de Certificacdo de Obito / Superintendéncia de Atengdo a Saude /agosto/2025

Em agosto de 2025, a equipe do Servigo Regional de Certificagdo de Obito (SRCO) atendeu a 20 ocorrénci-

as, oferecendo apoio humanizado e acolhimento. Foram fornecidas Declaragdes de Obito e realizadas orien-
tacbes sobre os processos relacionados ao registro do falecimento e ao sepultamento. Nos casos em que as
familias se encontravam em situagédo de vulnerabilidade social, foi realizado a articulagdo com a Secretaria

de Desenvolvimento Social e Promogéo da Cidadania para a viabilidade de concesséao do auxilio-funeral.

No referido més, foi necessario o encaminhamento de um corpo ao Instituto Médico Legal (IML) em virtude do
estagio avangado de decomposigdo observado. A equipe do Servigo Regional de Certificagdo de Obito
(SRCO) acionou a Policia Civil para formalizar a solicitagdo de remogédo do cadaver e, simultaneamente,

manteve contato com o IML, seguindo o protocolo previamente estabelecido para essas situagdes.

Abaixo estdo os graficos que ilustram os indicadores definidos pelo servigo, com base no més de agosto de
2025. Sao eles: mulher em idade fértil, municipio, tempo resposta, causa morte, comorbidades, unidade basi-
ca de saude, perdas e extravios; e para além desses, também serdo apresentados dados referentes ao rela-

tério circunstanciado, sexo, faixa etaria e raga, relativo ao més de agosto
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MULHER EM IDADE FERTIL

u SIM
m NAO

Resultado: N&o houve ocorréncia com mulher em idade fértil no més de agosto de 2025.

MUNICIPIO

B Angra dos Reis
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Resultado: 100% das ocorréncias foram provenientes do municipio de Angra dos Reis.

TEMPO RESPOSTA

= MENOR QUE 1H
m MAIOR QUE 2H

Tempo Resposta: Dos acionamentos deste més, 95% tiveram tempo resposta de atendimento menor que

1 hora e 5% com tempo superior a 2h.

CAUSA MORTE

m PCR
B CHOQUE CARDIOGENICO

® INSUFICIENCIA RESPIRATORIA
AGUDA

H INFARTO AGUDA DO MIO-
CARDIO

®m CANCER

= SEPTEMIA

m EDEMA AGUDO DE PULMAO
B CAUSA INDETERMINADA

m ACIDENTE VASCULAR CE-
REBRAL

® ENCAMINHADA AO IML
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Resultado: As causas mais comuns de 6bito foram, em primeiro lugar, o Infarto Agudo do Miocardio, que re-
presentou 30% dos casos. Em seguida, a Parada Cardiorrespiratéria teve uma incidéncia de 20%, e o Cho-

que Cardiogénico foi responsavel por 15% das mortes.

O choque cardiogénico € uma sindrome clinica grave caracterizada pela faléncia da fungao de bomba do
coracgéo, levando a queda acentuada do débito cardiaco, hipotensdo e ma perfusdo dos tecidos. Essa con-
dicdo ocorre, principalmente, como complicagdo do Infarto Agudo do Miocardio, mas também pode estar

associada a arritmias graves, insuficiéncia cardiaca avangada, disfungdes valvares agudas e miocardites.

Estima-se que entre 5% e 10% dos pacientes com infarto desenvolvem choque cardiogénico, com taxas de
mortalidade hospitalar variando de 35% a 40%. Trata-se, portanto, de uma das complicagées mais letais das
doengas cardiovasculares, especialmente em idosos e pessoas com fatores de risco como hipertensao, dia-

betes e histérico de doenga coronariana.

A prevencao esta diretamente relacionada ao controle dos fatores de risco cardiovasculares, como manter
pressao arterial e diabetes controlados, alimentacéo equilibrada, pratica regular de exercicios fisicos e aban-
dono do tabagismo. O diagnostico precoce de doengas cardiacas e 0 acesso rapido a servigos de emergén-
cia em casos de dor toracica ou desconforto cardiaco sdo fundamentais para reduzir a incidéncia e a gravida-

de do choque cardiogénico.

Assim, o choque cardiogénico reflete ndo apenas uma urgéncia médica de alta letalidade, mas também um
desafio de saude publica, cuja redugédo depende tanto da prevengao primaria quanto do manejo adequado

e precoce das doengas cardiovasculares.
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COMORBIDADES

= DM

m HAS

= ALZEIMER

= AVC PREVIO
= IAM PREVIO
= ACAMADO

= ETILISMO

= CANCER

= CARDIOPATA
= OBESIDADE
= TABAGISMO
= ANEURISMA CEREBRAL

= DOENGCA ATEROSCLEROTICA
SISTEMICA

m DPOC
NEOPLASIA OBSTRUTIVA
m EPILEPSIA
= DEPENDENCIA QUIMICA
INFECCAO DE URINA SEVERA
m HIPERTROFIA PROSTATICA
m DEPRESSAO

= DEMENCIA

Resultado: Durante este periodo, as comorbidades mais comuns entre os pacientes que faleceram foram

as seguintes: 24% dos casos estavam relacionados a hipertenséo arterial sistémica, 14% apresentavam di-

abetes, e 8% tabagismo.
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UNIDADE BASICA DE SAUDE

m SIM
= NAO

Resultado: Entre os avaliados observa-se que 65% dos pacientes em ébito eram acompanhados por unida-

de basica de saude e apenas 35% ndo eram acompanhados pela atengao primaria.

PERDAS E EXTRAVIOS

u SIM
= NAO

Resultado: Sem perdas e extravios no més de agosto de 2025.
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RELATORIO CIRCUNSTANCIADO

m SIM
m NAO

Resultado: Um caso foi encaminhado para o IML (Instituto Médico Legal), devido fase avancada de de-

composicao cadavérica, representando apenas 5% dos casos.

GENERO

EMASCULINO
= FEMININO

Resultado: No més de agosto, observou-se uma prevaléncia do sexo masculino, com 75% dos 6bitos re -

gistrados.
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FAIXA ETARIA

m 30-39
H 40-49
m 50-59
H 60-69
m 70-79
1 80-89
H 90-99

Resultado: Em relacdo a faixa etaria, a maior prevaléncia de ébitos foi observada entre os individuos de

60 a 69 anos e de 70 a 79 anos, ambos com 20% de ocorréncia, somando um total de 40% dos casos.

COR/RACA

m BRANCA
m PARDA
m PRETA

Resultado: Referente a cor/raga 50% eram brancos, 35% pardos, 15% eram pretos.
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CONSIDERAGOES:

Destacamos que o Servico Regional de Certificagao de Obito (SRCO) e sua equipe estdo dedicados a presta-
¢ao de um atendimento especializado e humanizado, visando proporcionar o acolhimento, a escuta ativa e o

suporte necessario as familias atendidas pelo servigo.

Ressaltamos a relevancia dos dados gerados mensalmente pelo SRCO, que sdo essenciais para a analise
epidemioldgica das principais causas de mortalidade no municipio. Esses dados subsidiam a formulacéo e
implementagao de politicas publicas voltadas a saude, além de contribuir para o aprimoramento da quali-
dade dos servigos prestados, a otimizagédo da oferta de recursos de saude disponiveis e o fornecimento de

informacdes relevantes para a populagao.
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