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As infecções respiratórias agudas (IRA) continuam a ser a principal causa de doenças 
agudas em todo o mundo e  mais importante de mortalidade infantil e crianças jovens, 
o que representa cerca de dois milhões de mortes a cada ano, e está classificada 
entre-a primeira causa de incapacidade em anos de vida perdidos em países em de-
senvolvimento. Segundo dados da Organização Mundial de Saúde (OMS), estas doen-
ças representam cerca de 8% do total de mortes em países desenvolvidos e 5% em 
países em desenvolvimento (TOYOSHIMA, MTK; GOUVEIA, GMNI, 2009). A decisão da 
destinação de recursos públicos pelos gestores é uma das principais prerrogativas dos 
Estados e causam efeitos na população. O gestor, ao decidir a melhor destinação dos 
recursos financeiros, precisa de subsídios dos custos-benefícios diante das realidades 
vividas.

Apresentação

metodologia
Trata-se de estudo descritivo transversal por meio de análise de dados secundários de 
internações disponíveis no site do DATASUS. O trabalho foi enviado e aprovado pelo 
comitê de Ética em pesquisa com CAAE 23280013.3.0000.5415 sob parecer número 
485.877. Os dados foram analisados segundo o conjunto de doenças respiratórias 
agudas (CID10 J10 à J18), organizados em uma planilha no Programa Excel e a análise 
de estatística descritiva realizada pelo programa Bioestat 5.0 e Epi  info 7.0.

RESULTADOS

Tabela 1. Distribuição das internações segundo média de: idade, tempo de permanên-
cia e custos, residentes São José do Rio Preto, 2010 a 2012. considerações Finais

*Idosos (letalidade)
*Adultos idade produtiva – maiores número de internações 
*Comorbidades
*Segunda causa de Mortalidade
*Impacto (2010 à 2012) = R$ 8.138.265,59, representando 6% dos totais de gastos hos-
pitalares. 
Ao considerar que se tratam de doenças infecciosas passíveis de prevenção, como a 
vacinação contra influenza e tratamento precoce em ambulatório, estes gastos deve-
riam ser muito menores. O presente trabalho aponta que há necessidade de reestrutu-
ração de Protocolos para o seguimento do pacientes com DRA internados para evitar 
nova internação e outras complicações. Este processo deve ser acompanhado junta-
mente com as equipes de saúde hospitalar, especialidade atenção básica. 

REferências
LOYOLA FILHO, AL et al. Causas de internações hospitalares entre idosos brasileiros no âmbito do Sistema Único 
de Saúde. Epidemiol. Serv. Saúde [online]. 2004, vol.13, n.4, pp. 229-238. 
ISSN 1679-4974.  http://dx.doi.org/10.5123/S1679-49742004000400005. 
TOYOSHIMA, MTK; GOUVEIA, GMNI. Morbidade por doenças respiratórias em pacientes hospitalizados em São 
Paulo/SP. Trabalho realizado no departamento de Medicina Preventiva da Faculdade de Medicina da 
Universidade de São Paulo, São Paulo, SP. Rev Assoc Med Bras 2005; 51(4): 209-13.
DONALISIO,MR;ARCA,CHM;MADUREIRA,PR. clinical, epidemiological, and etiological profile of inpatients with 
community-acquired pneumonia at a general hospital in  the Sumaré microregion 
of Brazil,  J Bras Pneumol. 2011;37(2):200-208

IMPACTO FINANCEIRO DAS INTERNAÇÕES POR DOENÇAS RESPIRATÓRIAS AGUDAS 
EM SÃO JOSÉ DO RIO PRETO: PERÍODO 2010-2012 

Tabela 2. Distribuição, custo total e médio das internações segundo ano de  processa-
mento registrados nas Autorizações de Internações (AIH), residentes São José do Rio 
Preto, 2010-2012. 

Este estudo desencadeou um projeto do Programa Ensino pelo Trabalho (PET) , no qual 
os alunos realizaram investigações de prontuários e entrevistas com pro�ssionais das 

UBS e UBSF e terá como desfecho a capacitação dos pro�ssionais, agentes de saúde para 
identi�cação precoce de DRA na comunidade.

Tabela 3. Distribuição das internações e internações por Doença Respiratória Aguda 
(CIDJ10 a J18) e letalidade nas internações, segundo ano de processamento, sexo e 
faixa etária registrados nas  Autorizações de Internações (AIH), residentes São José do 
Rio Preto, 2010-2012

Tabela 4. Recursos pagos (AIH) das internações totais e por Doença Respiratória Aguda 
(CID10 J10 a J18)  e razão dos custos por habitantes, segundo ano de processamento, 
sexo e faixa etária registrados nas Autorizações de Internações (AIH),  residentes São 
José do Rio Preto, 2010-2012


