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RESUMO

Este artigo procura realizar um delinecamento sobre determinadas transformacdes compositivas
propiciadas no poema “Segue o teu destino”, de Fernando Pessoa, assinalando a proficuidade dos
cambios poéticos concretizados na modalidade literaria da ode. Para efetuar esses contornos, o estudo
adota interlocugdes entre elementos da teorias do género poético e segmentos reflexivos da literatura
comparada, e procura salientar semelhangas e diferencas entre textos literarios e os desdobramentos
advindos da transformacido intertextual. Destacam-se como retornos da investigacdo: a proveitosa
transformag¢do de uma modalidade textual para o cenario da lingua portuguesa; a disposi¢dao sonora em
confluéncias diferenciadas; a veiculagdo dos vetores poéticos em nova configuragdo literaria; e o
reordenamento das interfaces filos6ficas da ode.

Palavras-chave: Mortalidade, Registros de Mortalidade, Epidemiologia, Adulto Jovem.

Esse projeto foi financiado pela Fundagao Nacional do Desenvolvimento do Ensino Superior Particular
(FUNADESP).
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1 INTRODUCAO

O perfil da mortalidade populacional ¢ um dos componentes mais importantes do diagndstico
de saude a ser avaliado pelos gestores do Sistema Unico de Satde (SUS), objetivando orientar as
atividades de planejamento e de organizagdo da rede de atencio a saude'). Esse diagnostico refletira a
situacdo real somente se estiver fundamentado em informagdo de boa qualidade. No Brasil, uma
importante fonte de dados para esse diagnostico € o Sistema de Informagao sobre Mortalidade (SIM),
implantado em 1975. Desde entdo, esse recurso tem fortalecido sua utilizagao e investimentos tém sido
realizados para melhoria da qualidade ao longo do tempo .

O crescimento das mortes desde 1980 tem sido reflexo, principalmente, do desenvolvimento
industrial, caracterizado pela amplia¢ao de novas tecnologias. Além disso, o crescimento e a evolucao
da sociedade; o aumento da circulacdo de veiculos, de mercadorias ¢ de pessoas; bem como a
modificacdo de determinantes sociopoliticos de cada regido impulsionaram a mortalidade por causas
externas, configurando-as como um grave problema de satide publica ®).

Nesse contexto, a populagao jovem apresenta padroes de mortalidade distintos. Segundo dados
do Observatorio Regional de Saude da Organizacdo Pan-Americana da Satde (OPAS), em 2012, as
agressoes foram a principal causa de morte na faixa etdria de 15 a 29 anos, nas Américas. No Brasil,
em 2013, as violéncias também foram a principal causa de morte entre os jovens. As maiores
proporcdes de mortes violentas no sexo masculino foram registradas nas regides Norte (10,8%),
Nordeste (10,7%) e Centro-Oeste (10,1%) @.

Na maioria dos paises membros da Organizagdo Mundial da Satide (OMS), grande parte dos
obitos por causas externas decorre de suicidios ou estdo relacionados a conflitos civis. No Brasil, a
elevada mortalidade relacionada a violéncia ¢ atribuida aos homicidios em contextos urbanos, em que
homens jovens predominam como agressores e vitimas, e as desigualdades sociais despontam entre os
principais determinantes dos atos violentos .

Os 6bitos ocasionados por causas violentas contribuem para a sobrecarga dos servigos de saude,
do sistema judicidrio e dos aparelhos sociais, revelando as falhas existentes nos mecanismos de
politicas publicas frente a intensificacdo desse processo. Logo, infere-se que o alto indice de
mortalidade por causas externas seja resultado das falhas sistematicas, produzidas pelo Estado, que
afeta variados grupos populacionais. Por isso, sdo necessarios estudos que analisem os 6bitos por
causas externas no pais e os fatores que influenciam esta mortalidade, tendo em vista que o Brasil
experimenta um dos maiores crescimentos desse indicador .

Em relacdo as causas de 6bito, pode-se citar as doengas ndo transmissiveis (DNT) e as doencas

cronicas nao transmissiveis (DCNT), das quais vem sofrendo alteragdo em relagdo as enfermidades
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mais prevalentes, diante do fenomeno da transi¢ao epidemioldgica do Brasil. Dito isso, segundo Omran
(1983), no processo da transi¢do epidemioldgica ocorre uma troca nos padroes de morbimortalidade
da populagdo, manifestada através da elevagdo da quantidade de doencas cronicas e degenerativas,
somado a reducio de doencas infecciosas e afecgdes causadas pelo proprio ser humano ©.

Assim, ¢ valido citar que as DCNT s3o um problema de satide global, especialmente em paises
subdesenvolvidos. No Pais, chegam a representar 72% das mortes e, apesar da reducdo, as
cardiovasculares, assim como as cerebrovasculares, continuam sendo uma das principais causas de
morte no mundo. A hospitalizagdo no SUS e a incapacidade, sdo mais evidentes em adultos em idade
produtiva 7.

Ap6s o periodo de pandemia, o cenario da saude mudou drasticamente, de modo a abranger os
diferentes aspectos que envolviam a COVID-19 e suas repercussdes clinicas ®. A partir disso, pode-
se fazer uma relacao entre a prevaléncia de doengas cronicas (hipertensao arterial sistémica, diabetes
mellitus, asma, nefropatias, obesidade, imunodeficiéncia) com o prognostico da patologia supracitada,
de maneira a denotar o aumento da morbimortalidade dos cidadios acometidos .

Nessas circunstancias, além das doencgas cronicas, uma das enfermidades mais frequentes em
adultos jovens sdo as neoplasias. Como exemplo deste grupo etiologico, a neoplasia de cavidade oral,
a qual possui estimativa de aproximadamente 24 milhdes de novos casos até 2030, sendo o carcinoma
de células escamosas (CCE) o tipo histoldégico mais comum e que apresenta etiologia multifatorial
relacionada ao consumo de tabaco, uso de bebidas alcoolicas e exposi¢cdo a agentes bioldgicos
(sobretudo o papiloma virus humano, associado ou ndo a suscetibilidade genética) 12,

Ademais, em conhecimento com a Organizagdo Pan-Americana de Saude (OPAS), ¢ de
conhecimento geral a morte aproximada de 2000 entre 10 a 24 anos devido a complica¢des maternas
(sindrome hipertensiva da gravidez, anemia, diabetes, diabetes gestacional, sindromes hemorragicas,
abortamentos, rotura prematura de membrana). Todavia, salienta-se a sensibilidade de 92% de chance
de evitar os 6bitos pelas causas supracitadas 1.

Nesse contexto, surge a motivagdo para o presente estudo, cujo objetivo € a categorizacao de
obitos de adultos jovens (18 a 44 anos), somado a avaliagdo epidemiolodgica e classificacdo dos obitos
analisados. A finalidade inclui a disponibiliza¢do de informacdes epidemioldgicas acerca dos obitos
na regido e dentro faixa etaria analisada, permitindo a realizacdo de futuras abordagens dos servigos
de saude local e possiveis intervencoes populacionais. Dessa forma, torna-se possivel modular o perfil

de mortalidade de jovens adultos no atual contexto social.
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2 METODOLOGIA

A presente pesquisa refere-se a um estudo documental, do tipo descritivo, que foi elaborado
por uma equipe de oito académicos de medicina de uma instituicao privada e uma orientadora/docente
da mesma instituigdo, os quais fazem parte de um processo de inser¢ao, formacao e pesquisa através
da iniciacdo cientifica.

Esse estudo compreende um segmento do projeto de pesquisa do programa institucional de
iniciagdo cientifica e tecnologica da Faculdade Pitdgoras de Medicina de Eunépolis — BA, intitulado
“Caracterizaciao dos 6bitos de pacientes adultos jovens admitidos na urgéncia e emergéncia de
Hospital Publico no Extremo Sul da Bahia”.

Para realizagdo, definiu-se como cenario de estudo o um Hospital Publico no Extremo Sul da
Bahia, no formato de amostra espontanea, de acordo com a demanda hospitalar. A amostragem foi
realizada de forma nao probabilistica por conveniéncia, no qual apenas pacientes que atendiam aos
critérios de inclusdo foram incluidos na amostra. Os critérios de inclusdo foram: Prontudrios de adultos
jovens (18 a 44 anos) que foram a obito no hospital definido, localizado no extremo Sul da Bahia, na
cidade de Eunapolis.

Uma vez que o presente estudo se trata de uma pesquisa retrospectiva, com dados dos
prontudrios médicos de pacientes que ja foram a oObito, além de se tratar de um hospital de cunho
regional e publico, muitos daqueles pacientes ndo possuiam nem familiares identificados na regido.
Dessa forma, com base no Termo de Solicitagdo de Dispensa de TCLE, este estudo visa a dispensa de
TCLE, por parte de pacientes e/ou familiares.

Ademais, o presente estudo segue os aspectos €ticos presentes na resolucdo do Conselho
Nacional de Satide (CNS) n® 466/12, no qual foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
sendo o Certificado de Apresentagdo para Apreciacio Etica (CAAE): 78314524.7.0000.0190. Além
disso, todos os envolvidos no projeto participaram da assinatura de sigilo e confidencialidade, bem
como consentimento livre e esclarecido e termo autorizagdo das institui¢des envolvidas como a
Faculdade Pitagoras de Medicina de Eunapolis e gestores municipais de saude e Diretoria do Hospital
Publico do Extremo Sul da Bahia.

A coleta de dados foi realizada pelos pesquisadores responsaveis, apos treinamento adequado
pelo orientador e foram organizadas em sitio virtuais, categorizando-as em Obitos intra hospitalares,
identificando cada setor hospitalar e sua respectiva data de acontecimento conforme sua ordem
cronoldgica. Os documentos tabulados apds selecionados, sdo de acesso restrito apenas a equipe de

pesquisa.
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A pesquisa de refere a coleta de dados dos prontuarios arquivados no SAME do Hospital
Regional de Eunapolis, de pacientes que evoluiram a dbito entre o periodo de janeiro de 2022 até junho
de 2023, onde foram analisados esses documentos e posteriormente a inclusdo ou exclusdo para o
referido estudo, sendo os excluidos aqueles que ndo se trata de adultos jovens e/ou data fora do periodo
escolhido para coleta (janeiro 2022 a junho de 2023). Apo6s realizado a inclusdo dos prontudrios de
interesse, foi feito um levantamento com os dados contidos nestes, tais como: identificagdo em siglas,
data de nascimento, idade, sexo bioldgico, doencas prévias, data de internagdo, dias internados, data
do obito, queixa principal na internagdo, etiologia do 6bito constatado na declaracao de 6bito.

No estudo descritivo, adota-se uma abordagem voltada para a andlise epidemioldgica e ndo
experimental. A pesquisa visa descrever e caracterizar os 6bitos de pacientes adultos jovens em um
hospital especifico, explorando variaveis como idade, sexo, doengas prévias, dentre outros. A escolha
de uma amostragem nao probabilistica por conveniéncia sugere que os pacientes foram selecionados
com base em critérios especificos, enquanto a andlise descritiva dos dados destaca a natureza
observacional do estudo. A significancia estatistica foi estabelecida com um nivel de confianca de 95%,

considerando p <0,05.

3 RESULTADOS

De acordo com a base de dados coletados relacionados a taxa de 6bito em adultos jovens (18 -
44 anos), no periodo de janeiro de 2022 até junho de 2023, foram registrados 56 falecimentos. Notou-
se que 46,42% dos pacientes foram internados no 1° semestre de 2023, contra 53,57% no ano de 2022.

As mulheres foram mais afetadas que os homens com um total de 53,6% (Figura 01).
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Figura 01 - Quantidade de pacientes (em %) em relagdo ao género.
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Fonte: Autores (2024).

A faixa etaria predominante foi de 43 anos, totalizando 14,9% dos pacientes; 44 anos, somando

10,9% dos casos; 39 anos, representando 7,7% dos casos e 7,1% para os de 36 anos (Figura 02).

Figura 02 - Quantidade de 6bitos de pacientes em relacdo a idade.
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Fonte: Autores (2024).

Ademais, observou-se que, dentre as comorbidades, 12,5% dos pacientes eram considerados
higidos e em 16,1% dos casos a histéria médica pregressa era desconhecida (Quadro 01). Ademais,
28,5% eram etilistas e/ou tabagistas, 17,8% eram portadores de hipertensao arterial sistémica (HAS),
14,2% diagnosticados com neoplasia, 10,7% eram acometidos pelo Diabetes Mellitus (DM), 5,6% pela
tuberculose, 3,5% pela doenga renal cronica (DRC), 3,5% pela esteatose hepatica e 3,5% eram pessoas
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portadoras de HIV. Apenas 01 caso estava atrelado ao uso de substancias psicoativas. Os casos restantes
incluiram doencga psiquiatrica, cegueira, trauma, cardiomiopatia, uso de substancias psicotropicas,
lupus eritematoso sistémico, doenga obstrutiva pulmonar cronica, sindrome da angustia respiratoria

aguda, trombose de jugular interna e paralisia cerebral.

Quadro 01 - Comorbidade basica dos pacientes que foram a 6bito.

Comorbidade Base Numero de Pacientes
Alcoolismo 16
Hipertensdo Arterial Sistémica 10
Neoplasia 8
Diabetes Mellitus 6
Tabagismo 4
Tuberculose 3
Doenga Renal Cronica 2
Esteatose Hepatica 2
Hanseniase 2
HIV + 2
Psiquitrico 2
Obesidade 1
Cardiopatia 1
Lupus Eritematoso Sistémico 1
Cegueira por trauma prévio 1
Uso de Substancias Psicoativas 1
Paralisia Cerebral 1
Litiase Biliar 1
Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica 1
Trombose Jugular 1
Desconhecido 9
Nenhuma/Nega 7

Fonte: Autores (2024).

REVISTA ARACE, Séo José dos Pinhais, v. 6, n. 4, p. 16323-16337, 2024 16330




*

Revista ~

AI\I—\ME

ISSN: 2358-2472

Com relagdo a prevaléncia do nimero de dias de internagdo, evidenciou-se que 14,2% dos
casos estiveram internados por 3 dias, outros 12,5% ficaram em regime hospitalar durante 2 dias e
12,5% durante 1 dia. Além disso, 7,14% dos casos ficaram internados entre 32 e 37 dias. A partir dos
dados de prevaléncia observados no diagnostico de entrada do hospital, tem-se: doencas relacionadas
ao trato respiratério e cardiovascular (como tuberculose, insuficiéncia respiratoria aguda, pneumonia,
sindrome da angustia respiratdria aguda, insuficiéncia cardiaca descompensada, pneumonia bacteriana
ndo especificada e miocardite) somam 30,3% dos casos. Por outro lado, condi¢des relacionadas as
gestantes (trabalho de parto, pré-eclampsia e parto cesariano) resultam 5,34% das taxas de morte.
Quanto a complicagdes relacionadas ao trato digestivo (hemorragia digestiva alta, hepatopatia cronica,
pielonefrite, insuficiéncia renal aguda, sepse com foco urindrio e colelitiase), pode-se afirmar que as
estatisticas demonstraram um somatorio de 12,47% das ocorréncias. Ao considerar, no entanto, outras
causas (SIDA, choque séptico, surto psicotico, anemia severa, politrauma, tumoragdo em regido
cervical, encefalopatia hipertensiva, choque hipovolémico, crise hipertensiva, distirbio metabdlico,
leucemia linfoide aguda, acidente vascular encefalico (AVE) isquémico, dengue, otite externa nao
infecciosa, desnutri¢ao, infec¢do de ferida operatéria e mieloma multiplo), € possivel considerar um
valor importante de 35,62% do total de obitos catalogados.

A fim de quantificar os obitos com base na prevaléncia mediante a etiologia do quadro, apos
conduta adequada da equipe médica, foi perceptivel os seguintes dados: com maior destaque, estdo os
choques cardiogénico (35,7%) e suas complicacdes, como faléncia e disfuncdo multipla de 6rgaos,
parada cardiorrespiratdria, sepse, morte encefélica e hipotensdo grave (totalizando 21,39%). Ao levar
em conta outras causas, a exemplo de insuficiéncia respiratoria aguda, insuficiéncia uteroplacentaria,
cancer de Utero, pneumonia, pneumocistose, assistolia, hemorragia digestiva alta, insuficiéncia renal
aguda, faléncia de medula Ossea e neoplasia da cabega do pancreas, esse valor ¢ de 30,31%, com

nimeros que variam entre 1,78% em sua grande maioria e 3,57% (Quadro 02).

Quadro 02 - Causa dos 6bitos.

Causa dos Obito Numero de Pacientes

Choque Cardiogénico 14

Insuficiéncia Respiratoria Aguda 10

Faléncia Multipla de Orgdos 6

Choque Séptico 6

Sepse 3

Insuficiéncia Utero-placentaria 2
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Pneumonia 2

IML 2

Parada Cardio Respiratoria 1
Cancer de tutero 1
Pneumocistose 1
Assistolia 1

Morte encefalica 1
Hemorragia Digestiva Alta 1
Insuficiéncia Renal Aguda 1
Hipotensao grave 1
Faléncia da Medula Ossea 1
Neoplasia de Cabeca do Pancreas 1
Desconhecida 1
Total: 56

Fonte: Autores (2024).

4 DISCUSSAO

Os dados apresentados neste estudo oferecem uma visdo abrangente sobre a mortalidade de
adultos jovens admitidos na urgéncia e emergéncia de um hospital publico no extremo sul da Bahia.
Os resultados fornecem um panorama detalhado das caracteristicas demograficas, causas de morte e
comorbidades presentes nos pacientes, contribuindo para o entendimento das principais determinantes
de mortalidade nessa populacao especifica.

A mortalidade de jovens adultos ¢ um problema social, econdmico e de satide publica. A
mortalidade por causas externas ¢ a principal causa de morte para os adultos jovens no Brasil. Uma
andlise da contribui¢do das causas externas mostra que a eliminagdo desse componente levaria a um
aumento de, pelo menos, trés anos na expectativa de vida dos homens. Além disso, elas representam
38% dos anos de vida perdidos no Brasil no inicio do século XXI e, em relagdo ao grupo de jovens
adultos, cerca de 70% do total de anos de vida perdidos. Além das vidas perdidas, o elevado nimero
de 6bitos gera um grande peso para as familias e a sociedade .

Os fatores associados a mortalidade dos adultos jovens podem ser agrupados em atributos
pessoais e contextuais. Geralmente, os estudos sobre violéncia e mortalidade desse grupo etario focam

nas condicdes de vida dos seus respectivos locais de moradia que podem estar associadas a um risco
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mais elevado de mortalidade do que nas condi¢des domiciliares e do proprio individuo. Tais estudos
sao baseados em dados agregados que dimensionam a existéncia de diferenciais de mortalidade pelas
caracteristicas dos locais de moradia como renda média ¢ condigdes de infraestrutura. Ha evidéncias
de uma forte correlagdo negativa entre as taxas de homicidio de jovens e os indicadores
socioeconomicos dos distritos, dentre eles o nivel de renda domiciliar, indicando desvantagem para os
locais com piores condi¢des sociais (2.

Os dados evidenciam que a violéncia ¢ um fator critico de mortalidade entre jovens adultos,
com homicidios sendo uma causa predominante de 6bitos. Este achado ¢ relevante para a regidao do
extremo sul da Bahia, onde as desigualdades sociais sdo acentuadas e contribuem para um ambiente
propicio a violéncia. A predominancia de homens jovens como vitimas e agressores refor¢a a
necessidade de estratégias especificas para esse grupo, incluindo programas de prevencao da violéncia,
educacio e oportunidades de emprego que possam reduzir a vulnerabilidade social 1%,

Além disso, o estudo revela a importancia das DCNT como causas significativas de
mortalidade. Condigdes como HAS, DM e neoplasias foram comuns entre os ¢bitos analisados. Esse
padrdo destaca a necessidade de intervencgdes de satde publica focadas na preven¢cdo e no manejo
destas, especialmente entre adultos jovens, a fim de reduzir a mortalidade prematura e aprimorar a
qualidade de vida (4.

As DCNT constituem importante problema de satide publica, haja vista serem a principal causa
de morte no mundo, além de ocasionarem mortalidade prematura, incapacidades, perda da qualidade
de vida, sobrecarga no sistema de satde e de contribuirem para o aumento dos gastos com assisténcia
médica e previdéncia social. Conforme os dados obtidos no presente estudo, a maioria dos individuos
que evoluiram para obito era portadora de DCNT, como HAS, DM e DRC (%),

O aumento da morbimortalidade por essas doencas esta relacionado aos efeitos da transi¢ao
epidemioldgica, demografica e nutricional e também ao crescimento de fatores de risco modificaveis
como consumo de tabaco, uso nocivo de bebida alcodlica, inatividade fisica e alimenta¢do inadequada.
Somam-se, ainda, os efeitos das crises economicas e¢ das medidas de austeridade, ¢ de outros
determinantes sociais, em particular a pobreza, na ocorréncia e na distribuicdo das DCNT e seus fatores
de risco. Como consequéncia, observam-se piores indicadores de satide na populagio socialmente mais
vulneravel e maiores prevaléncias de fatores de risco das DCNT em individuos com baixa escolaridade
e renda (¥,

No estudo de Meller et al. 19, avaliaram 52.443 individuos com DCNT. Observaram que a
maioria dos participantes era do sexo feminino (54%) e de cor da pele branca (44,8%). Evidenciaram

também que menos de 10% da amostra era tabagista e cerca de um quinto dos individuos referiu

~
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consumo abusivo de alcool (18,8%). Mais da metade dos individuos estava acima do peso (52,6%).
Além disso, constataram que a analise formal de desigualdade trouxe luz ao fato de que ter baixa
escolaridade aumentou a prevaléncia de adogdo de comportamentos de riscos para as DCNT e as
iniquidades em saude se demonstram mais significativas quando analisadas levando em conta a cor de
pele, em especial a preta.

Pensando em causas como a AIDS, os resultados correlacionam-se bem com os achados de
artigos que mostram uma alta prevaléncia nos adultos jovens de sexo masculino '®. Segundo Tavares
et al. 19 0 sexo mais afetado foi o feminino entre 15 e 49 anos, mostrando uma discordancia entre
resultados e outras literaturas, mas todas concordam com a diminui¢do da mortalidade com o passar
dos anos.

Ademais, a pandemia de COVID-19 teve um impacto substancial na mortalidade global e
regional. No contexto deste estudo, ¢ evidente que a pandemia exacerbou as condi¢des de saude
existentes, aumentando a mortalidade por doengas cronicas e complicag¢des associadas a infecgdo pelo
SARS-CoV-2. Este cendrio sublinha a importancia de fortalecer a capacidade de resposta do sistema
de satde a crises sanitarias e de garantir a continuidade dos cuidados para pacientes com condigdes
cronicas durante emergéncias de satde ptblica 17,

A analise dos dados indica que a vulnerabilidade socioecondmica € um determinante crucial da
mortalidade entre jovens adultos. Problemas como violéncia doméstica, acesso escasso a educagao e a
servicos de satde de qualidade, além de desigualdades sociais emergem como fatores que aumentam
o risco de mortalidade. Este achado enfatiza a necessidade de politicas intersetoriais que abordem os
determinantes sociais da saude, promovendo a equidade e melhorando as condi¢des de vida da
populacio 1%,

Como desigualdade demografica, sendo mais evidente nas regides Norte e Nordeste, no Brasil,
o estudo de Meller et al. ¥, apontou que a populagio mais jovem, especialmente nessas localidades,
¢ mais propensa a piores habitos alimentares e maior consumo de alcool, mas praticam mais atividade
fisica. Um artigo com dados da Pesquisa Nacional de Satude (PNS) de 2013, sugeriu que caracteristicas
como sexo masculino, jovens, cor de pele preta, com baixo poder socioecondmico e percepg¢ao ruim
da saude estdo associadas a comportamentos de risco, como baixo consumo de frutas, legumes e
verduras, inatividade fisica, tabagismo e consumo de alcool . Em comparagdo aos achados do
presente estudo, pode-se ratificar os dados obtidos, exceto pela questao da predominancia do sexo.

Uma causa de 6bito importante na populacdo dos adultos jovens € o suicidio. Em uma pesquisa
desenvolvida no Brasil, observou-se aumento progressivo dos obitos por suicidio na populagdo geral

em todas as regides entre os anos de 1996 a 2019. Entre as regides brasileiras, constatou-se uma
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tendéncia crescente do suicidio na Norte, Nordeste e Sudeste. A diferenga entre as demais pode ocorrer
em consequéncia das diferentes caracteristicas e condi¢cdes socioecondmicas, culturais € ambientais.
Contudo, em todas as regides, a faixa etdria com maior proporcio de obitos foi de 20 a 29 anos ). O
presente estudo ndo incluiu suicidio entre as etiologias de dbito, pois fora avaliado pacientes internados
em unidade de terapia intensiva.

Compreender a magnitude da mortalidade de jovens adultos, a sua distribui¢do no espaco ¢ a
sua relagdo com caracteristicas sociais € econdmicas em diferentes niveis (familia, domicilio e
localidade) ¢ de grande importancia para aprofundar a discussdo sobre essa tematica '?). Os resultados
deste estudo apontam para a necessidade de politicas publicas robustas e integradas que abordem os
multiplos fatores que contribuem para a mortalidade de jovens adultos. Medidas de prevengdo de
violéncia, programas de educacdo e emprego para jovens, € iniciativas de promocdo da saude sdo
essenciais para reduzir a mortalidade. Além disso, o fortalecimento dos sistemas de saide para melhor
gerenciamento das DCNT e uma resposta eficiente a crises sanitarias sdo cruciais para melhorar a
saude dessa populagao.

Logo, este estudo fornece uma analise abrangente dos 6bitos de pacientes adultos jovens no
extremo sul da Bahia, destacando a complexidade e os multiplos determinantes da mortalidade nessa
populagdo. A compreensdo dos fatores que contribuem para os Obitos ¢ essencial para o
desenvolvimento de intervencdes eficazes que visem reduzir a mortalidade e promover a saude e o
bem-estar dos jovens brasileiros. A implementagdo de politicas plblicas baseadas em evidéncias ¢é

fundamental para enfrentar os desafios identificados e melhorar os resultados de satide nesta regido.

5 CONCLUSAO

A tendéncia da mortalidade demonstrada neste estudo aponta a importancia das declaragdes de
obito para a avaliagdo da taxa de mortalidade do municipio, enfatizando a necessidade de implementar
medidas apropriadas para aprimorar a precisdo das informagdes sobre as causas dos Obitos. Isso
envolve a analise minuciosa desses falecimentos, o treinamento dos profissionais da saude dos
hospitais no preenchimento preciso das declara¢des de obito, conscientizando-os acerca da relevancia
deste documento como ferramenta para geracdo de estatisticas de saude confidveis, que possam
embasar a criacdo de agdes e programas de prevengdo e tratamento de doengas e de problemas

suscetiveis de intervengao.
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