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Este trabalho tem por objetivos levantar a evolucdo do registro de dados sobre Unidades de Terapia Intensiva Neonatal,
no Brasil; comparar o nimero de leitos de Unidades de Terapia Intensiva Neonatais com o numero de leitos de Unidades de
Terapia Intensiva em geral e verificar sua distribuicdo por Unidades da Federacdo. Houve aumento no nimero de leitos e nas
autorizacOes para internacdes relativas a terapia intensiva. As porcentagens entre o total de leitos de terapia intensiva e leitos
de UTIN variam de Estado para Estado, sendo 17% em Sao Paulo, 25% no Rio Grande do Sul e no Parana, 29,5%. O Estado
de Sao Paulo apresenta o maior nimero de leitos, seguido pelo Rio Grande do Sul.

DESCRITORES: enfermagem neonatal; unidades de terapia intensiva neonatal

HOSPITALIZATION IN NEONATAL INTENSIVE CARE UNITS
IN BRAZIL - 1998-2001

This study aimed at obtaining information on the development of data records in Neonatal Intensive Care Units in
Brazil; comparing the number of beds in Neonatal Intensive Care Units with that in Intensive Care Units in general and
assessing their distribution in different Brazilian states. There has been an increase in the number of beds and authorizations
for hospitalizations in intensive care units. The percentages indicating the total number of beds for intensive care and neonatal
intensive care vary from one state to another with 17% in S&o Paulo, 25% in Rio Grande do Sul and 29.5% in Parana. Séo Paulo
state presents the highest number of beds, followed by Rio Grande do Sul.

DESCRIPTORS: neonatal nursing; neonatal intensive care units

HOSPITALIZACION EN UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA NEONATAL
EN BRASIL - 1998-2001

Este trabajo tiene como objetivos: conocer la evolucion del registro de datos sobre Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal en Brasil; comparar el nUmero de camas de Unidades de Terapia Intensiva Neonatales con el nUmero de camas de
Unidades de Terapia Intensiva en general y verificar su distribucion por los Estados de Brasil. Hubo aumento en el nimero de
camas Yy en las autorizaciones para hospitalizaciones en la unidad de terapia intensiva. Los porcentajes entre el total de camas
de terapia intensiva y camas de las unidades de terapia intensiva neonatal varian de acuerdo con el Estado, siendo 17% en S&o
Paulo, 25% en el Rio Grande do Sul y 29,5% en Parana. El Estado de Sao Paulo presenta el mayor numero de camas, seguido
por Rio Grande do Sul.

DESCRIPTORES: enfermeria neonatal; unidad de terapia intensiva neonatal
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INTRODUCAO

A morbidade e a mortalidade no periodo neonatal
atingem principalmente os recém-nascidos prematuros e/
ou de baixo peso. Quando um bebé nasce
prematuramente, seu desenvolvimento é interrompido,
tornando-o vulneravel e, muitas vezes, levando-o a ser
tratado em uma unidade de terapia intensiva.

As primeiras instalac6es de bercéarios para
atender a prematuros surgiram em fins do século XIX. No
inicio do século XX, passaram a atender os demais recém-
nascidos. A finalidade desses bercéarios era manter a
termorregulacdo dos bebés, alimenta-los através de
técnicas cuidadosas e protegé-los de infec¢des através
do isolamento™®. Ao longo do século XX, os berc¢érios
transformaram-se em Unidades de Internacdo Neonatal e
Unidades de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN).

A Unidade de Terapia Intensiva constitui-se em
ambiente terapéutico apropriado para tratamento de
pacientes de alto risco, uma colecdo de equipamentos,
uma equipe multidisciplinar sob liderangca competente.
Segue protocolos especificos embasados em um corpo
de conhecimentos cientificos relevantes.

Essas unidades sdo consideradas de alta
complexidade assistencial, pela gravidade das condi¢cdes
de vitalidade dos recém-nascidos e pelo uso da tecnologia
de ponta.

Com o passar dos anos, as técnicas para
diagnéstico e terapéutica tornaram-se mais precisas, a
equipe ampliada tornou-se multiprofissional e os
equipamentos, tecnicamente sofisticados, se
diversificaram.

Tecnologias complexas s&do capazes de
ressuscitacdo, termorregulacédo, nutricdo parenteral,
suporte para a insuficiéncia respiratoria, cirurgias para
correcdo de anomalias congénitas, garantindo maior
sobrevida aos recém-nascidos de alto risco.

As Unidades de Terapia Intensiva Neonatais
(UTINSs) constituem importante campo de trabalho para a
enfermagem. Exigem conhecimento técnico e cientifico
avancado, equipe altamente especializada e, por isso, tém
sido foco de preocupacdo da categoria. Encontramos na
literatura de enfermagem publica¢cbes sobre padroniza¢éo
de técnicas, rotinas e uso de equipamentos. Entretanto,

nao temos uma dimenséo quantitativa das Unidades de
Terapia Intensiva Neonatais no Brasil e da sua distribuicéo
por Estados da Federagéo.

Conhecer os dados quantitativos sobre as
unidades de internagéo para esses recém-nascidos que
pertencem a um grupo de risco e em cuja area a
enfermagem atua intensamente é um primeiro passo para
o0 enfermeiro atuar com competéncia, portanto, a
justificativa para esta investigacdo. Pretendemos levantar
0 numero de Unidades de Terapia Intensiva Neonatais do
Brasil e sua localizac&o nas Unidades da Federacgéo (UF).

OBJETIVOS

1. Levantar, no banco de dados do Sistema Unico de
Saude - Ministério da Saude, Brasil, a evolucéo do registro
de dados sobre Unidades de Terapia Intensiva Neonatal.
2. Comparar o numero de leitos de Unidades de Terapia
Intensiva Neonatais com o namero de leitos de Unidades
de Terapia Intensiva em geral.

3. Verificar sua distribuicdo por Unidades da Federacao,
no Brasil.

METODOLOGIA

Definicao de termos

Usaremos as definigdes de Unidades de Terapia
Intensiva Neonatais (UTIN*), classificadas de acordo com
os niveis de cuidados em: Nivel I, Nivel Il e Nivel Il pela
AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS®.

- UTIN Nivel | proporciona vigilancia e cuidado a todos os
recém-nascidos, oriundos do centro obstétrico, por um
sistema de triagem estabelecido para identificar pacientes
de alto risco que poderao ser transferidos para as unidades
de Nivel Il ou Nivel Ill.

- UTIN Nivel Il proporciona atendimento a neonatos de baixo
peso e doentes em grau moderado, que foram admitidos
ou transferidos.

- UTIN Nivel lll proporciona atendimento a neonatos com
complicagBes médicas e problemas cirurgicos e de alto
risco (<1500 g < 32 semanas de gestacao).

* A sigla encontrada na literatura internacional € NICU - Neonatal Intensive Care Unit
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Procedimentos

Para identificar os Estados brasileiros que
possuem leitos de Unidade de Terapia Intensiva Neonatal,
utilizamos dados informatizados do DATASUS, que é o
Departamento de Informética do Sistema Unico de Salide
(SUS). Consultamos o Banco de Dados da Autorizacéo
de Internagdo Hospitalar (BDAIH) que contém dados
armazenados da quantidade de Autorizacéo de Internacéo
Hospitalar (AIH) do Sistema Unico de Salide, apresentada
por més de competéncia, nos periodos de 1998, 1999,
2000 e maio de 2001%7". Além disso, utilizamos o CD-
ROM® Arquivos Reduzidos AlH de 1999.

O endereco eletrbnico, utilizado para obtermos
os leitos de Unidades de Terapia Intensiva, foi http://
bdaih.datasus.gov.br/Scripts/estat.asp?HA_UF_COD_
SINPAS.

A partir desse levantamento foram construidas

tabelas para melhor visualizar os dados quantitativos e

proporcionar a comparacao entre 1998, 1999, 2000 e 2001,
bem como, entre diferentes regides.

Importa notificar que foi a partir de 1998 que o
DATASUS iniciou a informatizacdo de dados sobre
Unidades de Terapia Intensiva Neonatais. Dados anteriores

estéo dispersos e implicariam em buscas manuais.

RESULTADOS

O registro de dados de leitos de Unidades de
Terapia Intensiva Neonatais (UTIN) por niveis de
complexidade, no DATASUS, teve inicio em outubro de
1998 com 19 leitos de UTIN Il no Estado de S&o Paulo. A
seguir, o Estado do Rio Grande do Sul registrou 87 leitos
de UTIN Il e 73 leitos de UTIN lIl. Ao final de 1998, o
DATASUS registrava o nimero de leitos conforme Tabela

1.

Tabela 1 - Numero de leitos existentes de Unidade de Terapia Intensiva Neonatal Il e Unidade de Terapia Intensiva

Neonatal lIl, registrados na Base de Dados da Autorizacdo de Internagéo Hospitalar (BDAIH) do Sistema Unico de

Saude (SUS), por Unidade da Federacao, em dezembro de 1998 - Brasil

LEITOS AH
UF UTINIL  UTINII  Total % UTINIL  UTINII Total %
Séo Paullo i 28 28 12,23 i o1 o1 41,93
Rio G. do Sul 87 73 160 69,87 - 125 125 57,60
Alagoas 10 10 20 8,73 - - - -
Tocantins 21 - 21 9,17 - - - -
Pernambuco - - - - 1 - 1 0,47
TOTAL 118 111 229 100 1 216 217 100

Fontes: Ministério da Satde™®

As Autorizac¢des de Internagéo Hospitalar (AlH)
também comecaram a ser registradas em 1998.
Aparentemente faltam registros, sendo baixa a
representatividade das Unidades da Federacéo. O Estado
do Rio Grande do Sul apresentou AlH correspondendo a
57,60%, o Estado de S&o Paulo 41,93% AIH e o Estado
de Pernambuco 0,47% AIH.

E possivel que existissem leitos em atividade,
distribuidos em véarias Unidades da Federacgéo, que ainda

nao estavam sendo computados. Contudo, entendemos
que leitos ndo computados merecem um registro para
melhor compreenséo da constituicdo dessas unidades de
internacdo e de seu crescimento numeérico nos ultimos
anos. Observa-se que ha informacdes incompletas, pois
apenas trés Unidades da Federacao estéo presentes. Além
disso, o Estado de Pernambuco nao registra o nimero de
leitos e apresenta uma internagdo em UTIN.
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Tabela 2 — Total de Leitos de Unidade de Terapia Intensiva Neonatal do Sistema Unico de Satde e Movimento de
Autorizag@es de Internacao Hospitalar, por Unidade da Federagédo — 1999 — Brasil

UF Leitos UTIN Il Leitos UTIN Il TOTAL % AIH UTI Il %
Séao Paulo 139 157 296 40,44 3273 57,14
Rio G. do Sul 84 73 157 21,45 1762 30,76
Minas Gerais 33 - 33 4,51 - -
Ceara 32 - 32 4,37 - -
Mato Grosso 30 - 30 4,10 - -
Rio de Janeiro 24 5 29 3,96 6 0,10
Tocantins 29 - 29 3,96 - -
Parana - 24 24 3,28 450 7,86
Distrito Federal 19 5 24 3,28 11 0,19
Goias 20 - 20 2,73 - -
Para 17 - 17 2,32 - -
Maranhédo 13 - 13 1,78 - -
Mato Grosso do Sul - 13 13 1,78 226 3,95
Paraiba 6 - 6 0,86 - -
Espirito Santo 5 - 5 0,68 - -
Santa Catarina 4 - 4 0,55 - -
TOTAL 455 277 732 100 5728 100

Fontes: Ministério da Satde®®

ATabela 2 apresenta o nimero de leitos de UTIN
e as AutorizacOes de Internacéo Hospitalar, por Unidade
da Federacéo, no ano de 1999. Apesar de néo ter havido
registro de dados de autorizagdo de internag&o hospitalar
de UTIN II, verificamos consideravel aumento nos nimeros,
sendo que o total de Autorizac¢Bes de Internacéo Hospitalar
ampliou-se de 217 em 1998, para 5728 em 1999. O Estado
de S&o Paulo apresenta 0 maior nimero de leitos de UTIN,

296 do total (40,44%) e o maior nUmero de Autorizacdes
de Internacéo Hospitalar 57,14% do total. E seguido em
frequiéncia, pelo Rio Grande do Sul, com 21,45% dos leitos
e 30,76% das internacdes. Com frequéncias bem
reduzidas, seguem os Estados do Parana, Mato Grosso
do Sul, Distrito Federal e Rio de Janeiro. Infere-se que
esses numeros nao refletem a realidade, mas devem ser
fruto dos sistemas de informacéao.

Tabela 3 — Namero de leitos de Unidades de Terapia Intensiva do Sistema Unico de Satde e nimero de Hospitais do
Sistema Unico de Saude, distribuidos por Unidade da Federag&o, no Brasil, em dezembro de 2000

UF Total Leitos de UTIs % N Hospitais %
Sao Paulo 2026 45,63 586 10,86
Rio G.do Sul 775 17,45 361 6,69
Minas Gerais 229 5,16 598 11,08
Rio de Janeiro 225 5,07 275 5,10
Paranéa 165 3,72 482 8,93
Santa Catarina 116 2,61 203 3,76
Bahia 103 2,32 418 7,75
Minas Gerais 102 2,30 165 3,06
Cearéa 94 2,12 212 3,91
Distrito Federal 94 2,12 12 0,22
Mato G.do Sul 90 2,03 111 2,06
Goias 82 1,85 404 7,49
Para 61 1,37 211 3,91
Tocantins 59 1,33 70 1,30
Pernambuco 49 1,10 209 3,87
Paraiba 39 0,88 162 3,00
Piaui 36 0,81 131 2,43
Maranhéo 24 0,54 323 5,98
Amazonas 23 0,52 77 1,43
Rio G. do Norte 17 0,38 118 2,19
Espirito Santo 16 0,36 88 1,63
Alagoas 8 0,18 47 0,87
Sergipe 7 0,16 43 0,80
Roraim a 5 0,11 6 0,11
Ronddnia 59 1,09
Acre 20 0,37
Amapa 12 0,22

Total 4440 100 5397 100

Fonte: Ministério da Satide®
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ATabela 3 apresenta o numero total de leitos de
Unidades de Terapia Intensiva do Sistema Unico de Salde,
incluindo os adultos, neonatais e pediatricos, e o nimero
de hospitais, distribuidos por Unidade da Federagéo no
Brasil, em dezembro de 2000.

Verificamos que o Estado de Sao Paulo conta
com o maior numero de leitos de Unidades de Terapia
Intensiva 2026 (45,63%) distribuidos em 586 (10,86%)
hospitais do Sistema Unico de Satde no Brasil, seguido
pelo Rio Grande do Sul com 775 (17,45%) leitos em 361
(6,69%) hospitais. O Estado de Roraima é aquele que
tem o menor nimero de leitos 5 (0,11%) e de hospitais 6
(0,11%).

Observa-se que o Estado de Minas Gerais
apresenta 229 (5,16%) leitos de UTI em 598 (11,08%)
hospitais, e o estado de Sdo Paulo conta com 2026
(45,63%) leitos em 586 (10,86%) hospitais, portanto, a
distribuicao de leitos por hospital ndo € proporcional.

ATabela 4 apresenta o niumero total de leitos de
Unidades de Terapia Intensiva do Sistema Unico de Salide,
incluindo os adultos, neonatais e pediatricos, e 0 nUmero
de hospitais, distribuidos por Unidade da Federacao, no
Brasil, em maio de 2001.

Verificamos que, de dezembro de 2000 a maio de
2001, houve pequeno aumento tanto no namero de leitos
como de hospitais nos diversos Estados. Observamos
que, nos Estados de Minas Gerais e Rio de Janeiro, apesar
do aumento do nimero de leitos, o nimero de hospitais
credenciados pelo Sistema Unico de Salde diminuiu.
Houve também alteracdo na ordem decrescente do nimero
de leitos de unidades de terapia intensiva existentes: o
Estado de Mato Grosso que estava em 8° lugar passou
para o 10°.

O Estado de S&o Paulo continua com o maior
namero de leitos de Unidades de Terapia Intensiva com
2163 (45,18%) em 599 hospitais (11,05%) do Sistema
Unico de Saude, no Brasil. O Estado de Roraima
apresentava 5 leitos em 2000 e os mantém em 2001,

distribuidos em 6 hospitais.

Tabela 4 — Numero de leitos existentes em Unidades de
Terapia Intensiva do Sistema Unico de Satde e nimero
de Hospitais do Sistema Unico de Saude, distribuidos por

Unidade da Federacgéo, no Brasil, em maio de 2001

UF T‘gjﬁtsos %  NHosptais %
Sao Paulo 2163 45,18 599 11,05
Rio G. do Sul 780 16,29 362 6,68
Minas Gerais 251 5,24 597 11,02
Rio de Janeiro 240 5,01 262 4,84
Parana 209 437 482 8,90
Santa Catarina 116 2,42 204 3,77
Bahia 115 2,40 425 7,85
Distrito Federal 106 2,21 13 0,24
Ceard 101 2,11 217 4,01
Mato Grosso 101 2,11 168 3,10
Goias 98 2,05 404 7,46
Mato G. do Sul 0 1,88 111 2,05
Pard v 1,61 212 391
Tocantins 69 144 53 0,98
Maranhdo 51 1,07 326 6,02
Paraiba 51 1,07 165 3,05
Pernambuco 49 1,02 210 3,88
Piaui 36 0,75 132 2,44
Espirito Santo 25 0,52 89 1,64
Amazonas 23 0,48 79 1,46
Rio G. do Norte 17 0,36 117 2,16
Alagoas 8 017 47 0,87
Sergipe 7 0,15 45 0,83
Roraima 5 0,10 6 0,11
Rondénia - - 60 1,11
Acre - - 20 0,37
Amapa - - 12 0,22
Total 4788 100 5417 100

Fonte: Ministério da Satide®

A Tabela 5 mostra a porcentagem de leitos de
Unidades de Terapia Intensiva (UTI) do Sistema Unico de
Saude, distribuidos por tipos de UTI e Unidades da
Federacéo no Brasil, em dezembro de 2000. Os tipos de
UTI s&o: adultos, neonatais e pediatricos. Os Estados de
Séo Paulo, Minas Gerais, Rio Grande do Sul, Paranad e o
Distrito Federal sdo os Unicos que possuem registros de
leitos de todos os tipos de UTI. Os Estados de Roraima,
Acre e Amapé nédo possuem nenhum leito de UTI
registrado.

Verificamos que as porcentagens entre total de
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leitos de terapia intensiva e leitos de UTIN variam de Estado
para Estado e em relagéo ao total (Tabela 5). O Estado de
Sao Paulo conta com 2.026 leitos de UTI, sendo que
apenas 16,96% sao de UTIN, porcentagem menor que
aquela do Estado do Rio Grande do Sul com 25,22% de
leitos para UTIN, de um total de 775 leitos, enquanto o
Parand, com 28,49%, apresenta a maior propor¢éo de
leitos de UTIN, de um total de 165 leitos.

Essas varia¢cfes indicam que ndo ha relacao

estavel na distribuicdo de leitos de unidade de terapia
intensiva entre pediatricos, de adultos e neonatais. As
explicacbes para esse fato devem ser buscadas caso a
caso.

A porcentagem dos leitos de UTI Il de adultos entre
o total de leitos de UTI varia de 13,33% no Estado de
Mato Grosso a 100% no Estado do Sergipe. Ressalta-se
gue nos Estados em que a porcentagem é maior, ndo ha

todos os tipos de unidades de terapia intensiva.

Tabela 5 — Porcentagem de leitos de Unidades de Terapia Intensiva do Sistema Unico de Saude, distribuidos por

Unidade da Federacao, no Brasil, em dezembro 2000

= Le'ltlozDU“ % LLJ?'It 0% boﬁ % IL_J'aI'f W% I[?I:[IOIT % Lﬁtﬁ % LOI&
AD NEO NEO PED PED

Séo Paulo 721 3B59 660 3R58 182 88 162 800 14 563 187 923 2006
RoG. doSu 247 3,90 206 2658 18 1329 B NB 71 916 5 710 775
Mnas Gerais 109 4760 39 1708 37 1616 10 437 26 1135 8 349 229
Riode Janeiro 105 4667 73 R4 31 137 5 22 11 48 - - 225
Parana Vi) B4 45 2727 18 1091 2 1758 17 1030 14 848 165
Santa Catarina 69 548 15 1293 17 1466 - - 15 12983 - - 116
Bahia 56 M37 18 1748 17 1650 - 0 8 777 4 388 103
IVeto Grosso 54 52,9 4 3% 31 204 - - 14 1373 - - 102
Ceara 48 51,06 - - R UM - - 14 1489 - - A
Distrito Federal 2 279 29 0B 19 2021 5 53 10 1064 3 319 A
Veto G. do Sul 12 133 50 5% - - 13 144 - - 16,67 0
Goias 44 53,66 - - 20 2439 - - 18 2% - - &
Para 3 6230 - - 7 27187 6 9% - - - - 61
Tocantins 3 BB - - B 5B - - 3 508 - - 59
Pemanbuco A 69,39 - - - - - - 15 3061 - - 49
Paraiba 27 69,23 - - 6 1538 - - 6 15,38 - - kY]
Plaui 10 2778 10 2178 4 11,11 - - 2 B3 - - %6
Maranhdo 1 4533 - - 13 5417 - - - - - - 24
Amezonas 91,30 - - - - - - 2 870 - - 2
RioG. doNorte 10 588 - - 3 17,65 - - 4 2353 - - 17
Espirito Sarto n 68375 - - 5 31,5 - - - - - - 16
Aagoas - - - - 8 100 - - - - - - 8
Sergipe 7 100 - - - - - - - - - - 7
Roraima - - - - - - - - 5 100 - - 5
Rondbnia - - - - - - - - - - - - -
Acre - - - - - - - - - - - - -
TOTAL 1727 3BPD 1149 258 55 1340 3B 727 365 811 W6 64 4440

Fonte: Ministério da Saude®
Legenda: AD - adulto, NEO - neonatal e PED - pediéatrico
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Tabela 6 — Porcentagem de leitos de Unidades de Terapia Intensiva do Sistema Unico de Sadde, distribuidos por

Unidade da Federacéo, no Brasil, em maio 2001

UF LeitoEDUTI I % Leﬁﬁioun % Leit’cigl'l I % Latc’J\S}ELéI'I 1] % Leitcszgl'l Il % LdmsElJDﬂ 1] % TOTAL LEITOS

S0 Pauo 768 3H51 686 31,72 206 948 183 846 118 546 203 939 2163
RoG dosul 22 23l 206 2641 103 1321 B3 11,92 pa 910 % 7,05 780
Mnas Gerais 119 4741 45 17,93 37 1474 10 398 2% 10,36 14 558 1
Ro de Janeiro 110 4583 3 34,58 31 129 5 2,08 un 458 240
Parand 5% 2679 45 2153 24 11,48 6 201 19 909 19 909 209
Santa Catarina 69 59,48 15 1293 17 14,66 15 1293 116
Bahia 5% 48,70 24 20,87 17 14,78 8 6,9% 870 115
Distrito Federal 28 2642 b B2 19 17,92 5 472 10 943 9 849 106
Ceara 5% 54,46 K7l 31,68 14 1386 101
Meto Grosso 54 5347 3 297 30 2,70 - - 14 1386 - - 101
Goids 1 44,90 - - 28 2857 - 2% 2653 - 9%
Meto G. do Sul 12 1333 50 55,56 14,44 - 15 16,67 Q0
Para 4 5714 - - 27 35,06 6 7,79 - - - - e
Tocantins 33 4783 - - K¢l 47,83 - - 3 435 - - 69
Meranhdo u 2157 21 41,18 13 2549 6 11,76 51
Paraiba 9 7647 - - 6 11,76 - - 6 11,76 - - 51
Pemambuco 4 69,39 - - 15 3061 - - 49
Piavi 10 271,78 10 27,78 4 11 12 BB 36
Espifito Santo 16 64,00 - - 9 36,00 - - - - - 25
Amezonas 21 91,30 - - 2 870 - - 23
RoG. do Norte 10 5882 - - 3 17,65 - - 4 2353 - - 17
Aagoas - - - - 8 100,00 - - - - - 8
Sergipe 7 100 - - - - - -
Roraima - - - - - - 5 100 - - 5
Ronddnia - - - - - - - - - -
Acre - - - - - - - - -

TOTAL 1848 3860 1223 55 646 1349 36l 74 31 792 R1 691 4788

Fonte: Ministério da Satde
Legenda: AD - adulto, NEO - neonatal e PED - pediatrico

A Tabela 6 mostra a porcentagem de leitos de
Unidades de Terapia Intensiva do Sistema Unico de Salde,
distribuidos por Unidades da Federac&o no Brasil, em maio
de 2001. Os Estados que tém registrado todos o0s tipos
de UTI sdo os mesmos, Sao Paulo, Minas Gerais, Rio
Grande do Sul, Paran& e o Distrito Federal e também
aqueles que nédo tém nenhuma UT]I registrada, Rondonia,
Acre e Amapa.

Os Estados de S&o Paulo e Paran& apresentaram
aumento no numero de registros de leitos de UTI Neonatal.
Em Sao Paulo, tinhamos 344 leitos (16,96%), em
dezembro de 2000, foram ampliados para 388 (17,94%),
em maio de 2001. No Parana de 47 leitos (28,49%) foram
ampliados para 70 (33,49%).

Todo o volume de atendimentos do SUS deve ser
considerado em relag&o a populacao de cada Estado da
Federacao.

O Estado de Sao Paulo, mais populoso,

apresentou em 1998, 693413 nascimentos (22,05% do
total de nascimentos no ano). Em seguida, os Estados
de Minas Gerais com 295364 nascimentos (9,39%), Rio
de Janeiro com 258584 nascimentos (8,21%), Bahia com
234630 nascimentos (7,46%).

CONCLUSAO

Em 1999, o Estado de Sdo Paulo apresentava o
maior numero de leitos de UTI neonatal, 296 do total
(40,44%) e o maior numero de AIH 57,14% do total.
Apresentava também o maior nimero de leitos de UTI 2163
(45,18%) em 599 hospitais (11,05%) do Sistema Unico
de Saude no Brasil. Roraima apresentou 0 menor nimero
de leitos em 2000 (5), mantendo em 2001 os mesmos 5
leitos, em 6 hospitais credenciados. Minas Gerais e Rio
de Janeiro aumentaram o nimero de leitos, enquanto o
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ndmero de hospitais diminuiu. Ocorreu também alteracéo
na ordem decrescente do nimero de leitos de unidades
de terapia intensiva existentes: o Estado de Mato Grosso
gue estava em 8° lugar passou para o 10°. O Estado de
S&o Paulo contava, em maio de 2001, com 2026 leitos de
UTI, sendo apenas 16,96% de UTIN, porcentagem menor
gue os Estados do Rio Grande do Sul com 25,22% de

775 leitos e Parana com 28,49% de 165 leitos. Houve
aumento consideravel no nimero de leitos e nas
autorizacdes para internagfes em terapia intensiva.

Procuramos demonstrar, através de uma analise
guantitativa, o niumero de leitos de UTINs que
correspondem a porcentagem significativa dos leitos do
Sistema Unico de Saude, no Brasil.
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