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Introdugdo: Os transtornos mentais representam um importante desafio de salde publica, afetando a
qualidade de vida e gerando altos custos socioecondmicos. A Politica Nacional de Saude Mental (PNSM)
do Brasil orienta o atendimento em servicos comunitarios, reservando a internacdo hospitalar para
casos graves. Indicadores como a mortalidade hospitalar tém sido utilizados para avaliar o desempenho
das unidades de saude. Apesar da tendéncia de reducdo das internagdes psiquiatricas, o estudo da
mortalidade nesse contexto ainda apresenta lacunas. Este estudo objetivou examinar a epidemiologia
das internac¢des e da mortalidade hospitalar por transtornos mentais e comportamentais (CID-10 FOO-
F99) em unidades do SUS no Distrito Federal (DF) entre 2015 e 2024. Material e Método: Trata-se de
estudo epidemioldgico, transversal e retrospectivo, utilizando dados secunddrios do Departamento de
Informadtica do SUS (DATASUS). Foram obtidos dados de internagbes (2015-2024) e 6bitos (2015-2023)
no Sistema de InformacgGes Hospitalares (SIH/SUS), permitindo o célculo da taxa de mortalidade anual
pela razdo entre dbitos hospitalares e total de internacdes. Resultados e Discussao: Foram registradas
104.044 internagdes na regiao Centro-Oeste e 16.426 em Brasilia, com permanéncia média de 18,3 dias.
Na regido Centro-Oeste, ocorreram 10.004 ébitos, correspondendo a taxa de letalidade de 9,6% e
mortalidade de 0,06% (10.004/17.238.818). Em Brasilia, houve 2.793 ébitos (1.754 homens e 1.039
mulheres), com proporgdo de 63% e 37%, respectivamente, e taxa de mortalidade de aproximadamente
0,09%. Entre mulheres, 70% dos 6bitos (723) ocorreram em pessoas com mais de 80 anos; nos homens,
25% estavam acima de 80 anos, com maior incidéncia também nas faixas de 40-49 anos (18%) e 50-59
anos (21%). No Brasil, pesquisas nacionais sobre transtornos mentais ainda sdo escassas, com pouca
informacdo sobre fatores de risco, impacto social e magnitude. Os achados deste estudo corroboram
Costa et al. (2022) e Melo et al. (2022), que identificaram maior nimero de internacdes e dbitos em
homens. Observou-se aumento da mortalidade com a idade, atingindo pico em 280 anos. Mulheres
tendem a buscar atendimento em fases iniciais da doenga, enquanto homens apresentam mais
comorbidades, fatores estressantes e isolamento social em idades mais avangadas, contribuindo para
maior adoecimento mental. Consideragdes Finais: O estudo analisou a epidemiologia e fatores
relacionados a internacgées e 6bitos no SUS do DF entre 2015 e 2024. Homens, especialmente idosos >80
anos, apresentaram maior relevancia nas taxas de mortalidade, com discreto aumento em Brasilia.
Identificou-se um grupo de risco que demanda atencdo em niveis hospitalares e basicos de cuidado,
considerando comorbidades e momento de diagndstico. Diante da escassez de estudos, a mortalidade
em internagdes psiquidtricas apresenta particularidades que reforcam a necessidade de investigacao
aprofundada e discussdo sobre estratégias de manutencdo da saide mental.
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