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Introdugdo: O numero de internagdes hospitalares por uma determinada doenga pode refletir sua morbidade. Alguns fatores
adicionais, como caracteristicas da populacdo estudada ou nivel de atencdo da instituicdo avaliada, também podem influenciar
no numero de internagbes. Objetivo: Estimar a morbidade hospitalar das patologias considerando o numero de internagdes
hospitalares por grupo de doencas (classificadas pelo CID-10), realizando uma comparacdo entre Brasil, Porto Alegre e o
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) em 2010. Material e métodos: Foram obtidos dados do SAMIS do HCPA e do site do
Datasus. Os dados foram analisados no programa Microsoft Excel®. Resultados e conclusdes: No Brasil, 20,93% das internagdes
hospitalares em 2010 se deram por condicdes relacionadas a gravidez, parto e puerpério, sendo essa a principal causa de
internagdo no pais, seguido de doengas do aparelho respiratério (12,77%) e de doengas do aparelho circulatério (10,15%). Em
Porto Alegre, como principal causa de internacdo também aparecem condicGes relacionadas a gravidez, parto e puerpério
(14,08%), seguido de doengas do aparelho circulatdrio (13,29%) e doengas do aparelho respiratério (11,17%). J& no HCPA a
principal causa de internacdo foi o grupo das neoplasias, correspondendo a 15,04% do total. Em seguida estdo condicdes
relacionadas a gravidez, parto e puerpério (12,46%) e doencas do aparelho circulatério (11,25%). Observa-se uma diferenca na
porcentagem que cada patologia ocupa dentre o total de internagdes quando comparamos HCPA, Porto Alegre e Brasil. O fato de
o HCPA ser um hospital de referéncia em areas de atengdo tercidria, faz com que internagées de maior complexidade, como as
oncoldgicas, superem em numero as internagées de menor complexidade, como as obstétricas.
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