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Introdução: A sepse é uma síndrome 
clínica com sinais e sintomas sistêmicos 
em resposta a um patógeno 
desencadeando, por sua vez, reações 
globais e multiorgânicas. A incidência 
elevada dessa patologia pode causar 
sequelas neurocognitivas e o óbito do 
paciente. Objetivo: Caracterizar o perfil 
epidemiológico do número de óbitos por 
septicemia em menores de 5 anos 
ocorridos no Tocantins entre os anos de 
2014 e 2019. Metodologia: Trata-se de um 
perfil epidemiológico do tipo descritivo, 
sendo a coleta de dados realizada no 
Departamento de Informática do Sistema 
Único de Saúde do Brasil (DATASUS), 
acessado em outubro de 2021. As variáveis 
selecionadas foram sexo, faixa etária, 
cor/raça e causa de óbitos por septicemia 
nos períodos de 2014 a 2019. Resultados: 
Foram registrados 113 óbitos em menores 
de 5 anos no Tocantins em decorrência da 
septicemia, sendo 95% em menores de 1 
ano e o sexo masculino representava 58%. 
O número de óbitos por septicemia 
bacteriana do recém-nascido era de 87 
casos (77%) e a cor/raça parda 
representava 60%. No Brasil e na região 
Norte ocorreram, respectivamente, 9.806 e 
1.312 óbitos. O Estado representou 1% de 
óbitos do país e 8,6% na região Norte. 
Discussão: Os sinais e sintomas da sepse 
são inespecíficos, de início silencioso, 
confundindo-se com as condições próprias 
da idade. Os fatores de risco para o 
desenvolvimento da patologia estão 

relacionados com fatores gestacionais e 
maternos, condições de nascimento e 
prematuridade e ambiente da Unidade de 
Terapia Intensiva Neonatal (UTIN). Em 
relação aos fatores maternos, percebe-se 
que a infecção do trato urinário está 
associada à sepse neonatal e ao 
rompimento prematuro das membranas 
amnióticas. A longa permanência do 
recém-nascido pré-termo na UTIN expõe a 
riscos desse ambiente como uso de cateter 
venoso, ventilação mecânica e uso de 
nutrição parenteral. Como forma de 
tratamento, é necessário a administração 
de antibióticos de amplo espectro 
rapidamente, por via intravenosa, 
principalmente na primeira hora após o 
diagnóstico. Conclusões: Considerando a 
elevada incidência, altos custos 
hospitalares e mortalidade gerados pela 
sepse, entende-se a premência de 
intervenções neste caso de saúde pública. 
É fundamental o aprimoramento de 
diretrizes de tratamento, a ampliação dos 
programas que capacitem profissionais no 
diagnóstico precoce da doença e uma 
maior adesão da gestante ao pré-natal a 
fim de reduzir o número de óbitos e permitir 
uma maior sobrevida dos recém-nascidos.  
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