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ARTIGO ORIGINAL 

RESUMO 
A demência é uma síndrome neurodegenerativa que provoca declínio progressivo das funções 
cognitivas e representa um desafio crescente para os sistemas públicos de saúde, especialmente 
diante do envelhecimento populacional. Este estudo objetivou analisar a morbidade hospitalar 
por demência no Sistema Único de Saúde (SUS), avaliando a distribuição do valor total das 
internações segundo sexo e região do Brasil no período de 2020 a 2025. Trata-se de um estudo 
ecológico, descritivo e quantitativo, com dados secundários obtidos do Sistema de Informações 
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) por meio do DATASUS, considerando internações cuja causa 
principal foi demência, conforme a CID-10. Foram analisadas as variáveis sexo, região e valor total 
das internações, com análise descritiva para identificar padrões de distribuição. Os resultados 
mostraram maior concentração dos gastos na Região Sudeste, seguida pelas regiões Sul e Centro-
Oeste, com menor valor nas Regiões Nordeste e Norte. O sexo feminino apresentou valores totais 
superiores ao masculino, refletindo maior prevalência e longevidade. O impacto financeiro da 
demência no SUS é expressivo, evidenciando a necessidade de fortalecer a atenção primária, 
promover diagnóstico precoce e ampliar o cuidado continuado para reduzir hospitalizações 
evitáveis e garantir a sustentabilidade do sistema público diante do envelhecimento da 
população brasileira. 
 
Palavras-chave: Demência, Morbidade hospitalar, SUS, Envelhecimento, Custos hospitalares, 
Brasil 
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Impact of Dementia on Hospital Morbidity in the SUS: 
Distribution of Total Hospitalization Costs by Sex and Region 
in Brazil 
 
ABSTRACT 
 
Dementia is a neurodegenerative syndrome that causes progressive decline in cognitive 
functions and represents a growing challenge for public health systems, especially in the 
context of population aging. This study aimed to analyze hospital morbidity due to dementia 
within the Brazilian Unified Health System (SUS), assessing the distribution of total 
hospitalization costs by sex and region in Brazil from 2020 to 2025. It is an ecological, 
descriptive, and quantitative study using secondary data obtained from the SUS Hospital 
Information System (SIH/SUS) via DATASUS, considering hospitalizations where dementia was 
the primary diagnosis, according to ICD-10 codes. The variables analyzed were sex, region, and 
total hospitalization costs, with descriptive analysis performed to identify distribution 
patterns. Results showed the highest concentration of expenses in the Southeast region, 
followed by the South and Center-West regions, with lower values in the Northeast and North 
regions. Females presented higher total costs compared to males, reflecting greater 
prevalence and longevity. The financial impact of dementia on SUS is significant, highlighting 
the need to strengthen primary care, promote early diagnosis, and expand continuous care to 
reduce preventable hospitalizations and ensure the sustainability of the public health system 
amid Brazil’s aging population. 
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INTRODUÇÃO 

A demência, um grupo de síndromes neurodegenerativas caracterizadas pela 

deterioração progressiva da função cognitiva que compromete a capacidade de realizar 

atividades da vida diária, emerge como uma das maiores crises de saúde pública do 

século XXI [World Health Organization (WHO), 2021]. Com o envelhecimento acelerado 

da população global, a prevalência de demência tem aumentado exponencialmente, e 

o Brasil, com sua crescente população idosa, enfrenta um desafio significativo nessa 

paisagem epidemiológica [Associação Brasileira de Alzheimer (ABRAz), 2023]. Estima-se 

que milhões de indivíduos vivam com alguma forma de demência no país, impondo uma 

carga avassaladora não apenas aos pacientes e suas famílias, mas também aos sistemas 

de saúde. 

No contexto brasileiro, o Sistema Único de Saúde (SUS) desempenha um papel 

central na provisão de cuidados de saúde para a maioria da população. A demência 

impacta profundamente a morbidade hospitalar do SUS, culminando em um aumento 

nas internações e nos custos associados [Machado et al., 2017]. A complexidade do 

manejo desses pacientes, muitas vezes com múltiplas comorbidades e necessidades de 

cuidado intensivo, torna as internações por demência particularmente onerosas para o 

sistema, tanto em termos de recursos financeiros quanto de ocupação de leitos. 

As internações hospitalares de pessoas com demência são frequentemente 

desencadeadas por uma gama de complicações. Infecções respiratórias e urinárias, 

quedas com suas consequentes fraturas, descompensação de doenças crônicas 

preexistentes e a exacerbação de sintomas comportamentais e psicológicos da 

demência (SCPD) são as principais causas que levam esses pacientes a buscar 

atendimento hospitalar [Smith et al., 2019]. Tais eventos não apenas representam um 

risco elevado para a saúde do paciente, mas também demandam intervenções médicas 

complexas e prolongadas, contribuindo para o aumento do valor total da morbidade 

hospitalar. 

A análise da distribuição do valor total das internações por demência no SUS, 

segmentada por sexo e região geográfica, revela importantes disparidades. Evidências 

sugerem que fatores como acesso desigual a serviços de atenção primária, diferenças 
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socioeconômicas e culturais, e variações na oferta de cuidados especializados podem 

influenciar a prevalência de internações e os custos associados em diferentes regiões do 

Brasil [Almeida et al., 2021]. Além disso, embora a demência afete ambos os sexos, 

padrões de prevalência, acesso ao diagnóstico e utilização de serviços de saúde podem 

variar entre homens e mulheres, impactando diretamente os dados de morbidade 

hospitalar. 

Diante desse cenário, este artigo se propõe a investigar o impacto da demência 

na morbidade hospitalar do SUS, com foco na distribuição do valor total das internações 

por sexo e região no Brasil. Ao elucidar essas tendências e disparidades, o estudo visa 

fornecer dados cruciais para o aprimoramento do planejamento em saúde, a alocação 

estratégica de recursos e o desenvolvimento de intervenções que visem melhorar a 

qualidade de vida dos pacientes com demência e otimizar a sustentabilidade do sistema 

de saúde brasileiro. 

 

METODOLOGIA 

Delineamento do estudo 

Trata-se de um estudo ecológico, descritivo, de abordagem quantitativa, que 

analisou o impacto da demência na morbidade hospitalar do Sistema Único de Saúde 

(SUS), com ênfase na distribuição do valor total das internações segundo sexo e região 

do Brasil, no período de 2020 a 2025. 

Fonte de dados 

Os dados foram obtidos por meio do Departamento de Informática do SUS 

(DATASUS), utilizando-se o Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS). 

Foram selecionadas as internações hospitalares cuja causa principal foi classificada 

como demência, conforme os códigos correspondentes da Classificação Estatística 

Internacional de Doenças e Problemas Relacionados à Saúde – 10ª Revisão (CID-10). 

População e variáveis do estudo 

A população do estudo compreendeu todas as internações hospitalares 

registradas no SIH/SUS com diagnóstico principal de demência, ocorridas entre janeiro 

de 2020 e dezembro de 2025, no território nacional. 
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As variáveis analisadas incluíram: 

- Sexo (masculino e feminino); 

- Região de internação (Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-Oeste); 

- Valor total das internações (em reais); 

- Ano de ocorrência. 

- Procedimentos de coleta e análise dos dados 

A extração dos dados foi realizada por meio da ferramenta de tabulação 

disponível no DATASUS (TabNet). Após a coleta, os dados foram organizados em 

planilhas eletrônicas e submetidos à análise estatística descritiva. 

Foram calculados valores absolutos e realizada análise comparativa da 

distribuição dos gastos hospitalares segundo sexo e região. Os resultados foram 

apresentados em gráficos e tabelas para melhor visualização da distribuição do valor 

total das internações no período estudado. 

Aspectos éticos 

Por se tratar de pesquisa com dados secundários, de acesso público e sem 

identificação individual dos sujeitos, o estudo está em conformidade com as normas 

éticas vigentes no Brasil para pesquisas que utilizam bases de dados públicas, não sendo 

necessária submissão ao Comitê de Ética em Pesquisa. 

 

REVISÃO DE LITERATURA 

A demência é definida como uma síndrome clínica caracterizada por declínio 

progressivo das funções cognitivas, incluindo memória, linguagem, raciocínio e 

habilidades funcionais, comprometendo a autonomia do indivíduo. De acordo com a 

Organização Mundial da Saúde (OMS), a demência constitui uma das principais causas 

de incapacidade e dependência entre pessoas idosas no mundo, sendo considerada um 

problema de saúde pública devido ao envelhecimento populacional e ao aumento da 

expectativa de vida. 

Entre as principais etiologias, destaca-se a doença descrita por Alzheimer, Alois, 

que corresponde à forma mais prevalente de demência. Além da Doença de Alzheimer, 
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outras causas incluem demência vascular, demência com corpos de Lewy e demência 

frontotemporal. Segundo Prince, Martin et al. (2015), o crescimento global do número 

de casos está diretamente relacionado à transição demográfica e epidemiológica, 

especialmente em países de média renda, como o Brasil. 

No contexto econômico, o impacto financeiro da demência é expressivo. O 

relatório da Alzheimer’s Disease International (2015) destaca que os custos globais da 

demência envolvem despesas médicas diretas, custos sociais e cuidados informais, 

representando significativa sobrecarga para sistemas públicos de saúde. No Brasil, essa 

realidade repercute diretamente no Sistema Único de Saúde (SUS), especialmente no 

que se refere às internações hospitalares. 

A hospitalização de pessoas com demência está frequentemente associada a 

complicações clínicas, como infecções, quedas, desidratação e descompensação de 

doenças crônicas. Estudos indicam que pacientes com demência apresentam maior 

tempo médio de permanência hospitalar e maior risco de reinternações, elevando o 

custo total do cuidado (Prince et al., 2015). Ademais, a presença de múltiplas 

comorbidades agrava a complexidade do tratamento e aumenta a utilização de recursos 

hospitalares. 

No que se refere às diferenças por sexo, a literatura aponta maior prevalência da 

demência em mulheres, fenômeno explicado principalmente pela maior longevidade 

feminina e por possíveis fatores hormonais e genéticos (OMS, 2023). 

Consequentemente, observa-se maior demanda por serviços de saúde entre mulheres 

idosas, o que pode refletir no valor total das internações. 

Regionalmente, as desigualdades socioeconômicas e estruturais no Brasil 

influenciam a distribuição da morbidade hospitalar. Regiões com maior densidade 

populacional e maior proporção de idosos, como Sudeste e Sul, tendem a concentrar 

maior volume absoluto de internações e gastos hospitalares. Além disso, diferenças no 

acesso à atenção primária e à rede de cuidados continuados podem impactar a 

frequência de hospitalizações evitáveis. 

Dessa forma, a literatura evidencia que a demência não representa apenas um 

desafio clínico, mas também econômico e organizacional para os sistemas públicos de 

saúde. A análise da distribuição do valor total das internações por sexo e região no Brasil 
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contribui para o planejamento de políticas públicas voltadas à prevenção, ao diagnóstico 

precoce e ao fortalecimento da rede de atenção à saúde da pessoa idosa. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO  

Com base nos dados extraídos do DATASUS, por meio do Sistema de Informações 

Hospitalares (SIH/SUS), observou-se que, no período de 2020 a 2025, o valor total das 

internações por demência no Sistema Único de Saúde (SUS) apresentou importante 

variação segundo sexo e região do Brasil. 

A análise gráfica a seguir ilustra a distribuição do valor total das internações por 

demência no período estudado: 

 

Observa-se que a Região Sudeste concentrou o maior volume de recursos 

financeiros destinados às internações por demência, tanto no sexo masculino quanto no 

feminino, refletindo também o maior valor total acumulado no período. Em seguida, 

destacam-se as Regiões Sul e Centro-Oeste, enquanto as Regiões Nordeste e Norte 

apresentaram valores significativamente menores. 

No que se refere à distribuição por sexo, verifica-se que o valor total das 

internações foi ligeiramente superior no sexo feminino em comparação ao masculino no 

total geral do período (2020–2025). Esse achado pode estar associado à maior 

expectativa de vida das mulheres e à maior prevalência de demência em idosas, o que 

aumenta a demanda por cuidados hospitalares. 
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A Região Sudeste apresentou valores bastante expressivos em ambos os sexos, 

sugerindo não apenas maior contingente populacional, mas também maior acesso aos 

serviços hospitalares e maior capacidade diagnóstica. Já a Região Norte apresentou os 

menores valores totais, o que pode estar relacionado a menor oferta de leitos 

especializados, barreiras geográficas de acesso ou possível subnotificação. 

O valor total acumulado no Brasil entre 2020 e 2025 evidencia impacto financeiro 

relevante para o SUS, ultrapassando dezenas de milhões de reais. Esse cenário reforça a 

importância da demência como condição de alto custo para o sistema público de saúde, 

especialmente em um contexto de envelhecimento populacional acelerado. 

Assim, os resultados demonstram que a demência representa importante causa 

de morbidade hospitalar, com distribuição desigual entre regiões e maior impacto 

financeiro associado ao sexo feminino. Tais achados reforçam a necessidade de 

fortalecimento da atenção primária, ampliação de estratégias de cuidado longitudinal e 

implementação de políticas públicas voltadas à saúde da pessoa idosa, visando reduzir 

hospitalizações evitáveis e otimizar os recursos do sistema de saúde. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A análise da morbidade hospitalar por demência no período de 2020 a 2025 

evidenciou impacto financeiro significativo para o Sistema Único de Saúde (SUS), com 

distribuição desigual entre regiões brasileiras e entre os sexos. Os dados obtidos junto 

ao DATASUS demonstraram maior concentração de gastos na Região Sudeste e discreta 

predominância do sexo feminino no valor total das internações. 

Esses achados refletem, em parte, o envelhecimento populacional acelerado, a 

maior expectativa de vida das mulheres e as desigualdades regionais no acesso aos 

serviços de saúde. A concentração de recursos nas regiões mais desenvolvidas pode 

estar associada à maior disponibilidade de serviços especializados e maior capacidade 

diagnóstica, enquanto valores menores em outras regiões podem indicar barreiras de 

acesso ou subdiagnóstico. 

O estudo reforça que a demência constitui não apenas um desafio clínico, mas 

também econômico e organizacional para o sistema público de saúde. O aumento 

progressivo da população idosa tende a ampliar a demanda por internações e elevar os 
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custos hospitalares nos próximos anos. 

Dessa forma, torna-se fundamental fortalecer a Atenção Primária à Saúde, 

investir em diagnóstico precoce, ampliar políticas de cuidado continuado e estruturar 

redes de apoio à pessoa idosa, com foco na prevenção de complicações e na redução de 

hospitalizações evitáveis. Além disso, o monitoramento contínuo dos indicadores por 

meio de bases oficiais, como o DATASUS, é essencial para subsidiar o planejamento e a 

formulação de políticas públicas mais equitativas e eficientes. 

Por fim, conclui-se que a compreensão da distribuição regional e por sexo dos 

gastos hospitalares com demência é estratégica para a sustentabilidade do SUS e para a 

promoção de um envelhecimento mais saudável no Brasil. 
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