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RESUMO

A fratura de fémur em idosos representa importante problema de saude publica, estando
associada a elevada morbimortalidade, perda funcional e aumento dos custos assistenciais,
especialmente no contexto do envelhecimento populacional. Este estudo teve como
objetivo analisar o perfil epidemiolégico das internagGes por fratura de fémur em idosos no
Brasil, no periodo de 2015 a 2024, considerando varidveis como regidao geografica, faixa
etdria, sexo e cor/raga, além dos dbitos hospitalares associados. Trata-se de uma pesquisa
retrospectiva, de abordagem quantitativa, baseada na andlise de dados secundarios
provenientes do Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Saude (SIH/SUS),
disponibilizados pelo DATASUS. Foram incluidas internac¢des por fratura de fémur (CID-10:
S$72) em individuos com 60 anos ou mais. No periodo analisado, foram registradas 690.382
internacdes, com predominancia na Regido Sudeste, seguida pelas Regides Nordeste e Sul.
No mesmo periodo, foram contabilizados 34.141 &ébitos hospitalares, com distribuicao
regional semelhante a das internac¢des. Observou-se tendéncia de aumento ao longo dos
anos, com discreta reducdo durante o periodo da pandemia de COVID-19 e posterior
recuperacao. Os resultados evidenciam a significativa carga assistencial associada as fraturas
de fémur em idosos no Brasil e reforcam a necessidade de estratégias voltadas a prevencao
de quedas, manejo da osteoporose e qualificacdo da assisténcia ao idoso, com vistas a
reducdao da morbimortalidade.
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Epidemiological profile of hospitalizations due to femur
fractures in older adults in Brazil from 2015 to 2024

ABSTRACT

Femur fractures in older adults represent a significant public health issue, being
associated with high morbidity and mortality, functional decline, and increased
healthcare costs, particularly in the context of population aging. This study aimed to
analyze the epidemiological profile of hospitalizations due to femur fractures in older
adults in Brazil from 2015 to 2024, considering variables such as geographic region, age
group, sex, race/color, and associated in-hospital deaths. This is a retrospective,
guantitative study based on secondary data obtained from the Hospital Information
System of the Brazilian Unified Health System (SIH/SUS), available through DATASUS.
Hospitalizations for femur fractures (ICD-10: S72) in individuals aged 60 years or older
were included. During the analyzed period, 690,382 hospitalizations were recorded,
with a predominance in the Southeast region, followed by the Northeast and South
regions. In the same period, 34,141 in-hospital deaths were reported, showing a similar
regional distribution. An increasing trend was observed over the years, with a slight
reduction during the COVID-19 pandemic period and subsequent recovery. These
findings demonstrate the substantial healthcare burden associated with femur fractures
in older adults in Brazil and highlight the need for strategies focused on fall prevention,
osteoporosis management, and improved healthcare for older adults, aiming to reduce
morbidity and mortality.
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INTRODUCAO

A fratura de fémur em idosos representa um importante problema de saude
publica, estando associada a elevada morbimortalidade, perda de funcionalidade e
aumento dos custos assistenciais (1,2). Esse tipo de lesdo ocorre predominantemente
em individuos com idade avancgada, sendo frequentemente decorrente de quedas de
baixa energia, especialmente em pacientes com osteoporose e outras condigdes que
comprometem a densidade mineral dssea (2).

Do ponto de vista clinico, a fratura de fémur estd relacionada a complicacées
graves, como tromboembolismo venoso, infec¢des, imobilidade prolongada e declinio
funcional, podendo levar a perda da independéncia e a necessidade de
institucionalizacdo (3,4). Além disso, a mortalidade no primeiro ano apds a fratura
permanece elevada, especialmente em pacientes com multiplas comorbidades (4,6)

No contexto epidemioldgico, o envelhecimento populacional observado nas
ultimas décadas tem contribuido para o aumento da incidéncia de fraturas de fémur,
configurando um desafio crescente para os sistemas de saude (4). No Brasil, essa
condicdo gera impacto significativo sobre o Sistema Unico de Satde (SUS), com
elevado numero de internagGes hospitalares e custos associados ao tratamento
cirargico e a reabilitacdo (1).

Nesse cenario, a analise do perfil epidemioldgico das internacdes por fratura de
fémur em idosos torna-se fundamental para a identificacdao de grupos mais
vulneraveis, compreensdo das tendéncias temporais e avaliacao das desigualdades
regionais. Esses dados sdo essenciais para subsidiar o planejamento de politicas
publicas, estratégias de prevencdo de quedas e otimizacdo da assisténcia a saude da
populacdo idosa.

METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma pesquisa retrospectiva, de carater
guantitativo, desenvolvida a partir da andlise de dados secundarios obtidos do Sistema
de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Saude (SIH/SUS), disponibilizados
pelo Departamento de Informatica do SUS (DATASUS).

Foram analisados dados referentes as internagdes hospitalares e aos ébitos
hospitalares por fratura de fémur em individuos idosos, ocorridos no Brasil entre
janeiro de 2015 e dezembro de 2024.
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A coleta das informacdes foi realizada por meio da plataforma
TABNET/DATASUS, utilizando a Classificacdo Internacional de Doencgas — 102 Revisdo
(CID-10), especificamente o cédigo S72, correspondente as fraturas do fémur,
conforme definido na lista de morbidade hospitalar.

As varidveis analisadas compreenderam o nimero total de internagdes e dbitos
hospitalares, distribuidos de acordo com regiao geografica, faixa etdria, sexo e
cor/raca, possibilitando a caracterizacdo do perfil epidemiolédgico das internagdes.

Foram considerados elegiveis todos os registros de internagdes por fratura de
fémur em individuos com idade igual ou superior a 60 anos, em ambito nacional,
durante o periodo estabelecido. Registros que ndo correspondiam ao cédigo CID-10
selecionado, bem como aqueles com informagdes incompletas ou inconsistentes nas
variaveis de interesse, foram excluidos da analise.

Os dados coletados foram organizados e analisados com o auxilio do software
Microsoft Excel® (Microsoft Corporation, EUA), por meio da elaboracdo de tabelas e
graficos descritivos, permitindo a avaliacdo da distribuicdo temporal das internagdes e
dos 6bitos, bem como a comparacgao entre diferentes grupos populacionais e regidoes
do pais.

Por se tratar de um estudo baseado exclusivamente em dados secundarios, de
dominio publico e sem identificacdo individual dos participantes, ndo houve
necessidade de submiss3o ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme estabelecido
pela Resolucdo n? 510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

No Brasil, entre janeiro de 2015 e dezembro de 2024, foram registradas
690.382 internagdes hospitalares por fratura de fémur em individuos com 60 anos ou
mais, de acordo com dados do Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico
de Saude (SIH/SUS). No mesmo periodo, foram contabilizados 34.141 ébitos
hospitalares, evidenciando a significativa carga assistencial e a gravidade dessa
condicdo na populacdo idosa.

A distribuicdo regional das internagdes demonstrou predominio da Regido
Sudeste, que concentrou 347.331 internacdes, correspondendo a aproximadamente
metade do total nacional. Em seguida, destacaram-se as Regides Nordeste e Sul, com
136.662 e 129.160 internacdes, respectivamente. As Regides Centro-Oeste e Norte
apresentaram menores nimeros absolutos, com 48.675 e 28.554 internacgodes,
respectivamente.
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Os dados referentes a distribuicao regional das internagdes estao
apresentados no Quadro 1. Internagdes por fratura de fémur em idosos segundo
regiao, Brasil, 2015-2024

REGIAO INTERNACOES
Norte 28.554
Nordeste 136.662
Sudeste 347.331

Sul 129.160
Centro-oeste 48.675

Total 690.382

Fonte: Ministério da Satide — Sistema de Informago6es Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), DATASUS.

No que se refere aos dbitos hospitalares, observou-se padrdao semelhante ao
das internagdes, com maior concentragcdao também na Regido Sudeste, responsavel por
19.686 dbitos. As Regides Sul e Nordeste apresentaram 6.412 e 5.048 dbitos,
respectivamente, enquanto as Regides Centro-Oeste e Norte registraram 1.999 e 996
dbitos no periodo analisado.

A analise temporal das internag¢des revelou tendéncia de crescimento
progressivo ao longo dos anos, com discreta reducao no periodo correspondente a
pandemia de COVID-19, seguida de recuperagdo nos anos subsequentes. De forma
semelhante, os 6bitos hospitalares apresentaram comportamento crescente ao longo
do periodo, reforcando a elevada letalidade associada as fraturas de fémur em idosos.

DISCUSSAO

A analise das internacdes por fratura de fémur em idosos no Brasil, no periodo
de 2015 a 2024, evidencia a expressiva carga assistencial associada a essa condigao,
confirmando seu papel como um importante problema de satde publica no contexto
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do envelhecimento populacional. O elevado niumero de internagdes observado ao
longo do periodo reforca a relevancia das fraturas de fémur como uma das principais
causas de hospitalizacdo entre individuos idosos, frequentemente associadas a quedas
de baixa energia e a fragilidade éssea decorrente da osteoporose (2,4).

A predominancia de internagdes na Regido Sudeste pode ser explicada, em
parte, pelo maior contingente populacional dessa regido, aliado a maior
disponibilidade de servicos de saude de média e alta complexidade, o que favorece o
acesso ao diagndstico e ao tratamento hospitalar. Esse padrao também foi observado
em estudos epidemioldgicos nacionais, que demonstram maior concentracdo de
internagdes em regides com maior infraestrutura assistencial, refletindo tanto fatores
demograficos quanto a organizacao do sistema de saude (4,8).

A distribuicdo dos ébitos hospitalares acompanhou o padrdo das internacdes,
com maior concentracdo na Regido Sudeste, evidenciando ndo apenas maior volume
de casos, mas também a gravidade clinica associada as fraturas de fémur em idosos. A
mortalidade observada nesse grupo pode estar relacionada a diversos fatores,
incluindo a presenca de comorbidades, complicagdes pds-operatdrias, imobilizagcdo
prolongada e maior vulnerabilidade fisioldgica, caracteristicas frequentemente
descritas na literatura (5,6).

Do ponto de vista temporal, observou-se tendéncia de crescimento das
internacdes ao longo dos anos, possivelmente associada ao envelhecimento
progressivo da populagao brasileira e ao aumento da expectativa de vida. A discreta
reducdo observada no periodo correspondente a pandemia de COVID-19 pode refletir
alteracgdes no acesso aos servicos de saude, reducdo de internagdes eletivas e
mudancas no comportamento da populacdo, fendmeno ja descrito em outros estudos
gue avaliaram o impacto da pandemia sobre os sistemas de saude.

A analise conjunta das internagdes e dos 6bitos hospitalares reforga a elevada
morbimortalidade associada as fraturas de fémur em idosos, destacando a
necessidade de estratégias voltadas a prevencao de quedas, diagndstico precoce da
osteoporose e implementacdo de medidas de reabilitacdo eficazes. Além disso, os
achados evidenciam a importancia do fortalecimento da rede de atencdo a saude do
idoso, com enfoque na abordagem multidisciplinar e na reducdo de complicacbes
associadas a hospitalizacao.

No conjunto, os resultados deste estudo estdo em consonancia com a literatura
nacional e internacional, que aponta as fraturas de fémur como evento sentinela na
saude do idoso, associado a elevada mortalidade e impacto significativo sobre a
qualidade de vida (4,6,7). As limitacGes inerentes ao uso de dados secundarios, como
possiveis inconsisténcias no preenchimento das variaveis e subnotificagdo, devem ser
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consideradas na interpretagao dos resultados, embora ndo invalidam a relevancia dos
achados apresentados.

CONSIDERACOES FINAIS

As internacdes por fratura de fémur em idosos no Brasil, entre 2015 e 2024,
representaram importante carga assistencial para o Sistema Unico de Satde, com
elevada frequéncia e significativa mortalidade hospitalar. Observou-se predominancia
de casos na Regido Sudeste, refletindo tanto a distribuicdo populacional quanto a
maior concentracao de servicos de saude.

A associacdo entre o envelhecimento populacional e o aumento das
internacdes reforga a relevancia das fraturas de fémur como um problema crescente
de saude publica, especialmente diante da vulnerabilidade dos idosos e da presenca de
multiplas comorbidades. A elevada ocorréncia de dbitos hospitalares evidencia a
gravidade dessa condicdo e a necessidade de atencdo integral ao paciente idoso.

Diante desse cendrio, destaca-se a importancia da implementacdo de
estratégias voltadas a prevencao de quedas, diagnéstico e tratamento da osteoporose,
além do fortalecimento da assisténcia hospitalar e da reabilitagcdao pds-fratura. Tais
medidas sdao fundamentais para a redug¢ao da morbimortalidade e para a melhoria da
gualidade de vida da populagdo idosa no Brasil.
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