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RESUMO: Este estudo apresenta uma anélise epidemiolégica das artrodeses de coluna
realizadas pelo Sistema Unico de Satide (SUS) no Brasil entre 2015 e 2024, totalizando 98.798
procedimentos. As regides Sudeste e Sul foram responsédveis pela maior parte das cirurgias,
concentrando 72,1% do total, com destaque para os estados de Sdo Paulo e Parana. A evolucio
temporal dos dados demonstra uma redugido gradual no ndmero de cirurgias até 2019, com um
declinio abrupto no periodo da pandemia de COVID-19, seguido de uma recuperagio a partir
de 2022. O procedimento mais comum foi a artrodese toraco-lombo-sacra (52,7%), seguida pela
cervical anterior, que respondeu por 22.183 cirurgias. Houve uma predominincia do cariter de
urgéncia (58,4%), especialmente nas artrodeses cervicais e cérvico-tordcicas posteriores. A
distribuicdo das técnicas cirtrgicas variou conforme a regido anatdmica: a via anterior foi
preferida para a estabiliza¢do cervical, com predominincia de um ou dois niveis, enquanto as
cirurgias toraco-lombo-sacras foram principalmente por via posterior e envolvendo multiplos
niveis vertebrais. Estes achados destacam a importincia de politicas de satide ptblica que
promovam um acesso mais equitativo a procedimentos de alta complexidade no SUS.
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ABSTRACT: This study presents an epidemiological analysis of spinal arthrodesis procedures
performed by the Brazilian Unified Health System (SUS) between 2015 and 2024, totaling
98,798 surgeries. The Southeast and South regions accounted for the majority of these
surgeries, comprising 72.1% of the total, with Sdo Paulo and Paran4 standing out. The temporal
analysis of the data shows a gradual reduction in the number of surgeries until 2019, followed
by a sharp decline during the COVID-19 pandemic, with recovery starting in 2022. The most
common procedure was thoracolumbosacral arthrodesis (52.7%), followed by anterior cervical
arthrodesis, which accounted for 22,183 surgeries. There was a predominance of urgent cases
(58.4%), especially in cervical and cervicothoracic posterior arthrodesis. The distribution of
surgical techniques varied according to the anatomical region: the anterior approach was
preferred for cervical stabilization, mainly involving one or two levels, while
thoracolumbosacral surgeries were primarily performed via the posterior approach, often
involving multiple vertebral levels. These findings highlight the importance of public health
policies that promote more equitable access to high-complexity procedures within the SUS.

Keywords: Spinal Arthrodesis. Unified Health System (SUS). Brazil. Epidemiology.

INTRODUCAO

A artrodese de coluna é um procedimento cirtrgico destinado a estabilizar segmentos
da coluna vertebral por meio da fusio de duas ou mais vértebras. Esta técnica é amplamente
utilizada para tratar condi¢des que afetam a estabilidade da coluna, como doencas
degenerativas, deformidades e traumas. A fusdo vertebral é alcancada por meio de enxertos
4sseos, que podem ser autdlogos ou sintéticos, e é frequentemente auxiliada por dispositivos de
fixagio metdlica, como parafusos e placas. O objetivo final é promover a consolidagio ssea
entre os segmentos afetados, restabelecendo a fun¢do mecinica da coluna e reduzindo a dor e
os sintomas associados (Santos et al., 2020; Defino e Fujiki, 2010).

O processo de artrodese se baseia na remogio do tecido intervertebral, como discos ou
fragmentos ésseos danificados, a fim de permitir a inser¢io de enxertos 4sseos entre as
vértebras que necessitam de fusdo. Para manter a estabilidade e garantir a fusio 4ssea correta,
sdo utilizados implantes metalicos, como hastes e parafusos, que mantém as vértebras
alinhadas até que a consolidacdo seja completa. O tempo de recuperagio e a formagio de uma
massa dssea sélida podem variar de alguns meses a anos, dependendo de fatores como a idade
do paciente, a qualidade éssea e a extensdo da cirurgia (Santos et al., 2020; Defino e Fujiki, 2010).

As principais indica¢Ges para realizacio de uma artrodese de coluna incluem condigdes

como a espondilolistese, estenose espinhal, degeneracio discal e deformidades de coluna, como
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escoliose e cifose. Além disso, o procedimento pode ser recomendado em casos de fraturas
trauméticas que causem comprometimento estrutural da coluna e em infec¢des graves ou
tumores vertebrais. A artrodese também é indicada quando tratamentos conservadores, como
fisioterapia e medicagdes, falham em atingir a meta terapéutica, proporcionar alivio adequado
da dor ou restaurar a fungdo motora do paciente (Campos et al., 2008).

Em relagdo a artrodese cervical, o processo de fusio das vértebras cervicais pode ser
realizado através de abordagens anteriores, posteriores ou combinadas, escolhidas conforme o
quadro clinico do paciente e a experiéncia do cirurgiio. A via anterior é frequentemente
utilizada para acessar leses de disco ou corpos vertebrais, sendo preferida por reduzir a invasio
muscular posterior. J4 a via posterior é ideal para interven¢des que demandam estabilizagio de
vérias vértebras ou que envolvam a coluna posterior, proporcionando maior estabilidade e
preservando a estrutura anatdmica anterior. As vias combinadas sio reservadas para casos
complexos que exigem maior suporte mecinico, unindo os beneficios de ambas as abordagens
para maximizar os resultados cirtirgicos (SILV A et al., 2020).

A artrodese occipto-cervical é uma técnica cirdrgica empregada para estabilizar a
transicdo entre o osso occipital e as vértebras cervicais, principalmente em situagdes de
instabilidade craniocervical devido a doengas degenerativas, traumas, ou anomalias congénitas.
O procedimento consiste na fixacdo do osso occipital ao eixo cervical através de hastes e
parafusos, promovendo a fusdo 4ssea e limitando a mobilidade excessiva da regido. A técnica é
particularmente indicada em casos de instabilidade severa onde hé risco de compressio medular
ou descompensacdo da coluna superior, podendo causar danos neurolégicos (SOUZA et al.,
2019).

A artrodese cervical e cérvico-toricica é uma técnica cirtrgica utilizada para estabilizar
a coluna nas regides cervical e de transi¢do para a coluna toricica, sendo indicada em casos de
instabilidade, compressio medular, ou deformidades significativas. O procedimento pode ser
realizado por abordagens anteriores, posteriores, ou combinadas, conforme a patologia e
extensio da fusdo necessdria. A via anterior é comumente utilizada para tratar lesGes discais e
compressdes medulares, proporcionando acesso direto aos discos e corpos vertebrais. J4 a via
posterior é preferida em intervencdes de estabilizacio multissegmentar, especialmente nos

niveis mais altos e préximos a transicdo toracica. Para casos complexos, a fusdo cérvico-toricica
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envolve o uso de hastes e parafusos que permitem uma fixa¢io segura e robusta entre as regides,
assegurando alinhamento e suporte adequados para a recuperagio estrutural e funcional da
coluna (PEREIRA et al., 2021).

Quanto a Artrodese Toraco-Lombo-Sacra é um procedimento cirdrgico de fusio
vertebral indicado para estabilizar a coluna toricica, lombar e sacral em casos de doencas
degenerativas, escolioses, traumatismos, ou outras condi¢cdes que comprometam a estrutura
vertebral. A via Anterior é menos utilizada e é acessada através de uma incisdo
toracoabdominal ou abdominal, permitindo o acesso direto aos corpos vertebrais e discos
intervertebrais, tendo a vantagem de oferecer menor risco de danos a estruturas neurais
posteriores e facilitar a colocacdo de enxertos e préteses (MARTINS et al., 2021; RODRIGUES
et al., 2020). J4 a via Posterior é amplamente empregada para estabilizacio multissegmentar,
permitindo a fixacdo em processos espinhosos e articulacSes facetirias e abrangendo mais
niveis, principalmente na regiio lombar e sacral. Em casos complexos ou de grandes
deformidades, as vias combinadas podem proporcionar uma fixagio mais robusta e uma melhor

corre¢io da coluna, com a fusio podendo abranger niveis de T1 até Si, dependendo da

necessidade clinica (SANTOS et al., 2020; OLIVEIRA et al., 2019).

METODO

Realizou-se um estudo descritivo e transversal através de dados de Produgdo Hospitalar
disponiveis no Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH/SUS), extraidos do Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Satide, DATASUS. Observando-se as variiveis
relacionadas ao ano de processamento de 2015 a Agosto de 2024, Regido e Unidade Federativa e
procedimento. Dos procedimentos foram incluidos: Artrodese Cervical/Cervico-Toracica
Posterior e seus niveis, Artrodese Cervical Anterior e seus niveis, Artrodese Cervical Anterior
C1-C2 via trans-oral/Extra-oral, Artrodese Cervical Posterior Ci-C2, Artrodese Occipto-
Cervical Posterior e seus niveis, Artrodese Toraco-lombo-sacra Anterior e seus niveis,
Artrodese Toraco-lombo-sacra Posterior e seus niveis, e a Artrodese Intersomitica via

posterior/postero-lateral e seus niveis. Os graficos e analises estatisticas foram feitos através

da plataforma EXCEL.
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RESULTADOS

O Brasil registrou a realizacdo de 98.798 Artrodeses de Coluna de 2015 a Agosto de 2024.

Dentre as regides brasileiras, o Sudeste e o Sul realizaram o maior nimero desse procedimento,
enquanto o Norte correspondeu a apenas 4% de todas as cirurgias realizadas.
distribui¢do por estado, a maioria (57,80%) das Artrodeses de Coluna realizadas no sus, foram
registradas pelos estados de Sio Paulo, Parani, Minas Gerais e Rio Grande do Sul. Enquanto o

Rio Grande do Norte e 0 Amapa representam a minoria com, respectivamente, apenas 94 e 60

procedimentos registrados na base do DATASUS. (Tabela 1).

Tabela 1- Nimero de Artrodeses de Coluna registrado no DATASUS, segundo Regiio e Unidade
Federativa do Brasil, de 2015 a 2024.

Quanto a

Varifoel N e

Begiio Noste 3-784 3.6
Aore 432 11,4
Anapd Bo L5
Amaronas s2a 15,5
FPard T.450 39,3
Roadénia Gz3 16,4
Roraima 2z T
Tocanatins F08 13,4
Begifio Nosdeste 12987 =23
Alagoas 204 L5
Bahia 3.760 28,9
Ceaca Z.470 59,0
Paraila aob 3,I
Feraambuco Z.199 16,3
Pimui 1.351 10,4
Maranhic L7IC 13,1
Bic Grande do MNorte 94 o7
Regifio Swudeste AR-442 40,4
Espirito Santo 2.872 a7
Minas Gerais IL.053 30,5
Ric de Janeico G379 5.0
Sdo Paulo 204245 ATT
Sul 33-290 L7
Parana 0.813 50,5
Ric Grande do Sul 10,493 L5
Santa Catacina s.glg 7,9
Centro-Oexte 12-476 g
Geoiss B.go1 55.3
Mlare Gerosso 779 8,2
Matc Grosso do Swl LTS 12,6
Dristrito Fedecal 3217 25,7
Towal oR.oRt oo

Fonte: DATASUS
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Em relagdo a evolugio do nimero Artrodese de Coluna durante o periodo de 2015 a
Agosto de 2024, percebe-se uma tendéncia de queda queda até o ano de 2019, seguida de um
decréscimo abrupto no periodo de 2020 e 2021 e um aumento abrupto em 2022 e 2023. No ano de

2024, foram registradas 7.675 cirurgias até o més de Agosto. (Figura 1).

Figura 1- Evolu¢io do Nimero de Artrodeses de Coluna por ano durante o periodo de 2015 a
2023 no Brasil.
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Das cirurgias realizadas,foram registradas o cariter do procedimento de 94.144
Artrodeses, das quais 41,5% foi em cariter Eletivo e 58,4% em Cariter de Urgéncia. As
Artrodeses de Coluna Cervical foram a com maior propor¢io de cirurgias de Urgéncia,

enquanto a Artrodese Intersomética foi a Gnica com prevaléncia da forma Eletiva.
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Tabela 2- Niimero de Artrodeses de Coluna registradas no DATASUS de 2015 a 2024,

segundo tipo de procedimento e Cariter de Atendimento.

Tipo de Artrodese de Coluna

Eletivo

Urgéncia

N (0/0)

N (%)

Cervical Anterior

C1 e C2 via Posterior

Cervical / Cervico Toracica Posterior

Intersomatica Via Posterior

Occipto-cervical Posterior

Toraco-Lombo-Sacra Anterior

Toraco-Lombo-Sacra Posterior

7.923 (38,21)

181 (25,8)

2.897 (28,85)

7.369 (63,1)

142 (26,8)

1.255 (43,3)

19.369 (40,7)

12.815 (61,79)

520 (74,1)

7.146 (71,15)

4.308 (36,8)

386 (73,1)

1.640 (56,6)

28.193 (59,2)

Total

39.136 (41,5)

55.008 (58,4)

Fonte: DATASUS

Os tipos de Artrodeses realizadas foram Artrodese de Coluna Cervical, Occipto-
Cervical, Cervical/Cervico-Toracica, Toraco-Lombo-Sacra e Intersomatica. Dessas, a mais

realizada foi a Artrodese de Coluna Toraco-Lombo-Sacra (52,7290) e a menos realizada foi a

occipto-cervical.
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Figura 2- Nimero de Artrodeses de Coluna registradas no DATASUS de 2015 a 2024,
segundo tipo de procedimento.
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Em relacdo as Artrodeses Occipto-Cervicais, todas foram Artrodeses Posteriores e a

maioria foi realizada até C3 (24,7%) e C2 (24,19%).

Tabela 3- Nimero de Artrodeses Occipto-Cervicais Posteriores registradas no DATASUS de 2015 a 2024,
segundo o nivel da Cervical.

Niveis da Artrodese Occipto-Cervical

Posterior N %
Cz2 129 24,1
Cs 132 24,7
C4 12 20,9
Cs 79 14,7
Cé 53 9,9
Cy 29 5,4
Total 534 100,0

Fonte: DATASUS
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Na Artrodese de Coluna Cervical a maioria foi por realizada por via Anterior (94,24%)
em relacdo a Posterior de C1e C2 e 4 Via Trans-oral ou Extra oral de Cire C2 (Tabela 4). Dentre
essas técnicas utilizadas em Cr1 e Cz2, a prevalente foi a por via Posterior (60,069%). No tocante

aos niveis corrigidos na técnica Anterior, a maior parte foi de 1 nivel e a minoria de 5 niveis

(Tabelas).

Tabela 4- Ntimero de Artrodese Cervical registrado no DATASUS de 2015 a

segundo o tipo de procedimento.

Tipos de Artrodese de Coluna

N %
Cervical
Coluna Cervical Anterior 20.906 04,2
Ci1-C2 Posterior 767 2,3
C1-C2 Anterior Via Trans-oral

510 3,4
ou Extra oral

Total 22.183 100

Fonte: DATASUS

Tabela 5- Nimero de Artrodese Cervical Anterior registrado no DATASUS de 2015 a 2024,

segundo os niveis operados.

Niveis da Artrodese de Coluna

Cervical Anterior N %
Um 8.661 41,4
Dois 7.741 37,0
Trés 3.482 16,6
Quatro 813 3,8
Cinco 209 1,0
Total 20.906 100,0

Fonte: DATASUS

As Artrodeses de Coluna Cervical/Cervico-Toracica foram realizadas por via Posterior

em até 6 niveis, sendo a mais prevalente a de 3 niveis (Tabela 6).
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Tabela 6- Ntimero de Artrodese Cervical/Cervico-Tor4cica registrado no DATASUS de

2015 a 2024, segundo os niveis operados.

Niveis da Artrodese de Coluna

Cervical/Cervico-Toricica N %
Posterior
Um 1.479 12,0
Dois 2.644 21,5
Trés 4.120 33,6
Quatro 1.718 14,0
Cinco 1.513 12,3
Seis 770 6,2
Total 12.244 100,0

Fonte: DATASUS

A Artrodese Toraco-Lombo-Sacra registrou um nimero total de 52.090, sendo a maioria
Posterior. Nesta, foram feitos procedimentos em até 7 niveis, enquanto na Anterior de 1 a 3

niveis, sendo em ambas prevalente o procedimento em 2 niveis (Tabela 7). 4924

Tabela 7- Niveis de Artrodeses Toraco-Lombo-Sacras posteriores e anteriores registradas no

DATASUS de 2015 a 2024.

Niveis da Artrodese Toraco-

N %

Lombo-Sacra

Posterior 49.111 94,2
Um 6.865 13,9
Dois 14.927 30,3
Trés 9.765 19,8
Quatro 9.323 18,9
Cinco 4.206 8,5
Seis 1.395 2,8
Sete 2.627 5,3
Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 10, n. 11, nov. 2024.
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Anterior 2.979 5,7
Um 971 32,5
Dois 1.213 40,7
Trés 795 26,6
Total $2.090 100,0

Fonte: DATASUS

Quanto as Artrodeses Intersométicas, todas foram registradas como Posterior ou Postero-

Lateral, e foram realizadas em até 4 niveis, sendo a de 1 nivel a mais prevalente (Tabela 8).

Tabela 7- Ndmero de Artrodeses Intersométicas segundo os niveis vertebrais registradas no

DATASUS de 2015 a 2024.

Niveis da Artrodese Intersomatica

Posterior N %
Um 4.854 41,3
Dois 4.091 34,8
Trés 1.640 13,9
Quatro 1.162 9,8
Total 11.747 100

Fonte: DATASUS

DISCUSSAO

A distribui¢io das cirurgias de artrodese de coluna no Brasil revela marcantes
disparidades regionais, com maior concentra¢io nas regides Sudeste e Sul, responsiveis por
72,1% do total de procedimentos. O estado de Sdo Paulo concentra 47,7% das cirurgias na regido
Sudeste, enquanto o Parani lidera no Sul com 50,5%. Em contrapartida, estados como Amap4
e Rio Grande do Norte apresentaram ntmeros significativamente inferiores (60 e 94
procedimentos, respectivamente), o que pode refletir nio apenas uma menor disponibilidade
de infraestrutura e acesso aos servicos especializados, mas também potenciais casos de
subnotificagio.

Quanto a evolugio do procedimento entre 2015 e 2023, o ndmero de artrodeses de coluna
realizadas pelo SUS apresentou uma queda gradual de 11.502 para 10.308 em 2019, possivelmente
devido a mudancas em protocolos médicos e restri¢des orcamentarias. Em 2020, houve uma
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reducio abrupta para 7.796 procedimentos, impactada pela pandemia de COVID-19 e o
adiamento de cirurgias eletivas. A partir de 2021, 0 nimero de procedimentos comegou a se
recuperar, chegando a 10.951 em 2023. No entanto, ainda n3o alcancou os niveis pré-pandemia,
sugerindo uma demanda reprimida e possiveis mudancas na priorizacio de tratamentos pelo
SUS.

A distribui¢io dos tipos de artrodese mostra uma predominéncia das cirurgias cervicais
(53%0) seguida das artrodeses toraco-lombo-sacras e a menor realizagio de artrodeses occipto-
cervicais. Essa distribuicio pode refletir a prevaléncia do acometimento isolado da coluna
cervical, em relacdo ao acometimento occipital ou de transi¢do toricica concomitante, além de
uma maior concentracio de patologias que necessitem da técnica toraco-lombo-sacra. Além
disso, devido 4 prevaléncia do cariter de urgéncia, infere-se uma maior concentragio de trauma
nessas regides da coluna.

Quanto ao Cariter de Atendimento das cirurgias realizadas a maioria dos
procedimentos é realizada em carater de urgéncia (58,4%), com um total de 55.008 cirurgias, em
comparacio com os procedimentos eletivos, que representam 41,5% (39.136 cirurgias). As
artrodeses mais comumente realizadas em urgéncia incluem a cervical anterior (61,79%) e a
cervical/cervico-tordcica posterior (71,150), indicando uma demanda significativa de
intervengdes para situa¢des agudas ou emergenciais nessas regides da coluna. Por outro lado, a
intersomitica via posterior é a inica com maioria eletiva (63,1%0), o que sugere que essa técnica
é preferencialmente aplicada em condicdes planejadas, possivelmente devido a natureza do
procedimento e ao perfil dos pacientes.

A anilise dos dados fornecidos sobre o nimero de artrodeses de coluna realizadas pelo
Sistemna Unico de Satide (SUS) no periodo de 2015 a 2024 revela um panorama abrangente dos
diferentes tipos e técnicas cirtrgicas aplicadas. O procedimento de artrodese cervical foi
amplamente dominado pela abordagem anterior, que representou 94,2% dos casos, com um
total de 20.906 cirurgias. Isso destaca a preferéncia pela via anterior para estabilizacdo da coluna
cervical, especialmente em casos que envolvem um tnico nivel (41,4% dos procedimentos),
seguido pela abordagem de dois niveis (37,0%). Em contraste, a artrodese posterior em C1-Cz e
a via trans-oral ou extra-oral em Ci1-C2 foram menos frequentes, com 2,3% e 3,4% dos casos,

respectivamente.
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Nas artrodeses cervical e cervico-toricica realizadas por via posterior, observa-se uma
maior complexidade dos casos, com cirurgias envolvendo até seis niveis vertebrais. A técnica
mais comum foi a de trés niveis (33,6%), seguida pela de dois niveis (21,500). Estes dados
indicam que, para abordagens posteriores, hd uma tendéncia de interven¢des mais extensas,
provavelmente relacionadas a corre¢io de deformidades ou a condi¢cGes mais complexas de
instabilidade vertebral.

A artrodese toraco-lombo-sacra, por sua vez, apresentou um volume significativo de
procedimentos, totalizando 52.090 cirurgias, com predominincia da via posterior (94,2%).
Nessa categoria, os procedimentos de dois niveis foram os mais realizados (30,3%), sugerindo
um padrio semelhante ao encontrado nas artrodeses cervicais anteriores em termos de escolha
de niveis. J4 a abordagem anterior, utilizada em s5,79% dos casos, foi predominantemente
aplicada em um ou dois niveis, refletindo sua aplicacdo em situagdes mais localizadas e menos
invasivas.

Por fim, as artrodeses intersomdticas, todas registradas como posteriores ou postero-
laterais, foram majoritariamente realizadas em um nivel (41,3%), o que pode indicar uma
preferéncia por técnicas minimamente invasivas em situa¢des de fusio segmentar. Este
levantamento de dados do DATASUS enfatiza a diversidade das abordagens cirtrgicas para
estabilizacdo da coluna no sistema publico de saidde brasileiro, evidenciando padrdes que
variam conforme a regiio anatdmica e a complexidade do quadro clinico dos pacientes.
CONCLUSAO

Conclui-se que a realizagio de artrodeses de coluna pelo SUS no Brasil apresentou uma
distribuicdo desigual entre as regides, o que revela disparidades significativas no acesso a
procedimentos cirtrgicos complexos, especialmente em regides menos desenvolvidas, além de
demonstrar uma baixa notificagio dos procedimentos realizados por alguns estados. A anilise
temporal indica também uma influéncia direta da pandemia de COVID-19, que levou a uma
redugio tempordaria nas cirurgias. A prevaléncia de procedimentos de urgéncia, especialmente
nas artrodeses cervicais e toraco-lombo-sacras, evidencia a alta demanda associada a condicdes
traumdticas na populacdo. Dessa forma, os dados reforcam a necessidade de politicas ptblicas

que promovam a equidade no acesso a tratamentos especializados e a ampliacio da atencio
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priméria na prevencio de traumas na populacio e na referéncia para cirurgias eletivas de

Artrodese de Coluna.
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