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RESUMO: Introdugio: Existe uma preocupacio com a elevacio do tempo médio de
permanéncia hospitalar, que tradicionalmente é interpretado como um indicador ligado
4 qualidade da assisténcia prestada. No entanto, no caso de pacientes idosos, esse
parimetro nio depende exclusivamente da eficiéncia do cuidado, mas também reflete
fatores intrinsecos a prépria condigio geridtrica. Objetivo: Avaliar a associagio entre o
tempo de internacio hospitalar e a mortalidade em idosos internados por fratura de
fémur no Estado de Gois, considerando o prolongamento da internagdo como possivel
indicador indireto de complica¢des clinicas, como infec¢io, imobilidade prolongada e
delirium. Materiais e Métodos: Trata-se de um estudo retrospectivo de anilise
documental de série temporal. A anilise baseou-se em dados secundirios disponiveis na
plataforma ptblica DATASUS/TABNET, abrangendo o periodo de janeiro de 2021 a
agosto de 2025. Resultados: A anélise dos dados provenientes do DATASUS-TABNET
referentes as internagdes hospitalares por fratura de fémur (CID-10: S72) em idosos (>60
anos) residentes no Estado de Goiés, no periodo de janeiro de 2021 a agosto de 2025,
revelou informagdes relevantes sobre a distribuicdo das internagdes, tempo médio de
permanéncia e mortalidade hospitalar. Discussdo: O conjunto dos resultados sugere que
o tempo de internacio hospitalar pode ser considerado um potencial preditor de
mortalidade em idosos com fratura de fémur. Essa associagdo reforga a importincia de
estratégias que reduzam o tempo de permanéncia sem comprometer a qualidade do
cuidado. Conclusio: Os achados deste estudo indicam que o tempo de internacio
hospitalar esteve diretamente associado a mortalidade entre idosos internados por
fratura de fémur no Estado de Goids. Observou-se que interna¢des mais prolongadas
foram relacionadas a maior risco de &bito, sugerindo que o prolongamento da
permanéncia hospitalar pode refletir complicaces clinicas, como infec¢des, imobilidade
prolongada, declinio funcional e delirium.
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ABSTRACT: Introduction: There is concern about the increase in the average length of
hospital stay, which is traditionally interpreted as an indicator linked to the quality of care
provided. However, in the case of elderly patients, this parameter does not depend exclusively
on the efficiency of care, but also reflects factors intrinsic to the geriatric condition itself.
Objective: To evaluate the association between length of hospital stay and mortality in elderly
patients hospitalized for femur fracture in the state of Goids, considering prolonged
hospitalization as a possible indirect indicator of clinical complications, such as infection,
prolonged immobility, and delirium. Materials and Methods: This is a retrospective time-series
documentary analysis study. The analysis was based on secondary data available on the public
platform DATASUS/TABNET, covering the period from January 2021 to August 2025.
Results: The analysis of data from DATASUS-TABNET regarding hospitalizations for femur
fracture (ICD-10: S72) in elderly individuals (>60 years) residing in the state of Goids, from
January 2021 to August 2025, revealed relevant information about the distribution of
hospitalizations, average length of stay, and hospital mortality. Discussion: The set of results
suggests that length of hospital stay can be considered a potential predictor of mortality in
elderly individuals with femur fracture. This association reinforces the importance of strategies
that reduce length of stay without compromising the quality of care. Conclusion: The findings
of this study indicate that length of hospital stay was directly associated with mortality among
elderly patients hospitalized for hip fracture in the state of Goids. Longer hospital stays were
observed to be related to a higher risk of death, suggesting that prolonged hospital stays may
reflect clinical complications such as infections, prolonged immobility, functional decline, and
delirium.

Keywords: Femur Fractures. Bone Fractures. Falls. Elderly.
INTRODUCAO

Nas dltimas décadas, o Brasil tem vivenciado mudancas significativas no perfil
demogrifico e epidemiolégico, impulsionadas pelo aumento da expectativa de vida, pela
redugio da fecundidade e pela diminuigio das taxas de mortalidade (IBGE, 2023). Como
consequéncia, observa-se um acelerado processo de envelhecimento populacional,
acompanhado pelo crescimento da prevaléncia de doencas cronicas e de condi¢des que impactam
de forma particular a satide da populagio idosa. A Fiocruz (2019) define como idoso o individuo
com 60 anos ou mais, e as projecdes demogréficas indicam que esse grupo continuari a crescer
de maneira expressiva nas préximas décadas (IBGE, 2019a).

Dados do IBGE mostram que a populacdo idosa no Brasil evoluiu de 19,6 milhdes em
2010 para 29,3 milhSes em 2020, com estimativa de alcancar 41,5 milhSes em 2030. J4 o Censo
Demogriéfico de 2022 registrou mais de 32 milhdes de pessoas idosas, um aumento de 56% em
relacdo a 2010, sendo 55,7% mulheres e 44,3% homens (IBGE, 2023). Esse cendrio demografico
impé&e novos desafios ao Sistema Unico de Satide (SUS), sobretudo no que se refere 4 ampliacio
da oferta de cuidados de maior complexidade e a0 manejo da crescente demanda por internagdes

hospitalares.
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Entre os agravos mais relevantes nessa populacdo, destacam-se as quedas e suas
consequéncias, especialmente a fratura da extremidade proximal do fémur, que apresenta
elevada morbimortalidade, custos significativos e importante impacto funcional. Em pessoas
com 65 anos ou mais, a mortalidade no primeiro ano apés a fratura varia de 20% a 30%
(Machado; Santos; Santos, 2025), o que reforga a magnitude desse problema no contexto do
envelhecimento.

Um dos indicadores mais utilizados para avaliar a qualidade e a complexidade do
cuidado hospitalar é o tempo médio de internagio (Length of Stay — LoS). Internagdes
prolongadas podem refletir maior gravidade clinica, complica¢Ges pés-operatdrias ou atrasos na
alta; enquanto permanéncias muito curtas podem indicar alta precoce ou menor complexidade
clinica. Assim, investigar a correlagdo entre LoS e mortalidade em idosos com fratura de fémur
torna-se fundamental para orientar decisdes assistenciais, aprimorar protocolos e qualificar o
cuidado oferecido (Ek et al., 2021).

E importante ressaltar que o prolongamento da internagio no paciente idoso estd
diretamente relacionado as caracteristicas préprias da senescéncia. A presenca de multiplas
comorbidades, fragilidade, redu¢io da reserva funcional e limitac¢Ses prévias aumenta o risco de
complicacdes, retarda a recuperacio e frequentemente demanda interven¢Ges mais intensivas,
contribuindo para interna¢des mais extensas (Cunha, 2023).

O envelhecimento populacional também est4 associado ao aumento do risco de quedas
e fraturas de fémur, agravado por fatores como perda de massa 4ssea e muscular e déficits de
equilibrio. Tais alteracdes tornam o idoso mais suscetivel a eventos que impactam
substancialmente sua independéncia e qualidade de vida, reforcando a relevincia
epidemiolégica desse agravo (Lourengo & Gouveia, 2024; Silva et al., 2021a).

A mortalidade apds fraturas de fémur é influenciada por diversos fatores, incluindo
idade avancada, condicdes clinicas prévias, cognicio, tempo entre fratura e cirurgia, tipo de
anestesia e parimetros laboratoriais — como niveis de leucécitos — que tém sido estudados
como potenciais preditores de ébito (Coelho, 2023). Nesse contexto, compreender como o tempo
de internagdo participa dessa rede de fatores é essencial para identificar riscos modificdveis e
melhorar os desfechos.

Diante desse panorama, analisar se o tempo de internacio atua como preditor de
mortalidade em idosos com fratura de fémur torna-se imprescindivel para subsidiar a¢des
voltadas a prevencdo de complicagdes, a estruturagio de fluxos assistenciais e a qualificagio da
gestdo hospitalar. No Estado de Goids, ainda ha escassez de estudos que explorem essa relacio,
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o que reforca a relevincia da presente investigacdo para apoiar a tomada de decisio baseada em

evidéncias nos hospitais pablicos da regido.

2 OBJETIVOS
2.1 Geral

Avaliar a associagio entre o tempo de internagio hospitalar e a mortalidade em idosos
internados por fratura de fémur no Estado de Goids, considerando o prolongamento da
internacdo como possivel indicador indireto de complica¢des clinicas, como infecgio,

imobilidade prolongada e delirium.

2.2 Especificos

e Descrever o perfil epidemiolégico dos idosos internados por fratura de fémur no Estado
de Goiés, segundo faixa etdria e ano de ocorréncia.

® Analisar arelagio entre o tempo médio de internagio e a taxa de mortalidade hospitalar,
identificando possiveis padrées ou tendéncias temporais.

e Investigar a associagio entre o tempo prolongado de internacio e a ocorréncia do
desfecho de 6bito em idosos com fratura de fémur, analisando como fatores clinicos

como infecgdes, imobilidade prolongada e delirium podem influenciar essa evolucio.

3 FUNDAMENTACAO TEORICA
3.1 Mortalidade em fratura de fémur

A fratura da extremidade proximal do fémur em idosos constitui um importante
problema de satide publica devido a elevada morbimortalidade, ao impacto funcional e ao custo
associado ao tratamento. No contexto brasileiro, estudo realizado com 213 pacientes > 65 anos
identificou mortalidade em 1 ano de 23,60, evidenciando a gravidade desse desfecho de 6bito
nessa populagdo (Ek et al., 2021).

Em 4imbito internacional, diversos trabalhos também apontam que a mortalidade
precoce (30 dias) e tardia (1 ano) permanece elevada, variando entre 20% e 30%, mesmo com
avancgos terapéuticos e melhorias em fluxos assistenciais (Lari et al., 2022). Esses achados
reforcam a importincia de investigar os fatores prognésticos associados a esse desfecho,
incluindo o tempo de internacdo hospitalar, que pode influenciar diretamente a evolugio clinica

e funcional desses pacientes.
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3.2 Tempo de internacio (LoS) e fatores associados

O tempo médio de internagio hospitalar (Length of Stay — LoS) tem sido investigado
como um indicador relevante da qualidade assistencial em fraturas de fémur. Fatores como
anemia, desnutri¢do, atraso na realizagdo da cirurgia, presenca de comorbidades, infeccdes
hospitalares e dificuldade de mobilizacdo precoce estio associados a maior duragio do
internamento em idosos com fratura de fémur (Schweller et al., 2023). Assim, o LoS reflete nio
apenas a complexidade clinica, mas também a eficiéncia dos processos assistenciais e a

capacidade de recuperagio do paciente.

3.3 LoS e mortalidade

A literatura apresenta evidéncias consistentes de que o tempo de internagio estd
relacionado & mortalidade em pacientes idosos com fratura de fémur, embora essa associagio
nio seja linear (Alparslan et al., 2025).

Um estudo sueco com mais de 47.000 pacientes > 65 anos demonstrou que tanto LoS
muito curtos (< 8 dias) quanto LoS muito longos (> 24 dias) apresentaram maior mortalidade
em 4 meses. Apds ajuste para estado de satde, funcdo de marcha e tipo de moradia, apenas o
LoS prolongado manteve associagio independente com mortalidade, indicando que internacées
longas podem refletir maior gravidade ou complicagdes pés-operatérias (Ek et al., 2021).

Resultados semelhantes foram observados em estudo multicéntrico com 603 idosos, no
qual os pacientes que evoluiram a ébito em 1 ano apresentaram LoS médio de 22,6 dias,
significativamente superior 3 média geral de 15,1 dias, reforcando que internacées prolongadas
estdo associadas a pior prognéstico (Lari et al., 2022).

Por outro lado, um estudo coreano com 4.213 pacientes observou que individuos com LoS
< 10 dias apresentaram mortalidade anual de 21,79, maior que aquela encontrada nos pacientes
com LoS de 11-20 dias (12,49%). Esse achado sugere que internacdes muito curtas podem refletir
alta precoce inadequada, descompensa¢io clinica ou 6bito durante o periodo inicial de
internacio (Yoo et al., 2019).

Assim, a relagdo entre LoS e mortalidade nio é linear, devendo ser interpretada a luz de
fatores como gravidade inicial, comorbidades, estado funcional pré-fratura e adequacio do

processo de alta (Aprato et al., 2020).
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3.4 Correlacio entre tempo de internacio e mortalidade: implicacdes praticas

A anilise conjunta dos estudos evidencia que o prolongamento da internagio pode servir
como marcador de risco para mortalidade em fraturas de fémur, indicando necessidade de:
realizacdo precoce da cirurgia (preferencialmente < 48 horas), mobilizagio antecipada,
prevencio de infeccSes e complica¢Ges, avaliagdo geridtrica ampla e planejamento da alta e
transicdo para reabilitacdo. Além disso, identificar padrées de LoS associados & mortalidade
pode auxiliar gestores e equipes multidisciplinares a organizarem fluxos assistenciais, reduzir

eventos adversos e otimizar desfechos clinicos (Alparslan et al., 2025).

4 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo retrospectivo, de anilise documental e série temporal, que
investigou o tempo de internacdo como preditor de mortalidade em idosos internados por
fratura de fémur no Estado de Goids. A anélise baseou-se em dados secundérios disponiveis na
plataforma ptblica DATASUS/TABNET, abrangendo o periodo de janeiro de 2021 a agosto de
2025, contemplando exclusivamente pacientes internados em hospitais pablicos.

Por se tratar de informacdes publicas e nio identificiveis, o estudo dispensa a
necessidade de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), conforme disposto na
Resolugdo n2 466/2012 do Conselho Nacional de Saidde. Os parimetros de busca incluiram:
CID-10 Woo-W1ig (quedas); faixa etdria de > 60 anos; Regido Centro-Oeste, com foco no Estado
de Goids e os indicadores como ndmero de internagdes por fratura de fémur registradas em
hospitais puablicos, tempo médio de internagio (dias) e a taxa de mortalidade hospitalar.

O fluxo de busca no DATASUS seguiu as seguintes etapas: 1) Acesso i aba
“Informacdes de Satde (TABNET)”; Selecdo de “Epidemiologia e Morbidade Hospitalar do
SUS”; Escolha da base “Morbidade Hospitalar por local de internacio — Goias”; Aplicagio dos
filtros conforme os pardmetros definidos (faixa etaria, CID-10, periodo e unidade da federacio);
Extragdo dos dados sobre internacdes, 6bitos e tempo médio de permanéncia hospitalar e Coleta
das informacdes associadas as internacdes.

Os dados foram exportados em formato Comma-Separated Values (CSV) e organizados
no Microsoft Excel 365 para tabulagio e anilise. Foram realizados cilculos de taxas de
internacdo e mortalidade especificas, além da média de dias de internacio e da anélise descritiva

e comparativa entre o tempo de permanéncia hospitalar e os desfechos de ébito.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sao Paulo, v. 12, n. 1, jan. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

Para a anilise estatistica, considerou-se a mortalidade hospitalar como varidvel
dependente e o tempo de internacio como variivel independente, buscando identificar possiveis
correlagdes entre ambos. Foram também exploradas varidveis secundarias, como faixa etéria a
fim de contextualizar os resultados e ampliar a compreensdo sobre os fatores associados a
mortalidade por fratura de fémur em idosos. O fluxo de metodologia foi sistematizado na Figura
L

Figura 1. Fluxograma de Metodologia do Estudo

Tipo de Estudo
Estudo retrospectivo de analise
documental, de série temporal envolvendo
fratura de fémur em idosos

Parametros de Busca
Faixa etaria > 60 anos; Regido Centro-
Oeste (Goias); CID-10: Quedas e Fratura
de Fémur; Prevaléncia de Obitos; Taxa de
internagdo; Tempo de internacéo e
Mortalidade Hospitalar

Fluxo de Busca no DATASUS
Informagoes de saude — TABNET
Epidemiologia e morbidade hospitalar SUS
Morbidade Hospitalar SUS por local de internagdo — Goias
Obitos por faixa etéria e regido/estado
Internacdes por faixa etéria e regido/estado

Analises
Prevaléncia
Mortalidade

Tempo de Internagdo

Fonte: Autoria prépria (2025).

Para o presente estudo, foram incluidas varidveis de ajuste com o objetivo de controlar
fatores de confusdo que poderiam influenciar a relacdo entre tempo de internagio e mortalidade
hospitalar em idosos com fratura de fémur. Entre essas varidveis, consideraram-se: idade, ano
de internacdo, regiio de satide, municipio, tempo de permanéncia e mortalidade hospitalar.

Vale salientar que o presente estudo buscou responder a seguinte questio norteadora: o
tempo de internacdo hospitalar é um preditor de mortalidade em idosos internados por fratura

de fémur em hospitais piblicos do Estado de Goiés?
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s RESULTADOS

A anélise dos dados provenientes do DATASUS-TABNET referentes as internagdes
hospitalares por fratura de fémur (CID-10: S72) em idosos (260 anos) residentes no Estado de
Goiés, no periodo de janeiro de 2021 a agosto de 2025, revelou informagdes relevantes sobre a
distribui¢do das internacdes, tempo médio de permanéncia e mortalidade hospitalar. O estudo
considerou as faixas etérias > 60 anos, buscando identificar a relagio entre o tempo de internagio

e o risco de 6bito hospitalar.

5.1 InternagSes Hospitalares (Taxa de Internagdo)

Durante o periodo analisado, foram registradas 11.838 internacSes hospitalares por

fratura de fémur em idosos no Estado de Goias.

Tabela 1. Distribui¢io das internagdes por ano

Ano de Processamento Internacdes
2021 2.039
2022 2.352
2023 2.894
2024 3.037
2025 (até agosto) 1.516
Total 11.838

Fonte: Ministério da Sadde — Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS) de 2021
a agosto de 202s.

Observou-se um crescimento continuo no ndmero de internagdes ao longo dos anos,
passando de 2.039 casos em 2021 para 3.037 casos em 2024, 0 que representa um aumento de
48,95% mno periodo. Essa tendéncia crescente pode refletir, sobretudo, o processo de
envelhecimento populacional em Goiés, considerando que a maior expectativa de vida leva a
um aumento proporcional da populagio idosa — grupo mais suscetivel a fraturas devido a
fragilidade 4ssea progressiva.

Além disso, fatores como osteoporose subdiagnosticada e subtratada, maior incidéncia
de quedas, limitacdes nas medidas preventivas (como atividade fisica regular, adequada

ingestdo de cédlcio e vitamina D, exposi¢do solar adequada e realizacdo de densitometria éssea),
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bem como estilos de vida mais sedentirios, contribuem para o aumento da vulnerabilidade
Ossea.

Figura 2. Distribui¢do anual das internaces por fratura de fémur em idosos
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Fonte: Ministério da Satide — Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS).

5.2 Distribui¢do das Internagdes por Regido de Saiide (CIR)

As internagdes concentraram-se predominantemente na Regido Central (CIR szo01),

que abrange Goidnia e municipios adjacentes, totalizando 6.840 internagdes (57,78%) do total

estadual.
Tabela 2. Distribui¢io das interna¢des por Regido de Satde
Regido de Satide (CIR) Total de Internagdes Proporgdo (o)
52001 Central 6.840 57,78%
52015 Sudoeste I 682 5,76%
52015 Centro Sul 632 $,34%
52004 Entorno Sul 520 4,39%
52011 Pirineus 506 4,27%
52005 Estrada de Ferro 345 2,91%
Outras Regides 2.313 19,55%

Total 11.838 100,00%

Fonte: Ministério da Satide — Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS) de 2021
a agosto de 202s.
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A Regido Central (Goiinia e entorno) concentra mais da metade das internacdes por
fratura de fémur, seguida pelas regides Sudoeste I e Centro Sul, evidenciando centralizacdo do

atendimento ortopédico-hospitalar em polos urbanos de maior capacidade assistencial.

Figura 3. Internagdes por Regido de Satide (CIR) - Goiis
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Fonte: Ministério da Satide — Sistema de Informag&es Hospitalares do SUS (SIS/SUS) de 2021 a agosto de 2025.
5.3 Internagdes por municipio

A anilise municipal, com base no conjunto mais amplo de dados do DATASUS,
confirmou a alta concentragio de internacdes nos grandes centros urbanos. Os trés municipios
com maiores volumes totais de internacio (todas as causas) foram: Goiinia (520870): 603.955
internagdes; Andpolis (520110): 184.162 internacdes e Aparecida de Goidnia (520140): 169.817

internacgdes.

5.4 Média Estimada de Dias de Permanéncia por Faixa Etéria

Tabela 3. Média Estimada de Dias de Permanéncia por Faixa Etaria

Faixa Etaria Total de Internagdes Total de Dias Média Estimada
(dias)
60 a 69 anos 2.793 8.868 = 3,17
70 a 79 anos 4.079 11.237 = 2,75
80 anos e mais 4.966 19.434 = 8,9

Fonte: Ministério da Satide - Sistema de Informag&es Hospitalares do SUS (SIS/SUS) de 2021 a agosto de 2025.
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O tempo médio estimado de internacdo foi de 3,34 dias, com tendéncia de aumento
conforme o avanco da idade. A faixa > 80 anos apresentou a maior média (= 8,9 dias), sugerindo
maior complexidade clinica e dificuldade de reabilitacio pés-fratura.

Figura 4. Média estimada de dias de internacio por faixa etaria
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T T T

Média Estimada de Dias de Internagdo
J

60 a 69 anos 70 a 79 anos 80 anos e mais
Faixa Etaria

Fonte: Ministério da Satide — Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS) de 2021

a agosto de 202s.

10

5.5 Mortalidade Hospitalar

Durante o periodo analisado, foram registrados 506 ébitos hospitalares, correspondendo

a uma taxa de mortalidade geral (TMG) de 4,13% entre as internagdes por fratura de fémur em

idosos.
Tabela 4. Obitos por Ano e Faixa Etéria
Faixa Etaria 2021 2022 2023 2024 2025% Total
60 a 69 anos 7 11 6 13 8 45
70 a 79 anos 23 23 23 19 25 113
80 anos e mais 53 77 69 79 70 348
Total Anual 83 111 98 111 103 506

Fonte: Ministério da Sadde — Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS).
(*) Dados de 2025 até agosto.

A mortalidade se mostrou fortemente associada a idade: 68,789 dos ébitos ocorreram

em pacientes com 8o anos ou mais.
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Tabela s. Taxa de mortalidade por ano e faixa etdria

Faixa Etaria 2021 2022 2023 2024 2025* Taxa

Total

60 a 69 anos 1,47% 2,04% 0,93% 1,98% 1,69% 1,61%

70 a 79 anos 3,41% 3,09% 2,45% 1,83% 3,69% 2,77%

80 anos e mais 5,97% 7,22% 5,29% 6,35% 7,88% 6,46%

Taxa Anual 4,07% 4,72% 3,39% 3,78% 5,05% 4,13%
Total

Fonte: Ministério da Saide - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS).
(*) Dados de 2025 até agosto.

A taxa de mortalidade apresentou tendéncia ascendente nas faixas etdrias mais elevadas,
atingindo 6,46% em individuos com 80 anos ou mais, com picos de 7,889% em 2025 e 7,2200 em
2022.

Figura s. Taxa de mortalidade por faixa etdria e ano

8 Faixa Etéria
60-69 anos
70-79 anos

Tt —+— 80 anos & mais

Taxa de Mortalidade (%)

2021.0 2021.5 2022.0 2022.5 2023.0 2023.5 2024.0 2024.5 2025.0
Ano de Processamento

Fonte: Ministério da Saude — Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIS/SUS).
5.6 Associagio preliminar entre tempo de internagio e mortalidade

Embora nio tenha sido possivel estabelecer correlacio estatistica individualizada entre
o tempo de internagdo e o desfecho ébito (por limitagio de granularidade dos dados), a analise
exploratéria sugere uma relagio direta entre maior tempo de permanéncia hospitalar e maior
taxa de mortalidade.

O tempo médio de internacio é uma medida estatistica que indica quantos dias, em

média, os pacientes permanecem internados em um hospital, desde a admissio até a alta ou
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6bito. Soma-se o total de dias de permanéncia de todos os pacientes internados no periodo

analisado. Divide-se pelo niimero total de internacdes nesse mesmo periodo.

Tempo médio de internagdo = Soma de todos os dias de internacdo

Nimero de internacdes

A faixa >80 anos apresentou maior tempo médio de internagio (= 8,9 dias); maior
proporcio de dias de internagio (49,15%) e maior taxa de mortalidade (6,469%).

Desfecho de mortalidade refere-se ao 4bito ocorrido em um intervalo especifico de
acompanhamento. No presente estudo, a mortalidade é definida como mortalidade hospitalar,
ou seja, o dbito registrado durante o periodo de internac¢io, independentemente do niimero de
dias decorridos entre a admisso e o evento. Esse desfecho permite avaliar o impacto imediato
da fratura de fémur e das complicagdes associadas no prognéstico dos pacientes idosos.

Esses achados indicam que quanto maior a idade e o tempo de hospitalizagio, maior o
risco de desfecho desfavordvel, sugerindo influéncia de complica¢es associadas, como

infecces, imobilidade prolongada e delirium.

5.7 Sintese dos achados e implica¢Ses para a gestdo

A tendéncia de aumento das internacdes (48,95% em quatro anos), aliada i concentracio
dos casos na Regido Central, refor¢a a necessidade de descentralizacdo e de um planejamento
regionalizado para otimizar a distribui¢io de leitos ortopédicos e servigos de reabilitacdo.

A mortalidade crescente com a idade (até 6,4690) reforca a vulnerabilidade dos pacientes
mais idosos, demandando protocolos especificos de prevencio e cuidados intensivos.

O maior tempo médio de internagio associado a piores desfechos sugere que a duragio
da hospitaliza¢do pode atuar como indicador indireto de gravidade clinica e risco de mortalidade

em idosos com fratura de fémur.

DISCUSSAO

Esse estudo objetivou avaliar a associagdo entre o tempo de internagio hospitalar e a
mortalidade em idosos internados por fratura de fémur no Hospital Pablico do Estado de Goiés.
Apresentando assim, as consequéncias decorridas por esse agravo aos pacientes da terceira

idade, ao setor econémico, social e ao sistema tnico de satide. Semelhante a Ramos et al., (2023)
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as consequéncias sio a reducdo da qualidade de vida, a diminui¢io da expectativa de vida do
idoso e a elevagdo dos gastos com satide relativos ao setor econémico.

Observou-se uma tendéncia de aumento progressivo nas taxas de internagio ao longo do
periodo analisado, com maior concentragio de casos entre individuos com mais de 80 anos. Esse
crescimento esta associado ao envelhecimento populacional, que eleva a incidéncia de quedas e
fraturas osteopordticas, condi¢des altamente prevalentes nessa faixa etdria. Segundo Peterle et
al., (2020), esse cenario é consistente com o perfil epidemiolégico observado para fraturas
relacionadas 4 osteoporose.

A anilise regional revelou predominincia de interna¢des na Regido Central de Goiis,
possivelmente relacionada & maior disponibilidade de hospitais de referéncia, leitos
especializados e concentragio populacional, fatores que favorecem o atendimento de casos
ortopédicos complexos. Esse achado estd em consonincia com o estudo de Silva et al., (2021),
que destacou a influéncia da distribuicdo regional de servicos de satde na concentracdo de
internacdes para procedimentos especializados.

Em relagio ao tempo de internagio, observou-se uma tendéncia de aumento progressivo
com o avango da idade. Individuos com mais de 80 anos apresentaram, em média, periodos de
internacdo superiores aos das demais faixas etdrias, sugerindo maior fragilidade clinica,
comorbidades associadas e complicacdes pds-operatérias mais frequentes. A pesquisa de
Comodo (2025) reforgca que os pacientes com maior faixa etiria possuem maior propensio a
desenvolverem multiplas comorbidades, as quais exacerbam a gravidade de sua condigio e
dificultam a recuperagio apds o procedimento.

A taxa de mortalidade hospitalar mostrou incremento significativo nas faixas etarias
mais avancadas, apresentando tendéncia de elevagio ao longo dos anos do estudo. Esse achado
reforca a hipétese de que o tempo de internagio pode atuar como um marcador indireto de
gravidade e prognéstico. Pacientes que permanecem internados por periodos mais longos esto
mais expostos a complica¢des, como infec¢des nosocomiais, imobilidade prolongada e delirium,
fatores que podem contribuir para o aumento dos desfechos fatais.

Separadamente, Rocha et al., (2024) destacam que as fraturas em idosos ocorrem com
elevada frequéncia e acarretam gastos significativos, sobretudo devido a necessidade de
internacdo prolongada, procedimentos cirtrgicos, cuidados intensivos no pds-operatério e
reabilitagdo continua, evidenciando o impacto econdmico e assistencial dessas condi¢des.

A correlagdo observada entre maior tempo de internagio e aumento da mortalidade entre
idosos com fratura de fémur evidencia a necessidade de estratégias assistenciais estruturadas
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desde o momento da admissdo. Isso reforca a importincia de uma avaliacdo multidisciplinar
precoce, envolvendo ortopedia, geriatria, enfermagem, fisioterapia, nutricio e equipe social,
pois a condi¢io clinica desses pacientes geralmente é influenciada por multiplos fatores,
incluindo comorbidades crdnicas, fragilidade fisica e declinio funcional prévio. A presenca de
doengas como insuficiéncia cardiaca, DPOC, diabetes e deméncias podem nio apenas prolongar
o tempo de internacdo, mas também aumentar significativamente a vulnerabilidade a
complicagdes (Segela; Kinner; Cavalheiro, 2025).

O manejo de idosos com fratura de fémur envolve protocolos de cuidado especializados,
muitas vezes baseados em modelos de co-management geriatrico-ortopédico. Nesse modelo,
equipes multidisciplinares — compostas por ortopedistas, geriatras, enfermeiros,
fisioterapeutas, nutricionistas e outros profissionais de satide — trabalham de forma integrada,
coordenando o atendimento do paciente desde a admissio hospitalar até a alta.

O objetivo é oferecer cuidados personalizados e precoces, reduzindo complica¢des
comuns nessa populagio, como delirium, infec¢des hospitalares e prolongamento do tempo de
internacdo. A cirurgia precoce, idealmente realizada nas primeiras 24 a 48 horas apéds a fratura,
é um componente central desse manejo, pois: diminui o risco de infec¢Ses respiratérias, devido
a menor imobilidade prolongada; reduz a chance de tromboembolismo, ji4 que o paciente fica
menos tempo acamado; previne complicacdes decorrentes da imobilidade, incluindo perda de
massa muscular, lesdes por pressio e atraso na reabilitagio funcional e melhora a evolugio
clinica geral, resultando em menor mortalidade hospitalar e recuperacio mais rdpida da
autonomia.

Assim, a implementagio de protocolos estruturados e a cirurgia precoce atuam como
estratégias essenciais para otimizar os resultados clinicos em idosos com fratura de fémur.

Outro ponto essencial diz respeito as estratégias de mobilizacdo precoce, fundamentais
para evitar sarcopenia acelerada, tlceras por pressio, piora da funcionalidade e declinio
cognitivo associado a hospitalizacdo. A fisioterapia iniciada o mais cedo possivel estd
diretamente relacionada a menor tempo de internacio e melhor recuperacio funcional,
repercutindo na redugio de mortalidade pés-alta (Silva et al., 2021b).

No estudo de Cheng et al., (2023), a taxa geral de mortalidade intra-hospitalar foi de
2,04%. Entre os fatores que aumentaram o risco de ébito, destacaram-se um maior intervalo
entre a ocorréncia da lesdo e a realizacio da cirurgia, bem como niveis mais baixos de

hemoglobina antes do procedimento. Esses achados sugerem que atrasos no tratamento

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sao Paulo, v. 12, n. 1, jan. 2026.
ISSN: 2675-3375

14



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

cirdrgico e a presenga de anemia podem comprometer a recuperacio do paciente, aumentando
a probabilidade de complica¢Ges e mortalidade durante a internacio.

A relevincia clinica e gerencial desses achados se destaca no contexto do SUS, uma vez
que a identificacdo de padrSes de internagio e mortalidade possibilita o aprimoramento das
politicas de gestdo de leitos e a otimizagio dos recursos hospitalares. No caso de Goiis, os dados
apontam para a necessidade de fortalecer a rede de atencdo a saide do idoso, ampliando a
capacidade de diagnéstico precoce, prevencio de quedas e suporte a reabilitacdo apds a alta
hospitalar. Os resultados do estudo corroboram com outras pesquisas como a de Segala; Kinner
e Cavalheiro (2025), que revelou uma ocorréncia média anual de mais de 240 fraturas a cada
100.000 habitantes com 60 anos ou mais.

Por fim, o conjunto dos resultados sugere que o tempo de internagio hospitalar pode ser
considerado um potencial preditor de mortalidade em idosos com fratura de fémur. Essa
associacdo reforca a importincia de estratégias que reduzam o tempo de permanéncia sem
comprometer a qualidade do cuidado, promovendo desfechos mais favoriveis e contribuindo
para a sustentabilidade do sistema de satde.

Diante disso, a realizagdo precoce do procedimento cirirgico em casos de fratura de
fémur tornou-se prioridade nos sistemas de satde, uma vez que reduz complicagdes,
mortalidade e tempo de internagio. Além disso, a recuperacio dos idosos depende de uma
abordagem multidisciplinar, envolvendo fisioterapia, manejo adequado da dor, suporte
nutricional, prevencio de tromboses e cuidados com comorbidades, fatores que juntos
contribuem para a mobilizagdo precoce, melhora funcional e qualidade de vida desses pacientes

(Aprato et al., 2020).

CONCLUSAO

Os achados deste estudo indicam que o tempo de internacdo hospitalar atua, sim, como
um potencial preditor de mortalidade em idosos internados por fratura de fémur nos hospitais
ptblicos do Estado de Goids. A anilise dos dados do DATASUS evidenciou que internagdes
mais longas estiveram associadas a maiores taxas de ébito, sugerindo que periodos prolongados
de hospitalizagdo refletem maior gravidade clinica e maior risco de complica¢des, como
infeccdes, imobilidade prolongada e delirium.

Entretanto, essa relacdo n3o deve ser interpretada de forma isolada. O tempo de
permanéncia mostrou-se fortemente influenciado por fatores intrinsecos a condi¢do geriitrica
— como comorbidades, fragilidade, mobilidade pré-fratura e nivel de dependéncia — que, além
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de prolongarem a internagio, também aumentam o risco de mortalidade. Assim, o LoS funciona
como marcador indireto de complexidade, e sua utilidade como preditor depende do contexto
clinico em que esta inserido.

O estudo também evidenciou importantes diferencas regionais no Estado de Goids, com
maior concentracdo de internacdes em 4reas com hospitais de referéncia. Esse padrio reforca a
necessidade de estratégias que reduzam atrasos assistenciais, qualifiquem fluxos cirtrgicos,
ampliem a mobilizacdo precoce e fortalecam a transicdo para reabilitagio — intervengdes
capazes de reduzir o tempo de internacio e, potencialmente, a mortalidade.

Em conjunto, os resultados reforcam que o tempo de internacio nio é apenas um
indicador administrativo, mas um elemento relevante para a vigilincia clinica e o planejamento
assistencial do idoso com fratura de fémur. O uso de bases ptblicas como o DATASUS mostra-
se fundamental para monitoramento continuo desses indicadores, contribuindo com politicas
baseadas em evidéncias, com foco na prevencio de quedas, na eficiéncia do cuidado hospitalar

e na reducdo da mortalidade nessa populacio.
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