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Resumo

O envelhecimento provoca alteragfes em varios aspectos do organismo, tornando-o mais suscetivel a influéncias
prejudiciais. As fraturas de fémur, especialmente em idosos, sdo preocupantes devido aos indices significativos de
mobilidade e mortalidade. Fatores de risco incluem hipertensdo, inatividade fisica e osteoporose. Com o aumento da
expectativa de vida, a populacdo idosa cresce, destacando a relevancia dessas fraturas. A mortalidade pos-fratura esta
associada a idade, condi¢des médicas, estado cognitivo e tempo até a cirurgia, sendo analisada por meio de exames
laboratoriais como os niveis de leucdcitos. O impacto social e econdmico é agravado pela alta taxa de mortalidade pés-
hospitalizagdo. Além disso, idosos enfrentam complicacOes e reducdo da reserva funcional. A prevaléncia de doencgas
associadas atinge 70% dos pacientes, com média de trés complica¢@es, aumentando o risco de morte. A osteoporose
contribui para as fraturas do fémur, apesar das medidas preventivas. O tratamento principal é cirdrgico, buscando
estabilidade na fixacdo da fratura, com a opgao de substitui¢do prostética em casos especificos. O artigo utiliza pesquisa
fundamental com abordagem observacional e andlise quantitativa. Seus objetivos sdo explicativos, visando avaliar
comparativamente as fraturas de fémur em idosos, analisar os fatores de risco associados e examinar os gastos do estado
do Parand em internacBes por essa patologia. Procedimentos técnicos documentais sdo empregados ao longo do
desenvolvimento temporal da pesquisa.
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Abstract

Aging causes changes in various aspects of the body, making it more susceptible to harmful influences. Femoral
fractures, especially in the elderly, are concerning due to significant rates of mobility and mortality. Risk factors include
hypertension, physical inactivity, and osteoporosis. With the increasing life expectancy, the elderly population is
growing, emphasizing the relevance of these fractures. Post-fracture mortality is associated with age, medical
conditions, cognitive status, and time to surgery, analyzed through laboratory tests such as leukocyte levels. The social
and economic impact is exacerbated by the high post-hospitalization mortality rate. Additionally, the elderly face
complications and a reduction in functional reserve. The prevalence of associated diseases affects 70% of patients, with
an average of three complications, increasing the risk of death. Osteoporosis contributes to femoral fractures despite
preventive measures. The primary treatment is surgical, aiming for stability in fracture fixation, with the option of
prosthetic replacement in specific cases. The article employs fundamental research with an observational approach and
quantitative analysis. Its objectives are explanatory, aiming to comparatively assess femur fractures in the elderly,
analyze associated risk factors, and examine the expenses of the state of Parana on hospitalizations for this pathology.
Documentary technical procedures are employed throughout the temporal development of the research.

Keywords: Femur; Fracture; Elderly; Hospitalization; Death.

Resumen

El envejecimiento provoca cambios en varios aspectos del organismo, volviéndolo mas susceptible a influencias
perjudiciales. Las fracturas de fémur, especialmente en personas mayores, son preocupantes debido a los significativos
indices de movilidad y mortalidad. Los factores de riesgo incluyen hipertensién, inactividad fisica y osteoporosis. Con
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el aumento de la expectativa de vida, la poblacion anciana crece, resaltando la relevancia de estas fracturas. La
mortalidad post-fractura esta asociada a la edad, condiciones médicas, estado cognitivo y tiempo hasta la cirugia, siendo
analizada mediante exdmenes de laboratorio como los niveles de leucocitos. El impacto social y econémico se agrava
por la alta tasa de mortalidad post-hospitalizacion. Ademas, los ancianos enfrentan complicaciones y una reduccién en
la reserva funcional. La prevalencia de enfermedades asociadas afecta al 70% de los pacientes, con un promedio de tres
complicaciones, aumentando el riesgo de muerte. La osteoporosis contribuye a las fracturas de fémur a pesar de las
medidas preventivas. El tratamiento principal es quirdrgico, buscando estabilidad en la fijacion de la fractura, con la
opcién de reemplazo protésico en casos especificos. El articulo utiliza investigacion fundamental con un enfoque
observacional y andlisis cuantitativo. Sus objetivos son explicativos, buscando evaluar de manera comparativa las
fracturas de fémur en personas mayores, analizar los factores de riesgo asociados y examinar los gastos del estado de
Parana en hospitalizaciones por esta patologia. Se emplean procedimientos técnicos documentales a lo largo del
desarrollo temporal de la investigacion.

Palabras clave: Fémur; Fractura; Anciano; Hospitalizacion; Defuncién.

1. Introducéo

O processo de envelhecimento acarreta uma série de modificagdes em diversos aspectos, como fisiologia, morfologia,
bioquimica e funcionalidade, que impactam de maneira regressiva todo o organismo, tornando-o mais propenso a sofrer
influéncias prejudiciais tanto internas quanto externas (Neto et al., 2018). Pesquisas destacam uma crescente preocupacgao e
incidéncia de doencas associadas a essa faixa etaria, com as fraturas de fémur ocupando uma posicao proeminente, apresentando
indices significativos de mobilidade e mortalidade. Os fatores de risco para a ocorréncia de fraturas no fémur incluem hipertenséo
arterial sistémica, inatividade fisica, presenca de superficies escorregadias no ambiente residencial e, especialmente, a presenca
de osteoporose (Soares, 2015).

O envelhecimento populacional é uma realidade no Brasil. Em 2011, esse grupo aumentou para 23,5 milhdes,
representando 12,1% da populacdo, essa tendéncia suscita uma crescente preocupacgao com as questdes de salde relacionadas a
essa faixa etéria, destacando-se as fraturas do fémur. Essas fraturas acarretam elevadas taxas de morbidade e mortalidade, com
muitos pacientes falecendo dentro de dois anos, e muitos outros perdendo permanentemente sua qualidade de vida e
independéncia funcional (Daniachi, 2015).

A Organizacdo Mundial de Saide (OMS) define como idoso todo individuo com 60 anos ou mais. Essa parcela da
populacdo esta experimentando um rapido crescimento, resultando em um aumento significativo na prevaléncia de doencas
cronicas e degenerativas. O aumento no nimero de quedas esta principalmente vinculado a uma maior incidéncia de osteoporose.
Além de causar danos fisicos ao idoso, a queda também tem impactos familiares, gerando dependéncia devido a perda de
autonomia ap06s o evento traumatico. Isso se torna uma questdo crucial nos ambitos social, econdmico e de saude publica.
(Franco, 2016).

Com o crescimento da expectativa de vida e, consequentemente, 0 aumento da proporcdo de idosos na sociedade,
especialmente entre os chamados "grandes idosos" (aqueles com mais de 80 anos), a relevancia desse tipo de fratura tem se
intensificado ao longo dos ultimos anos (Sakaki, 2005).

A idade, as condigdes médicas concomitantes, 0 estado cognitivo, o intervalo entre a fratura e a intervencéo cirlrgica,
e 0 tipo de anestesia utilizada séo os principais elementos vinculados a taxa de mortalidade pds-fratura. A analise de exames
laboratoriais, como os niveis de leucécitos, tem sido extensivamente explorada devido a sua possivel associagdo com o 6bito.

O impacto social e econémico decorrente da fratura de fémur aumenta significativamente devido ao fato de que, apos
um periodo varidvel de hospitaliza¢do, os idosos enfrentam elevadas taxas de mortalidade. 1sso demanda cuidados médicos
intensivos e programas de reabilitacdo prolongados (Neto, 2012).

Além dos impactos sociais resultantes da fratura de fémur, os idosos experimentam uma reducdo em sua reserva
funcional e uma prevaléncia significativa de doencas cronicas associadas. Cerca de 70% dos pacientes apresentam pelo menos

duas outras condi¢gBes médicas no momento da fratura, tornando-se assim mais propensos a complicagdes tanto imediatas quanto
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tardias no pos-operatorio. Em média, esses pacientes enfrentam aproximadamente trés complicages, das quais 26% sdo
consideradas graves, elevando o risco de mortalidade (Sakaki, 2005).

A fratura do fémur proximal pode manifestar-se de duas formas: intracapsular, referindo-se as fraturas do colo femoral,
e extracapsular, representada pelas fraturas trans trocanterianas. Ambas resultam de traumas de baixa energia, como quedas. O
aumento significativo na incidéncia dessas fraturas em pessoas com mais de 65 anos esta associado principalmente ao
desenvolvimento da osteoporose, além da maior frequéncia de quedas nessa faixa etaria. Apesar das medidas preventivas, como
a prevencdo de quedas, tratamento precoce da osteoporose, promocao de atividade fisica regular e controle de outras condicfes
médicas, as fraturas femorais continuam sendo comuns entre os idosos (Sakaki et al., 2005).

A abordagem predominante para o tratamento da maioria dessas fraturas € cirGrgica, enquanto o tratamento conservador
é reservado apenas para algumas fraturas incompletas ou sem desvio. A intervencgdo cirdrgica tem como objetivo realizar a
redugdo e promover uma fixagdo estavel da fratura, utilizando uma variedade de méetodos de osteossintese. No caso especifico
de fraturas do colo femoral com desvio, a opgao pode ser a substituicdo protética (Sakaki, 2005).

O artigo utiliza pesquisa fundamental com abordagem observacional e analise quantitativa. Seus objetivos sdo
explicativos, visando avaliar comparativamente as fraturas de fémur em idosos, analisar os fatores de risco associados e examinar
os gastos do estado do Parana em internacdes por essa patologia. Procedimentos técnicos documentais sdo empregados ao longo

do desenvolvimento temporal da pesquisa.

2. Metodologia

O estudo em questdo é uma pesquisa fundamental, de natureza observacional, abordagem quantitativa analitica, com
objetivos explicativos, procedimentos técnicos documentais e desenvolvimento temporal transversal (Fontelles et al, 2009). A
coleta de dados foi realizada por meio do Sistema de Informag@es Hospitalares do Sistema Unico de Saude (SIHSUS), utilizando
0s recursos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Sadde (DATASUS) do Ministério da Saude, referente ao
estado do Parana. Subsequentemente, esses dados foram examinados tanto de maneira abrangente quanto de maneira especifica.

O DATASUS disponibiliza informagdes que podem ser empregadas para respaldar anélises imparciais da condicdo de
saude, decisdes fundamentadas em evidéncias e a elaboracéo de programas de satide. Com 0s progressos no controle das doencgas
infecciosas e uma compreensdo mais aprofundada do conceito de salde e de seus determinantes populacionais, a avaliacdo da
situacdo sanitaria passou a incluir outras facetas do estado de satde. Aspectos como dados de morbidade, incapacidade, acesso
a servicos, qualidade da atencdo, condi¢Ges de vida e fatores ambientais passaram a ser considerados na formulacdo de
Indicadores de Saude. Esses indicadores representam informagdes significativas para a quantificacdo e avaliagdo dos dados
relacionados a salde (Brasil, 2002).

A finalidade do AIH (Sistema SIHSUS) consiste em registrar todos os atendimentos provenientes de internacfes
hospitalares financiadas pelo SUS. Ap6s o processamento dessas informacdes, sdo gerados relatérios destinados aos gestores,
permitindo-lhes efetuar os pagamentos aos estabelecimentos de salide. Adicionalmente, em ambito federal, é recebida
mensalmente uma base de dados contendo todas as internaces autorizadas, independentemente de terem sido aprovadas ou ndo
para pagamento. Isso viabiliza a transferéncia para as Secretarias de Salde dos valores referentes a Producdo de Média e Alta
Complexidade, assim como os montantes relativos a CNRAC, FAEC e Hospitais Universitarios, considerando suas diversas
formas de contrato de gestdo (IBGE)

Estiveram sob anélise os dados de pacientes hospitalizados por fratura de fémur realizado no periodo compreendido
entre 01 de janeiro de 2017 & 31 de dezembro de 2022. Foram incluidos na pesquisa todos os pacientes hospitalizados por fratura
de fémur no estado do Parand, classificados como 6bito devido a fratura de fémur e ndo 6bito por fratura de femur. Foram

excluidos da pesquisa 0s pacientes que ndo obtiveram os critérios de inclusdo e que receberam diagnostico fora do periodo
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estabelecido para analise. Houve distingdo de faixa etaria, porém nao houve distingcdo de raca e de sexo. Além disso, foi analisado
o valor total de hospitalizacdo por fratura de fémur, bem como o valor total de hospitalizacdo por outras patologias, para se
analisar os gastos do Estado do Parana proporcionados pela internacéo de fratura de fémur.

Foram selecionados para o estudo 46.148 pacientes e os dados obtidos pelo DATASUS foram: Internagdes por faixa
etaria segundo ano de atendimento, taxa de mortalidade por faixa etaria segundo ano de atendimento, dbitos por faixa etéaria
segundo ano de atendimento, valor de servigos hospitalares por ano de atendimento segundo Macrorregido de Sadde por todas
as patologias e valor de servigos hospitalares por ano de atendimento segundo Macrorregido de Salde por fratura de fémur.
Dessa forma, os pacientes hospitalizados por fratura de fémur foram classificados em 2 grupos, sendo eles: idosos (acima de 60
até 79 anos) hospitalizados por fratura de fémur e grande idosos (acima de 80 anos) hospitalizados por fratura de fémur. Esses

grupos se dividem em 2 perfis (6bitos e nao 6bitos), como mostra a Figura 1.

Figura 1 - Perfis discriminados de pacientes analisados.

Internados por fratura de fémur
(acima de 1 ano)

Grandes idosos internados por
fratura de fémur
(acima de 80 anos)

Idosos internados por fratura de
fémur
(acima de 60 anos até 79 anos)

Valor total gasto em
hospitalizagao

< Obitos >< Niio 6bitos ) ( Obitos )( Nio obitos )

Fonte: Autores (2023).

Avaliou-se entdo o nimero total de pacientes hospitalizados por fratura de fémur. Tais pacientes sdo usados para estudo
comparativo com pacientes idosos hospitalizados com fratura de fémur. Ademais, o grupo dos pacientes geriatricos (acima de
60 anos) sdo divididos em idosos e grandes idosos, com objetivo de analisar comparativamente o nimero de 6bitos entre ambos
0s grupos de pacientes.

Tabulagéo, organizacdo, gréaficos e padronizacdo dos dados via Microsoft Excel® 365.

3. Resultados e Discussdo

Para essa pesquisa, inicialmente, foram contabilizados 46.148 pacientes hospitalizados por fratura de fémur entre os
anos de 2017 até 2022. Realizando uma andlise estatistica descritiva dessa populagdo e demonstrando a comparacao de pacientes
ndo idosos hospitalizados com idosos hospitalizados resultante dessa patologia, observa-se que o numero de idosos
hospitalizados tem uma média de cerca de 3,6 vezes maior se comparado aos pacientes ndo idosos internados por fratura de
fémur, como demonstrado no Quadro 1 e no Gréfico 1.
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Quadro 1 - Namero de internagdes por fratura de fémur, de acordo com faixa etaria nos anos de 2017 até 2022.

Ano Menor1 1a4 5a9 10a14 15a19 20a29 30a39 40a49 50a59 60a69 70a79 80anose Total
Atendimento ano anos anos anos anos anos anos anos anos anos anos (ES

TOTAL 84 731 498 711 2.112 5649 3.303 2.861 3.642| 5.095| 8.670 12.792|46.148
2017 22 109 96 145 392 939 489 474 566 761 1.310 1.798] 7.101
2018 15 127 73 134 382 903 509 482 561 814 1.422 1.979| 7.401
2019 15 118 78 119 314 981 583 523 594 873 1.372 2.101| 7.671
2020 10 130 81 97 322 998 563 448 627 870 1.484 2.173| 7.803
2021 12 149 94 97 404 987 632 473 640 906 1.594 2.336| 8.324
2022 10 98 76 119 298 841 527 461 654 871 1.488 2.405| 7.848

Fonte: DATASUS.

Gréfico 1 - Quantificagdo comparativa dos casos de hospitalizacéo por fratura de fémur em ndo idosos acima de 1 ano e idosos.
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Fonte: Gréfico elaborado pelos Autores (2023), com base em dados retirados do DATASUS.

Justifica-se o crescimento acentuado da quantidade de hospitalizagGes de 2017 até 2021 pelo aumento da populagao
geriatrica no Brasil. Segundo Censo de 2022, houve um crescimento de 39,8% de idosos nos anos de 2012 até 2022 (Brasil,
2023). Além disso, é possivel observar que o nimero de casos de hospitalizacdes aumentou exponencialmente principalmente
nos anos de pandemia pelo COVID-19. Tal cenério na saude global resultou em muitos idosos isolados em residéncia, resultando
em aumento no ntmero de casos de osteoporose por conta do desafio para diagndstico e tratamento adequado durante a pandemia.
(Upadhyaya et al., 2020). Ademais, nesse periodo, houve maior exposicdo a presenca de superficies escorregadias em domicilios.
Ambos os panoramas sdo dois dos principais fatores de risco para fratura de fémur, como citado anteriormente. Analisando o
ano de 2017 até 2021 houve um aumento médio de nimero de casos de idosos hospitalizados por fratura de fémur de 80 casos
adicionais por ano.

Entretanto é possivel observar uma queda na crescente das hospitalizagdes no ano de 2022, o qual houve 24 casos a

menos que no ano anterior, como exposto no Quadro 2 e nos Graficos 2 e 3.
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Quadro 2 - Nimero de dbitos por fratura de fémur em idosos.

ano 60 ou mais 1 ano ou mais
Atendimento Idosos Nao Idosos

TOTAL 8.852 2.438
2017 1.290 401
2018 1.405 396
2019 1.449 414
2020 1.509 408
2021 1.612 435
2022 1.588 384

Fonte: DATASUS.

Gréfico 2 - Quantificacdo comparativa dos casos de 6bitos em pacientes idosos e grandes idosos por fratura de fémur.
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Fonte: Gréafico elaborado pelos Autores (2023), com base em dados retirados do DATASUS.

Gréfico 3 - Taxa de mortalidade.
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Fonte: Gréfico elaborado pelos Autores (2023), com base em dados retirados do DATASUS.
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Ao analisar da mesma forma os dados em relacéo aos 6bitos por fratura de fémur em grandes idosos, ou seja, aqueles
acima de 80 anos, é possivel observar uma crescente no niimero de 6bitos do ano de 2017 a 2018, porém a partir do ano de 2019
houve uma queda de 6bitos por ano, sendo uma média de 7 6bitos a menos por ano até 2022. Ja em relagdo ao nimero de 6bitos
de todos os idosos, incluindo todos acima de 60 anos, houve aumento no nimero de dbitos de 2017 a 2018, estabilizagéo nos
anos de 2018 a 2019 e novamente um aumento de 27 casos de morte de 2019 a 2020. No entanto a partir de 2020 até 2022, é
possivel observar mais uma queda no nimero de dbitos por fratura de fémur. Tal conjuntura esta fortemente associada ao cenario
da pandemia pelo COVID 19 citado anteriormente, principalmente pelo fato de que muitos leitos de internamento e outros
recursos hospitalares ja estavam sendo utilizados nos milhares pacientes internados por COVID. Ja na analise dos 6bitos por
fratura de fémur nos pacientes idosos abaixo de 80 anos, se comparado aos 6bitos nos grandes idosos, distingue-se em alto grau
a taxa na diferenca entre ambas as faixas etérias. Sendo em média, durante esses 6 anos estudados, de 71% dos 6bitos por fratura
de fémur em grandes idosos (acima 80 anos) e a média de ébitos em idosos abaixo de 80 anos ficou em 29%. Sob esse prisma é
perceptivel que a taxa de dbitos nos grandes idosos € cerca de 2,5 vezes maior do que nos idosos abaixo de 80 anos por conta da
maior vulnerabilidade os quais esses pacientes se encontram, j& que acima de 80 anos o idoso possui fatores especificos os quais
0 deixam mais frageis e vulneraveis a quedas e suas complica¢des. Tais fatores sdo: alteragdes anatbmicas como composicéo
corpdrea (desidratacdo cronica), diminuigdo de pelos, espessura e elasticidade da pele, diminuicdo da espessura do 0sso compacto
e perda de laminas dsseas no 0sso esponjoso, contendo mais cavidade entre as trabéculas, diminuicdo de ostedcitos e diminuigao
dos condrécitos no sistema articular, além de alteragGes do sistema nervoso como menor acuidade auditiva e visual, além de
diminuicdo da funcdo motora. Ademais, existe a iatrogenia farmacolégica e hospitalar que € muito mais prevalente no idoso,
dificultando na conduta do grande idoso frente a fratura de fémur. Uma pesquisa recente que analisou a habilidade funcional e a
qualidade de vida de idosos que passaram por tratamento cirtrgico de fratura de fémur identificou que, um ano ap6s o
procedimento, 44,2% enfrentavam dificuldades para caminhar, necessitando de auxilio. Além disso, constatou-se que 0s idosos
com 80 anos ou mais tinham chances menores de recuperacdo da capacidade de andar. Todos esses fatores citados séo

esclarecedores para a interpretacao dos Gréficos 4, 5 e 6 a seguir.

Gréfico 4 — Valor percentual comparativo de servi¢os hospitalares em idosos por fratura de fémur.
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Fonte: Gréfico elaborado pelos Autores (2023), com base em dados retirados do DATASUS.
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Gréfico 5 - Valor de servicos hospitalares por faixa etaria em idosos por fratura de fémur.
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Fonte: Gréafico elaborado pelos Autores (2023), com base em dados retirados do DATASUS.
Gréfico 6 - Valor médio de servigos hospitalares por faixa etaria em idosos por fratura de fémur.
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Fonte: Gréfico elaborado pelos Autores (2023), com base em dados retirados do DATASUS.

Analisando os dados do Gréafico 4 é possivel observar que os gastos com hospitaliza¢fes por fratura de fémur contemplam
valores maiores que 50% pelos idosos, enquanto os gastos da populagdo ndo geriatrica totalizam a minoria dos custos de
hospitalizacdes por tal fratura, evidenciando maior vulnerabilidade da populagdo geriatrica. Consequentemente mais recursos
estdo sendo gastos com essa populagdo. Conforme evidenciado os graficos 5 e 6, nota-se que os idosos com mais de 80 anos
demandam maiores gastos com hospitaliza¢des por fratura de fémur, em decorréncia de complica¢cdes mais predominantes nessa
faixa etéria.

Para além disso, é importante salientar que os casos de hospitalizacdo e a taxa de mortalidade por fratura de fémur, ja
analisadas anteriormente, mostram que o ndmero de casos ndo aumentou durante os anos pesquisados, existindo variages
crescentes e decrescentes em cada ano. Entretanto, os gréficos dos valores de servigos hospitalares por fratura de fémur mostram

constantes aumentos nos custos, explicados pela variagdo do custo médico-hospitalar (VCMH), pesquisado pelo Instituto de
8
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Estudos de Saude Suplementar — IESS, crescente no periodo, o qual variou 69,8% entre 2017 até 2022, acompanhando os demais

indices inflacionarios.

4. Consideracdes Finais

Considerando a situacdo descrita, pode-se afirmar que a pesquisa alcangou concluses significativas sobre as taxas de
mortalidade e hospitalizacdo da populagdo analisada, bem como os gastos associados as hospitalizagdes de pacientes com a
referida condicdo no estado do Parand. Com base nos dados coletados e apresentados no estudo, verifica-se que uma parcela
consideravel dos pacientes hospitalizados por fratura de fémur no estado do Parana é composta por idosos, especialmente aqueles
com mais de 80 anos, categorizados como grandes idosos. Também, segundo analise realizada, é notdrio o significativo aumento
do nmero de idosos hospitalizados e 6bitos pela fratura de fémur nos anos de pandemia, frente a crise de satde global e o foco
no tratamento e erradica¢do do COVID 19. Por outro lado, nota-se que mesmo nos anos anteriores e conseguintes & pandemia, a
taxa de mortalidade pelas fraturas mantém-se incessante.

Nesse contexto, é imperativo prosseguir com pesquisas que explorem maneiras mais eficazes de promover a prevencdo
de quedas, identificando seus fatores de risco. E relevante salientar que a elevada prevaléncia de osteoporose e outras condi¢des
relacionadas a fragilidade em idosos constitui problemas de salde publica tanto em &mbito nacional quanto global. Além disso,
a falta de planejamento nas estruturas residenciais e urbanas, como superficies escorregadias e dificuldades de acesso para idosos,
tem influéncia direta nos dados coletados pelo estudo. Destaca-se também a importancia de considerar 0s custos associados aos
internamentos causados por fraturas de fémur, especialmente diante do aumento dos custos dos recursos hospitalares devido a
elevacdo dos indices inflacionarios nos ultimos anos.

O estudo em questdo fornece informages cruciais, podendo assim desempenhar um papel significativo na promocéo e
implementacdo de medidas de salide voltadas para pacientes suscetiveis a quedas, que, por sua vez, podem levar a fraturas e,
consequentemente, ao aumento no indice de internacdes e dbitos. Assim, torna-se cada vez mais crucial a realiza¢do de estudos
que explorem as correlagdes entre pacientes com maior propensdo a hospitaliza¢des e mortalidade, em comparacdo com aqueles
com menor risco, visando estratificar e compreender a dindmica relacionada as fraturas. Sempre com o objetivo de priorizar a
atencdo aos idosos e grandes idosos, uma vez que essa faixa etaria apresenta uma vulnerabilidade mais acentuada a essa condigéo
patoldgica.

Adicionalmente, recomendamos investigacdes futuras que busquem identificar outros fatores que possam influenciar
na mortalidade desses pacientes, ou gque utilizem diferentes fontes de dados, como uma abordagem de pesquisa prospectiva. 1sso
envolveria 0 acompanhamento ativo dos pacientes, analisando os desfechos e as variaveis especificas em cada caso. Uma
sugestdo adicional seria ampliar o escopo da pesquisa, ndo se limitando apenas ao estado do Parana, mas expandindo para uma
regido, pais ou mesmo continente. 1sso proporcionaria uma perspectiva mais abrangente e permitiria uma compreensao mais

holistica dos padrdes e determinantes associados as fraturas de fémur e suas implicagdes.
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