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Impacto das Quedas em Idosos no
Para e Seus Desfechos Hospitalares

Impact of Falls in Older Adults in Para and Associated Hospital Outcomes
Impacto de las Caidas en Adultos Mayores en Para y Sus Desenlaces Hospitalarios

RESUMO

Objetivo: As quedas em idosos representam importante problema de satde pablica devido ao impacto sobre a funcio-
nalidade, a demanda assistencial e as hospitalizacdes. Método: Este estudo analisou o perfil epidemiologico, a distri-
buicao espacial e os desfechos hospitalares relacionados as quedas em idosos no estado do Para entre 2015 e 2025.
Trata-se de um estudo ecologico, quantitativo e descritivo, realizado com dados secundarios do Sistema de Informa-
coes Hospitalares do SUS, incluindo internagdes relacionadas a quedas (CID-10: WO0-W19). Resultados: Foram regis-
tradas 20.185 internagoes, com média anual de 1.835 casos e aumento de 124,9% no periodo analisado. Observou-se
predominancia do sexo feminino (56,01%) e da populagao parda (81,58%). As regides Metropolitana |, Carajas e Baixo
Amazonas concentraram mais da metade das internacoes. Predominaram quedas sem especificacao e quedas no
mesmo nivel. Conclusao: Os achados reforcam a necessidade de estratégias preventivas e fortalecimento da atencao
a salde da pessoa idosa.

DESCRITORES: Idoso; Acidentes por Quedas; Hospitalizagao.

ABSTRACT

Objective: Falls among older adults represent an important public health problem due to their impact on functionality,
healthcare demand, and hospitalizations. Methods: This study analyzed the epidemiological profile, spatial distribution,
and hospital outcomes related to falls among older adults in the state of Para between 2015 and 2025. This ecological,
quantitative, and descriptive study used secondary data from the Brazilian Unified Health System Hospital Information
System, including hospitalizations related to falls (ICD-10: WO0-W19). Results: A total of 20,185 hospitalizations were
recorded, with an annual average of 1,835 cases and an increase of 124.9% during the study period. Females (56.01%)
and mixed-race individuals (81.58%) predominated. The Metropolitana |, Carajas, and Baixo Amazonas regions accou-
nted for more than half of the hospitalizations. Unspecified falls and same-level falls were the most frequent events.
Conclusion: These findings reinforce the need for preventive strategies and strengthened healthcare for older adults.
DESCRIPTORS: Aged; Accidental Falls; Hospitalization.

RESUMEN

Objetivo: Las caidas en adultos mayores representan un importante problema de salud publica debido a su impacto
sobre la funcionalidad, la demanda asistencial v las hospitalizaciones. Método: Este estudio analizo el perfil epide-
miolagico, la distribucion espacial v los desenlaces hospitalarios relacionados con las caidas en adultos mayores en
el estado de Para entre 2015 y 2025. Se realizd un estudio ecoldgico, cuantitativo y descriptivo con datos secunda-
rios del Sistema de Informacion Hospitalaria del SUS, incluyendo hospitalizaciones relacionadas con caidas (CIE-10:
WO00-W19). Resultados: Se registraron 20.185 hospitalizaciones, con un promedio anual de 1.835 casos y un aumento
del 124,9% durante el periodo analizado. Predominaron las mujeres (56,01%) y la poblacion mestiza (81,58%). Las regio-
nes Metropolitana |, Carajas y Baixo Amazonas concentraron mas de la mitad de las hospitalizaciones. Predominaron
las caidas no especificadas y las caidas al mismo nivel. Conclusion: Los hallazgos refuerzan la necesidad de estrategias
preventivas vy del fortalecimiento de la atencion a la salud del adulto mayor.

DESCRIPTORES: Anciano; Accidentes por Caidas; Hospitalizacion.
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envelhecimento  populacional

constitui uma das principais

transforma¢des demogréficas e
representa um importante desafio para
os sistemas de satide. No Brasil, esse
processo ocorre de forma acelerada,
impulsionado pela reducao das taxas
de fecundidade e pelo aumento da ex-
pectativa de vida, resultando em cres-
cimento expressivo da populacio idosa
nas ultimas décadas®. Dados do Censo
Demogréfico de 2022 indicam que a
populacio com 60 anos ou mais alcan-
cou aproximadamente 32,1 milhées de
pessoas, correspondendo a 15,6% da
populagio brasileira, com tendéncia
continua de expansio nas préximas dé-
cadas®.

O envelhecimento estd diretamente
associado ao aumento da multimor-
bidade, da fragilidade e das limita¢oes
funcionais, ampliando a demanda por
cuidados continuos e pela reorganiza-
¢io das redes de atencio a satide. Nesse
contexto, as quedas em idosos configu-
ram um dos agravos mais relevantes na
prética clinica ¢ na sadde publica, por
estarem associadas & perda de funciona-
lidade, fraturas, hospitaliza¢des prolon-
gadas, institucionalizagio ¢ aumento da
mortalidade®. Além disso, representam
importante marcador de vulnerabilida-
de clinica ¢ funcional, frequentemente
relacionado a altera¢oes musculoesque-
léticas, neuroldgicas ¢ sensoriais pro-
prias do envelhecimento, bem como &
presenca de doencas cronicas ¢ polifar-
mécia®,

No Brasil, as quedas estao entre as
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principais causas de internacao hos-
pitalar por causas externas em idosos,
gerando elevado impacto econdmico
e assistencial. Entre 2000 e 2020, fo-
ram registradas mais de 1,7 milhao de
internacoes hospitalares relacionadas
a quedas em pessoas com 60 anos ou
mais no pais, com custos superiores a
R$ 2,3 bilhoes para o Sistema Unico
de Satde (SUS)®. Fraturas de quadril
¢ fémur proximal destacam-se entre os
desfechos mais graves, frequentemente
associadas a perda de independéncia
funcional e maior risco de mortalidade,
especialmente em idosos frégeis ¢ com
multiplas comorbidades®.

No estado do Par4, o envelhecimento
populacional também apresenta cresci-
mento expressivo. Entre 2010 e 2022,
a populacao idosa passou de aproxima-
damente 535 mil para 876 mil pessoas,
refletindo aumento de cerca de 64% no
periodo®. Observa-se um aumento de
aproximadamente 87,8% nas interna-
¢oes de idosos por quedas entre 2008 ¢
2018, evidenciando a magnitude desse
agravo no contexto regional”. Dados
recentes do Hospital Metropolitano de
Urgéncia ¢ Emergéncia, referéncia esta-
dual em trauma, também demonstram
crescimento expressivo no numero de
atendimentos relacionados a quedas em
idosos, especialmente no ambiente do-
miciliar®.

Além das repercussoes clinicas, as
quedas em idosos possuem importante
impacto social ¢ econdmico, aumentan-
do a demanda por internagdoes, procedi-
mentos cirurgicos, reabilitagio ¢ cuida-
dos de longa duracio. Em regioes como
a Amazdnia, marcadas por desigualda-
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des estruturais, dificuldades de acesso
aos servicos de saude ¢ concentragio
dos atendimentos especializados em
centros urbanos, os desfechos relaciona-
dos as quedas tendem a ser ainda mais
criticos. Dessa forma, compreender o
perfil epidemiolégico das internagoes
por quedas, sua distribuicio espacial ¢
os desfechos hospitalares ¢ de mortali-
dade associados em idosos no estado do
Pard, entre 2015 e 2025, torna-se fun-
damental para subsidiar estratégias de
prevencio, fortalecimento da atengio &
satide da pessoa idosa ¢ formulagio de
politicas publicas voltadas 4 reducio da
morbimortalidade ¢ das hospitaliza¢oes
evitaveis.

Trata-se de um estudo ecoldgico, ob-
servacional, de natureza quantitativa,
com delineamento descritivo, analitico
¢ de séries temporais, desenvolvido a
partir de dados secundérios obtidos em
sistemas oficiais de informacio em sat-
de do Sistema Unico de Satude. Foram
utilizados dados do Sistema de Informa-
¢6es Hospitalares do SUS (SIH/SUS) e
do Sistema de Informacées sobre Mor-
talidade (SIM), ambos disponibilizados
pelo Departamento de Informdtica do
SUS (DataSUS). O estudo compreen-
deu o periodo de 2015 a 2025 ¢ teve
como popula¢io individuos com idade
igual ou superior a 60 anos residentes
no estado do Par4.

Foram incluidos os registros de in-
ternagoes hospitalares ¢ 6bitos cuja
causa estivesse relacionada a acidentes
por quedas, conforme os cédigos W00
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a W19 da Classificagio Internacional
de Doengas - 10* Revisio (CID-10). A
utilizagio de dados agregados permitiu
analisar o comportamento epidemiold-
gico das quedas na populagio idosa ao
longo do tempo, bem como identificar
padroes espaciais e tendéncias relacio-
nadas as interna¢ées ¢ 4 mortalidade
no contexto regional paraense. As uni-
dades de andlise do estudo correspon-
deram &s regides de satde do estado
do Par4, possibilitando a avaliacio da
distribui¢io espacial das internagoes e
dos desfechos hospitalares segundo a
regionalizacdo da assisténcia em saude.
Foram analisadas varidveis sociodemo-
graficas e clinicas, incluindo sexo, faixa
etdria, raca/cor, tipo de queda e tempo
de internagio.

O estudo utilizou exclusivamente da-
dos secunddrios, agregados ¢ de domi-
nio publico, sem identificacio individu-
al dos participantes. Dessa forma, nao
houve contato direto com seres huma-
nos nem possibilidade de identificagao
dos individuos analisados. A pesquisa
seguiu os principios éticos estabelecidos
pela Resolugao n° 466/2012 do Conse-
lho Nacional de Satde, sendo dispensa-
da de apreciagio por Comité de Etica
em Pesquisa.

Os dados coletados foram organiza-
dos e sistematizados de acordo com os
objetivos do estudo, possibilitando a ca-
racterizagio epidemiolédgica das quedas
na popula¢io idosa do estado do Pard.
Foi adotada uma abordagem quantita-
tiva de epidemiologia descritiva, con-
templando a andlise de varidveis socio-
demograficas e clinicas. A andlise dos
dados foi realizada por meio do calculo
de frequéncias relativas.

Os resultados demonstraram  que,
entre 2015 e 2025, ocorreram 20.185
internac¢des hospitalares por quedas em
idosos no estado do Pard, com média
anual de 1.835 casos. Observou-se ten-
déncia crescente ao longo da série tem-
poral, passando de 1.292 internacdes
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em 2015 para 2.906 em 2025, represen-
tando aumento aproximado de 124,9%
(Figura 1). A distribui¢io mensal das
internagdes apresentou comportamen-
to relativamente homogéneo, com dis-
creto aumento nos meses de junho ¢ ju-
lho, que registraram as maiores médias
anuais de casos (Figura 2).

Em relacgio ao perfil sociodemografi-
co, observou-se predominancia do sexo
feminino, responsavel por 56,01% das
internagdes, enquanto os homens cor-
responderam a 43,99% dos casos. A po-

pulacio parda representou 81,58% dos
registros. A faixa etdria de 60 a 69 anos
concentrou o maior nimero de inter-
nagdes (38,18%), seguida pelos grupos
de 70 2 79 anos (31,86%) e 80 anos ou
mais (29,95%). Entretanto, quando a
andlise foi estratificada por sexo ¢ idade,
observou-se predominincia feminina
nas faixas ctdrias mais avangadas, espe-
cialmente entre idosos com 80 anos ou
mais, nos quais as mulheres representa-
ram 66,21% das internacdes.

Figura 1: Distribuicao das internagoes por quedas em idosos com 60 anos ou

mais nas Regionais de Saiide do estado do Para, no periodo de 2015 a 2025.
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Fonte: Ministério da Salude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS).

A média de permanéncia hospitalar
manteve-se elevada ao longo do periodo
analisado, variando entre 6,1 e 7,5 dias,
com média geral de 6,6 dias. O maior
tempo de internagio foi observado
em 2019, possivelmente relacionado a
maior gravidade clinica dos casos, espe-
cialmente aqueles envolvendo fraturas
de fémur ¢ necessidade de intervencio
cirargica. Quanto a distribuigao es-
pacial, observou-se concentragio das
internagdes em trés regides de saude:
Metropolitana I (30,87%), Carajds
(14,94%) e Baixo Amazonas (14,88%),

que juntas responderam por mais da
metade dos casos registrados no esta-
do. Entre os municipios, destacaram-se
Ananindeua, Marabd ¢ Santarém, res-
ponséveis pelos maiores nimeros abso-
lutos de internagdes.

Para os tipos de quedas, houve predo-
minAncia da categoria W19 (queda sem
especificacdo), responsdvel por 49,71%
dos registros. Em seguida, destacaram-
-se¢ as categorias W18 (outras quedas no
mesmo nivel, 20,55%) ¢ W01 (quedas
no mesmo nivel por escorregao, trope-
¢io ou passo em falso, 19,07%).
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Figura 2: Distribuicao das internagoes por quedas segundo més relacionadas as causas W00-W19, em idosos com faixa

etaria de 60 a 80 anos ou mais, no periodo de 2015 a 2025, no estado do Para.
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O crescimento das interna¢des por
quedas em idosos acompanha o proces-
so de envelhecimento populacional e
evidencia o impacto desse agravo sobre
os servicos de satde, especialmente por
se tratar de evento frequentemente as-
sociado 4 fragilidade, multimorbidade
¢ limitagdes funcionais da populagio
idosa. Os achados corroboram estudos
nacionais que apontam aumento pro-
gressivo das hospitalizagoes relaciona-
das a quedas em idosos no Brasil. Stolt
et al. identificaram mais de 1,1 milhio
de internacées e 54 mil dbitos relacio-
nados a quedas em idosos entre 1998 ¢
2015, destacando tendéncia crescente
das taxas de hospitaliza¢ao e mortalida-
de no pais®. O envelhecimento popula-
cional, associado & maior prevaléncia de
doengas cronicas, sarcopenia, alteragoes
do equilibrio ¢ dependéncia funcional,
contribui diretamente para esse cendrio.

Embora a varia¢io sazonal nao tenha
sido expressiva, o discreto aumento das
internagoes nos meses de junho ¢ julho
sugere possivel influéncia de fatores
ambientais ¢ comportamentais sobre
a ocorréncia das quedas, reforcando a
necessidade de estratégias preventivas
continuas ao longo do ano. Nesse con-
texto, acdes desenvolvidas na Atencio
Primdria a Saude, como avalia¢do do ris-
co de quedas, incentivo 2 atividade fisi-
ca, revisio medicamentosa ¢ adequacio
do ambiente domiciliar, tornam-se fun-
damentais para reducao de hospitaliza-

¢des evitdveis. A maior frequéncia de
hospitaliza¢oes entre mulheres também
foi observada em estudos nacionais re-
centes ¢ pode estar relacionada & maior
expectativa de vida feminina, maior
prevaléncia de osteoporose, fragilidade
¢ reducao da massa muscular, fatores as-
sociados ao aumento do risco de quedas
e fraturas®.

O clevado tempo médio de perma-
néncia hospitalar observado no estudo
sugere maior gravidade clinica dos casos
atendidos, especialmente aqueles rela-
cionados a fraturas e necessidade de in-
tervencio cirurgica. Idosos hospitaliza-
dos por quedas apresentam maior risco
de complicagdes intra-hospitalares, per-
da funcional e necessidade de reabilita-
¢io prolongada, fatores que contribuem
diretamente para o aumento do tempo
de permanéncia hospitalar!”. A con-
centracio das internacdes em poucas
regides de satde provavelmente reflete
maior densidade populacional, maior
concentragao de servicos hospitalares
¢ melhor capacidade diagnéstica nessas
localidades. Além disso, a distribuicio
desigual dos registros evidencia diferen-
¢as estruturais e socioeconémicas entre
as regides do estado, influenciando di-
retamente o acesso a assisténcia especia-
lizada ¢ a capacidade de notificagao dos
casos!,

A predominincia de registros classi-
ficados como queda sem especificagio
evidencia fragilidades no preenchimen-
to dos sistemas de informagao em satde,
dificultando andlises epidemioldgicas
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mais detalhadas ¢ o planejamento de
medidas preventivas direcionadas aos
principais mecanismos envolvidos. Ain-
da assim, observou-se predominincia
de quedas no mesmo nivel, geralmen-
te associadas a escorregdes, tropecos,
alteracdes da marcha ¢ inadequacoes
ambientais no domicilio, achados seme-
lhantes aos descritos em estudos nacio-
nais recentes!?,

As quedas em idosos representam
importante causa de morbidade, inca-
pacidade funcional ¢ hospitaliza¢io no
contexto do Sistema Unico de Saude.
Além do impacto clinico, esses eventos
geram elevada demanda assistencial, au-
mento dos custos hospitalares ¢ maior
necessidade de reabilitagao e cuidados
prolongados®. Nesse contexto, os acha-
dos deste estudo reforcam a necessidade
de fortalecimento das politicas ptiblicas
voltadas 4 prevencao de quedas, amplia-
¢ao das agoes de promogao do envelhe-
cimento sauddvel ¢ qualificacao da assis-
téncia integral 4 satde da pessoa idosa
no estado do Para?,

Os resultados deste estudo demons-
tram que as quedas em idosos repre-
sentam importante problema de saude
publica no estado do Pard, evidenciado
pelo aumento progressivo das interna-
¢oes hospitalares entre 2015 e 2025.
Observou-se predominincia de inter-
nacoes entre mulheres ¢ maior frequ-
éncia de quedas no mesmo nivel, espe-
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cialmente relacionadas a escorregoes,
tropecos e passos em falso. As regides
Metropolitana I, Carajis ¢ Baixo Ama-
zonas concentraram a maior parte das
hospitalizagoes, revelando desigualda-
des territoriais relacionadas a distribui-
¢ao dos servicos de satide ¢ a capacidade
assistencial. Além disso, o elevado tem-

po médio de permanéncia hospitalar
reforca o impacto funcional ¢ clinico
das quedas, sobretudo nos casos asso-
ciados a fraturas. Os achados também
evidenciaram fragilidades nos registros
hospitalares, especialmente pela eleva-
da frequéncia de quedas classificadas
como nio especificadas. Dessa forma,

o estudo reforca a necessidade de for-
talecimento das a¢des de prevengao de
quedas, promocio do envelhecimento
sauddvel, qualificagao da assisténcia in-
tegral 4 pessoa idosa ¢ aprimoramento
dos sistemas de vigilancia epidemiol6gi-
ca no estado do Pard.
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