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RESUMO

INTRODUCAO: o Brasil passa por um processo de envelhecimento populacional e
aumento da longevidade. Ao envelhecer, ocorrem vérias alteracdes fisiologicas,
principalmente fragilidade 0ssea, 0 que aumenta o risco de fraturas. A fratura de
fémur € um importante acometimento na vida das pessoas idosas, limitante da
qualidade de vida. OBJETIVO: identificar producdes cientificas relacionadas as
principais causas de fratura de fémur em idosos entre 2007 e 2017.
METODOLOGIA: trata-se de um estudo de revisdo integrativa de literatura, com
abordagem qualitativa. Foram encontrados 508 artigos, segundo descritores pré-
estabelecidos, onde 10 (dez) artigos foram selecionados de acordo com a
aproximacédo da tematica. RESULTADOS: A queda é a principal causa de fratura de
fémur em idosos, bem como as mulheres foram a que mais se acidentaram por sua
ligacdo com a perda de horménios durante a menopausa. Os idosos com
comorbidades associadas possuem maiores riscos de queda. CONCLUSOES: E
necessario medidas de conscientizacdo e educacdo de cuidadores de idosos e
instituicbes de longa permanéncia para idosos, a fim de reduzir este impacto assim

como a organizacao e adaptacdo do ambiente em que o idoso vive.

Palavras-chave: acidentes por quedas, fraturas do fémur, idosos.



ABSTRACT

INTRODUCTION: Brazil goes through a process of population aging and increased
longevity. When people aging, several physiological changes occur, mainly bone
fragility, which increases the risk of fractures. Femur fracture is an important affect in
the lives of the elderly, limiting the quality of life. OBJECTIVE: to identify scientific
productions related to the main causes of femoral fracture in the elderly between
2007 and 2017. METHODOLOGY: This is an integrative literature review, with a
qualitative approach. We found 508 articles, according to pre-established descriptors,
where 10 (ten) articles were selected according to the approximation of the theme.
RESULTS: Falling is the main cause of femoral fracture in the elderly, as well as
women were most affected by their connection with the loss of hormones during
menopause. Elderly patients with more associated comorbidities have a higher risk of
falls. CONCLUSIONS: There is a need for awareness raising and education
measures for elderly caregivers and long-term care institutions for the elderly, in
order to reduce this impact as well as the organization and adaptation of the

environment in which the elderly live.

Keywords: accidents due to falls, femoral fractures, elderly
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1 INTRODUCAO

O Brasil teve seu perfil demografico modificado nos ultimos anos: passou-se
de uma populacdo jovem, com familias numerosas em meados do século XX para
uma populacdo envelhecida e casais com, em média, dois filhos nas primeiras
décadas do século XXI (SANTANA et al., 2015). Este processo de transicao
demografica se faz evidente gracas a reducdo da mortalidade por doencas
transmissiveis e parasitarias, a diminuicdo da fecundidade e a melhor condicdo de
vida da populacao urbana através de melhores condi¢cdes sanitarias, o que diminuiu
a mortalidade em todas as faixas etarias, aumentando a expectativa de vida da
populacdo (VASCONCELOS; GOMES, 2012).

Ao envelhecer, as pessoas passam por varias alteracfes fisioldgicas,
principalmente fragilidade 6ssea, que os predispdem a fraturas (GUIMARAES et al.,
2011). Tal fratura transcorre geralmente por traumas de baixa energia, como quedas
que podem estar associadas a fraqueza ou sensacao de tontura, relacionadas a
diversos fatores, dentre eles: idade avancada, osteoporose, diminuicdo da forca
muscular, geometria do quadril, pouca ingestdo de célcio e vitamina D e
predisposicao genética (ESQUENAZI et al., 2014).

Além do trauma de baixa energia e osteoporose, outros fatores contribuem
para tais fraturas, a exemplo de: desnutricdo, diminuicdo das atividades da vida
diaria, diminuicdo da acuidade visual, reflexos e musculatura enfraquecidos, abuso
de alcool, tabaco, menopausa precoce e perda de capacidade cognitiva. (ARLIANI
et al., 2011; FELICISSIMO, BRANCO, 2017; GUIMARAES et al., 2011).

Estimativas apontam que no ano de 2050 cerca de seis milhdes de pessoas
irdo sofrer fratura de fémur proximal no mundo (NETO et al, 2011).
Aproximadamente 15% dos idosos acometidos por quedas com fratura de fémur
morrem no primeiro ano pos-trauma. Além disso, esse tipo de trauma compromete a
capacidade funcional do individuo, aumentando a necessidade de cuidados de
saude, como atengcdo domiciliar, fisioterapia e uso de dispositivos que auxiliem na
deambulacdo (MONTEIRO; FARO, 2009).

Com o envelhecimento a qualidade de vida tende a diminuir. Alguns
aspectos devem ser levados em consideracdo quanto a ocorréncia de fratura de
fémur, como magnitude da fratura, fatores associados a fratura, idade do individuo,
necessidade de acompanhamento do idoso por parte de cuidadores (informais ou

nao), declinio na qualidade de vida do idoso, comorbidades que surgem devido a



fratura (problemas de deambulacdo, depresséo, entre outros) e tempo de
hospitalizagcdo (LEME et al., 2011). A partir do conhecimento destas questdes, hi
uma maior compreensao de como se evitar tais fraturas, tratar de forma mais efetiva
os idosos acometidos por fratura de fémur e promover melhor atencdo em saude
para esses individuos (NETO et al., 2011).

A fratura de fémur é um importante acometimento na vida das pessoas
idosas e limita a qualidade de vida dos individuos que sofreram tal lesdo. O presente
estudo busca uma maior compreensao das suas causas, prevencao e medidas para
melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Portanto, o objetivo deste artigo é
identificar producdes cientificas relacionadas as principais causas de fratura de

fémur em idosos.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa de abordagem qualitativa, que
busca responder a seguinte pergunta norteadora: Quais as principais causas de
fratura de fémur em idosos?

Os critérios de inclusdo adotados pelo presente estudo foram: artigos
originais publicados entre os anos de 2007 a 2017, nas bases de dados Cientific
Eletronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino Americana em Crbnicas de
Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), redigidos em lingua portuguesa e inglesa, disponiveis na integra, de
forma gratuita e completos.

As pesquisas nas bases de dados para busca dos artigos foram feitas entre
marco e maio de 2018 e foi usada terminologia em saudde consultada nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DECS) com os seguintes descritores e suas
combinac¢des: “Acidentes por quedas”, “Fraturas do fémur” e “ldosos”.

Para viabilizar a apreensdo das informacdes foi elaborado um quadro
caracterizando as producgfes cientificas selecionadas com os seguintes elementos:
Autor, Ano, Periodico/ Fonte bibliografica, Titulo da Obra, Método de Estudo,
Caracteristicas dos Idosos Participantes do Estudo e Principais Resultados.
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3 RESULTADOS

Na primeira busca por artigos relacionados com a teméatica abordada, foram
encontrados 508 estudos. Destes, apés leitura de titulos e resumos, foram
selecionados 24 artigos, dos quais 10 atenderam aos critérios de inclusédo, apés
leitura na integra.

O Quadro 1 resume as informacdes coletadas de cada artigo. Uma
publicacdo de 2007, 2012, 2013 e 2014, duas publicacbes de 2009, 2011 e 2015.

Dentre os estudos, dois foram de caso controle, um estudo observacional, um
estudo ecoldgico, um estudo transversal, um estudo de corte, dois estudos de
prontuarios, um estudo prospectivo e uma analise de pacientes. E concentrou-se na
base de dados LILACS/ MEDLINE.

Houve uma predominancia de idosos entre 81 a 85 anos.

Em todos os estudos incluidos a osteoporose foi citada pela maior incidéncia de
fratura de fémur em idosos do sexo feminino (CHIKUDE et al 2007).
Idosos com mais comorbidades associadas estdo mais propensos a quedas

associada a mortalidade.



ANOS DE PUBLICACAO
m 2007 m2009 w2011 =2012 w=m2013 =2014

m 2015

12
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TIPOS DE ESTUDO

Estudo de andlise de...
Estudo Prospectivo
Estudo de dados... 2
Estudo de coorte
Estudo Transversal
Estudo Ecologico

N S S

Estudo Observacional

Estudo de caso controle 2
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Quadro 1. Caracterizacdo das producdes cientificas selecionadas sobre Fratura de FEmur em Idosos entre os anos de 2007 a 2017

Ano Caracteristica dos
Periédico / Fonte ) . i idosos Principais
Autor o Titulo da obra Objetivo do estudo Método de Estudo o
bibliografica participantes do resultados
estudo
Takeshi Chikede; | 2007 | Acta Ortopedia | Avaliagdo  da | Avaliar a qualidade de | Foram analisados 30 | Foram analisados | Artroplastia parcial
Edison Noboru Fujiki; Brasileira qualidade  de | yida de pacientes, cuja idade | 30 pacientes, cuja | do  quadrii em
Emerson Kiyoshi vida dos | pacientes idosos que | variou de 70 a 95 idade variou de 70 | idosos com fraturas
Honda; Nelson pacientes sofreram fratura do colo | anos que  sofreram | a 95 do fémur permite
Keishe Ono; Carlo idosos com . N .
do fémur, tratados fratura do colo do fémur | anos, sendo 24 | uma boa qualidade
Milani fratura de fémur | ) )
rratados cirurgicamente com | e foram operados de (80%) do sexo | devida
S prétese parcial do | artroplastia parcial do | feminino e seis
cirurgicamente
com artroplastia quadril. quadril entre 2001 e | (20%) do
parcial do 2003, nos seguintes | masculino
quadril hospitais: Hospital
Ipiranga SUS-SP e
Hospital Estadual Mario
Covas de Santo André-
SP.
Evandro Silva Freire | 2009 | Caderno de Saude | Characteristics | Relatar as circunstancias | Os dados foram obtidos | A analise baseou- | O 0SSO0 mais
Coutinho; Katia Pablica, Rio de | and e caracteristicas | dos casos em dois | se em 414 | comumente
Vergetti Bloch; Laura Janeiro circumstances
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C Rodrigues2009

of falls leading
to severe
fractures in
elderly people in

Rio de Janeiro,

associadas a quedas,
levando a fraturas

graves entre idosos

residentes no Rio de

estudos de caso-controle
realizados para
investigar fatores de

risco e consequéncias

individuos com

fraturas que
necessitaram de

hospitalizacéo

fraturado foi 0
fémur, e esta
incidéncia aumentou

com a idade. A

_ Janeiro, Brasil. de fraturas graves por | apés sofrerem | maioria das quedas
Brezi guedas entre individuos | quedas. Destes, | ocorreu entre as
com 60 anos ou mais, de | 77,5% eram | 6:00 e as 18:00.
1998 a 2004 mulheres (74,8
anos) e homens
(72,3 anos).
Murilo Antonio Rocha; | 2009 | Acta Ortopedia | Evolugéo Analisar a evolugdo da | Estudo prospectivo | 68 pacientes (27 | O mecanismo de
Helder Willian Azer; Brasileira funcional  nas | capacidade funcional e | realizado no Hospital de | homens e 41 | trauma prevalente
Valdénia das Gracas fraturas da | 4o escore fisiologico em | Clinicas da Universidade | mulheres) com|foi a queda da
Nascimento. extremidade pacientes com fraturas | Federal do Triangulo | idade média de | prépria altura, que
pArOXimaI do da extremidade proximal | Mineiro, com admissédo | 75,84 anos. O |ocorreu em 58
femur do fémur, assim como | de pacientes portadores | tratamento ocasifes, seguida
comparar 0s resultados | de fratura da | cirdrgico foi | por queda de altura
finais do tratamento | extremidade proximal do | instituido em | (6) e acidente
instituido com as | fémur, no periodo de | 83,82% dos casos. | automobilistico
diversas variaveis pré- | dezembro de 2005 a
fratura. maio de 2006.
José Soares Hungria | 2011 | Revista Brasileira | Caracteristicas | Tragar um perfil | Estudo de prontuarios no | 94 individuos, | A grande maioria

Neto; Caio Roncon

de Ortopedia

Epidemioldgicas
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Dias; José Daniel

e causas da

epidemioldgico da fratura

periodo de um ano e

predominando no

das fraturas ocorreu

Bula de Almeida. fratura do terco | do terco proximal do | comparacdo dos grupos | sexo feminino | por trauma de baixa
proximal do | fsmur  em  idosos, | pelo teste do Qui- | (2:1), entre 81-85 | energia e dentro da
fémur em idosos analisar suas quadrado; anos, com o IMC | residéncia

causas e as dentro dos limites
caracteristicas fisicas da  normalidade,
dos pacientes admitidos pacientes brancos
em um Unico hospital e asiaticos (p <
universitario de Sao 0,05)

Paulo.

Gustavo  Gongalves | 2011 | Revista Brasileira | Correlagao Analisar a  possivel | Idosos tratados | O objetivo primario | A causa

Arliani; ~ Diego  da de Ortopedia entre 0 tempo | gssociacdo  entre 0 | cirurgicamente no | do estudo é | predominante  das

Costa Astur; Glauber para O | atraso para a realizacdo | Hospital S0 Paulo analisar a possivel | fraturas foi queda

Kaz Linhares; ratamen s, L

azuo ares, tratamento do tratamento cirdrgico e associacao entre o | (94,4%)

Daniel cirtrgico e .

. _ mortalidade em atraso para a

Balbachesvsky; Hélio mortalidade ] ] L

_ , pacientes idosos com realizacdo do
Jorge Alvachian entre pacientes
) . fratura da extremidade tratamento

Fernandes; Fernando idosos com

Baldy dos Reis. fratura da | Proximal do fémur. cirdrgico e
extremidade mortalidade em
proximal do pacientes  idosos
fémur com fratura da

extremidade
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proximal do fémur.

Tiago S. Alexandre; | 2012 | Revista Brasileira Determinar a acurécia do | Trata- se de um estudo | 63 individuos (30 | Os idosos que
Débora M. Meira; de Fisioterapia Accuracy of Timed Up and Go Test | de corte prospectivo com | homens e 33 | cairam tinham maior
Natalia ~ C.  Rico; TimedUpand | (TUGT) para rastrear | amostra sorteada | mulheres com 60 | dificuldade na
Simone K. Mizuta Go Test for risco de quedas em | aleatoriamente, sem | anos ou mais) | execucio de
screening risk of | . - . . , .
idosos da reposicao e estratificada | cadastradas no | atividades basicas
falls among . . . L,
_ por partilha proporcional | PSF na cidade de | diarias
community-
. em relacdo ao sexo de | Taubaté.
dwelling elderly
63 idosos da
comunidade
Gibvani Firpo Del | 2013 | Revista Brasileira | Quedas e | Investigar a ocorréncia | Estudo transversal | ldosos residentes | Nas
Duca; Danielle Ledur de Epidemiologia fraturas  entre | de quedas exploratdrio, a partir em instituicGes de | 24 ILPI incluidas no
Antes; Pedro  Curi residentes  de | g fraturas no dltimo ano | de um censo realizado | longa permanéncia | estudo, coletaram-
Hallal instituicées  de e fatores associados em ILPI localizadas se
longa . .
g _ entre  residentes de | em Pelotas, Rio Grande dados de 466
permanéncia . o
instituices de longa do Sul, em 2008. As individuos. A

para idosos

permanéncia para idosos

quedas e fraturas
decorrentes dessas
foram

investigadas a partir de
autorrelato referente

ao ultimo ano.

prevaléncia de
guedas no ultimo
ano foi de 38,9%
(1C95%:

34,5 — 43,4). Dentre

aqueles que cairam,
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as

fraturas
acometeram 19,2%.
As fraturas mais
frequentes  foram:
fémur/quadril
(43,3%) e

punho (10%)

Danilo Simoni

Soares; Luane
Marques de Mello;
Anderson Soares da
Silva;Edson

Zangiacomi Martinez;
Altacilio Aparecido

Nunes.

2014

Caderno de Saude
PuUblica, Rio de

Janeiro

Fraturas de
fémur em idosos
no Brasil:
anélise espaco-
temporal de
2008 a 2012

Descrever a evolucao
temporal e espacial dos
casos de fratura de
fémur na populagdo de
pessoas com idade igual
ou superior a 60 anos
em todas as regides do
pais, por sexo, em um

periodo de cinco anos.

Trata-se de um estudo
ecoldgico com
componente de série
temporal empregando-se
analise bayesiana de
distribuicéo espacial,
com dados obtidos do
Sistema de Informacdes
SuUS

que

Hospitalares do
(SIH-SUS),

foram incluidos os casos

em

de fratura de fémur (sem

discriminar a localizacéo

Idosos com idade
maior ou igual a 60
anos

Os casos ocorreram
mais no sexo

feminino
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anatdémica especifica)

Danilo Simoni

Soares; Luane
Marques de Mello;
Anderson Soares da
Silva; Altacilio

Aparecido Nunes.

2015

Revista

Brasileira

de Geriatria e

Gerontologia

Andlise de
fatores

associados a
guedas com
fratura de fémur

em idosos: um

Identificar os principais
fatores associados a
quedas e fraturas de

fémur em idosos.

Trata-se de estudo caso-
controle (um grupo de
casos e dois grupos
controle) na proporgao

de 1:1:1, em que foram

135
sendo 36 homens

individuos,

e 99 mulheres,
com média geral
de idade de 80,06

Os
estudo

resultados do
mostraram
gue a maioria das
guedas e das

fraturas de fémur

estudados 135 | anos (xdp 1,49), | ocorreu no grupo de
estudo caso
individuos com idade | sendo 12 homens | mulheres e no
controle
260 anos, pareados por | e 33 mulheres em | domicilio (rua e
sexo, ho periodo de | cada um dos trés | quintal).
2005 a 2012. grupos (casos,
controle 1 e
controle 2).
Danielle Ferreira | 2015 | Revista kairds | Perfil funcional, | Tracar o perfil funcional | Trata-se de um estudo | 32 idosos com |A queda foi a
Santana; Helena Gerontologia sociodemografic | de idosos | do

Franca Correira dos

Reis; Diego Jorge
Souza Ezequiel;
Daniel Dominguez
Ferraz.

o} e
epidemiolégico

de idosos

hospitalizados
por fratura
proximal do
fémur

pacientes
hospitalizados por FPF,
analisando os tipos de
fraturas, o mecanismo
causal, e as
caracteristicas fisicas e
funcionais

prévias ao

evento.

tipo observacional,

gquantitativo, de corte
transversal, cujos
participantes eram

pacientes hospitalizados
por fratura proximal do

fémur

média de idade de
79 (= 9,5) anos e
uma

predominancia do
sexo feminino
(71,8%), de
parda (43,8%) e

baixa escolaridade

cor

principal causa da
fratura proximal do

fémur
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4 DISCUSSAO
Apés leitura dos estudos selecionados foi possivel construir quatro
abordagens tematicas: I- Género, II- Trauma, lll- Queda IV- Comorbidades.

1. Género

O sexo feminino é o mais acometido por quedas por sua ligacdo com a perda
de producéao de hormdnios durante a menopausa (CAIRES et al., 2017) estando a
frente da populacdo masculina, as mulheres estdo mais envolvidas com as
atividades basicas domésticas, sendo comprovado que as quedas em idosos
ocorrem mais na sala, cozinha e banheiro (SOARES et al (2015).

Admitem-se alguns fatores como causa do sexo feminino estar mais
suscetivel as fraturas secundéarias a quedas a quantidade de massa magra e de
forca muscular menor do que homens da mesma idade; maior perda de massa
Ossea devido a reducao de estrégeno, aumentando a probabilidade de osteoporose;
maior prevaléncia de doencas cronicas (LEBRAO, 2005; PERACINNI, 2002;
SANTOS, 2005).

2. Trauma

Para Hungria Neto (2011) As fraturas de fémur em idosos geralmente
decorrem de dois fatores: os traumas de baixa energia classificados como queda da
prépria altura que podem estar associados a fraqueza, tontura, escorregbes e
tropecos, e traumas de alta energia como acidentes automobilisticos e
atropelamentos (RIBEIRO et al., 2008).

3. Local de queda

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) relata que muitas das as quedas
sofridas por idosos ocorrem devido a fatores extrinsecos os problemas domeésticos
como pisos escorregadios, escadas estreitas e tapetes .

As quedas sdo um resultado de interagdo de fatores intrinsecos decorrentes
das alteracfes fisiologicas e patolégicas do processo de envelhecimento e dos
fatores extrinsecos ligados aos riscos ambientais, tais como iluminacéo, superficie
irregular ou escorregadia, presenca de tapetes soltos, degraus altos ou estreitos
(KALLIN et al., 2002).
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Os achados de estudos sobre o tema foram semelhantes, sugerindo
predominio de quedas em casa, especialmente na sala, cozinha e banheiro (FHON
et al., 2013). A realizacdo das atividades domésticas influenciaram no local das

guedas justamente por acontecerem no ambiente em que mais o idoso deambula.

4. Comorbidades

Em relacdo a presenca de comorbidades, a populacao de estudo do presente
trabalho em geral possuem alguma doenca crénica ou dependéncia farmacoldgica,
entre uma a quatro comorbidades clinicas, sendo a osteoporose a comorbidade
mais citada entre os artigos como fator associado as quedas e fratura de fémur em
idosos (FHON et al., 2013). A utilizacdo de medicamentos aumenta a ocorréncia de
quedas. E necesséario lembrar que os idosos que utilizam mais medicamentos
normalmente sdo aqueles que realmente mais precisam e, consequentemente,
estdo submetidos a maior possibilidade de quedas (NUNES et al., 2009). Dentre os
estudos publicados, os idosos sedentarios apresentam um maior risco de quedas
(SIQUEIRA, et al., 2007). Aqueles que possuem diversas comorbidades possuem
riscos de mortalidade (ARLANI, et, al., 2010).
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O Brasil estd passando por uma transicdo demogréfica, de uma populagéo
jovem houve uma mudanca para o aumento da longevidade, e com esse
envelhecimento ha consequéncias, entre elas a fratura de fémur secundéaria a
quedas.

E necessario medidas de conscientizacdo e educacdo de cuidadores
informais e instituicbes de longa permanéncia para idosos, a fim de reduzir este
impacto. Importante organizacdo e adaptacdo do ambiente em que o idoso vive com
medidas como: instalacdo de corrimdo e pisos antiderrapantes para facilitar a
deambulacéo do mesmo.

Este estudo reforca a importancia social da fratura de fémur em idosos e a
necessidade de implementacdo de acdes em saude que reforcem a necessidade

politicas publicas para que haja uma atencéo especifica para este grupo.
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