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Perfil epidemioldgico de pacientes com fratura de fémur proximal
submetidos a tratamento cirurgico

Epidemiological profile of patients with proximal femur fracture
undergoing surgical treatment

Perfil epidemioldgico de los pacientes con fractura de fémur
proximal en tratamiento quirdrgico

Walter de Freitas Junior?, Lucas Soares Teixeiral, Pedro Henrique Silva Benevides?, Lauro César
Brito Rezende?, Danilo Lopes Miranda Coelho?.

RESUMO

Objetivo: Descrever as caracteristicas epidemiolégicas dos pacientes com fratura de fémur proximal
submetidos ao tratamento cirdrgico. Métodos: Estudo retrospectivo e descritivo, em que foi realizado a
avaliagcdo de prontuarios de pacientes com fratura de fémur proximal submetidos ao tratamento cirdrgico em
um hospital publico do Estado de Goias de setembro/2020 a janeiro/2022. Os dados avaliados foram a idade,
sexo e tipo de fratura. Resultados: Em nosso estudo foram evidenciadas um total de 620 internag6es por
fratura de fémur proximal que foram submetidas ao tratamento cirargico. Do total de internag6es 53,71% eram
do sexo feminino e 71.45% dos pacientes eram idosos. A média de idade da amostra foi de 67.05+19.32
anos que foi mais elevada no sexo masculino (p<0.01). Em nosso estudo foram identificadas trés grupos de
fraturas: transtrocanterianas (56.45%), colo do fémur (28.87%) e subtrocanterianas (14.68%), porém sem
diferenca significativa em relacdo ao tipo de fratura e o sexo (p=0,19). Conclusao: Conclui-se que a maior
parte dos pacientes internados em um Hospital de Urgéncias de Goias devido fratura de fémur proximal eram
idodas do sexo feminino e que a maior parte das fraturas eram do tipo transtrocanterica.

Palavras-chave: Fraturas do fémur, Epidemiologia, Ortopedia.

ABSTRACT

Objective: To describe the epidemiological characteristics of patients with proximal femur fractures submitted
to surgical treatment. Methods: Retrospective and descriptive study, in which the medical records of patients
with proximal femur fractures who underwent surgical treatment were evaluated in a public hospital in the State
of Goias from September/2020 to January/2022. The data evaluated were age, sex and type of fracture.
Results: In our study, a total of 620 hospitalizations for proximal femur fractures that underwent surgical
treatment were evidenced. Of the total number of hospitalizations, 53.71% were female and 71.45% of the
patients were elderly. The mean age of the sample was 67.05+19.32 years, which was higher in males
(p<0.01). In our study, three groups of fractures were identified: transtrochanteric (56.45%), femoral neck
(28.87%) and subtrochanteric (14.68%), but with no significant difference in relation to the type of fracture and
sex (p=0.19). Conclusion: It was concluded that most of patients admitted to a Hospital of Urgencies of Goias
due to a fracture of proximal femur were female and that most of fractures were of the transtrochanteric type.

Keywords: Femoral Fractures, Epidemiology, Orthopedics.

RESUMEN

Objetivo: Describir las caracteristicas epidemiolégicas de los pacientes con fractura de fémur proximal en
tratamiento quirargico. Métodos: Estudio retrospectivo y descriptivo, en el que se evaluaron los prontuarios
de pacientes con fractura de fémur proximal que fueron sometidos a tratamiento quirdrgico en un hospital
publico del Estado de Goias desde septiembre/2020 hasta el enero/2022. Los datos evaluados fueron edad,

1 Hospital Estadual de Urgéncias de Goias Dr. Valdemiro Cruz (HUGO), Goiania - GO.
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sexo y tipo de fractura. Resultados: En nuestro estudio se evidenciaron un total de 620 hospitalizaciones por
fracturas de fémur proximal que fueron sometidas a tratamiento quirdrgico. Del total de hospitalizaciones,
53,71% fueron del sexo femenino y 71,45% de los pacientes eran ancianos. La edad media de la muestra fue
de 67,05+19,32 afios, siendo mayor en el sexo masculino (p<0,01). En nuestro estudio se identificaron tres
grupos de fracturas: transtrocantéreas (56,45%), cuello femoral (28,87%) y subtrocantéricas (14,68%), pero
sin diferencia significativa en relacion al tipo de fractura y sexo (p=0,19). Conclusién: Se concluy6 que la
mayoria de los pacientes ingresados en un Hospital de Urgéncias de Goias por fractura del fémur proximal
eran del sexo femenino y que la mayoria de las fracturas eran de tipo transtrocantérico.

Palabras clave: Fracturas del Fémur, Epidemiologia, Ortopedia.

INTRODUCAO

Com o envelhecimento, os individuos estdo sujeitos a varias complicagBes clinicas em decorréncia da
fragilidade orgénica inerente da idade (FREITAS AM, et al., 2021). Dentre as complica¢cbes que podem ocorrer
com o avancar da idade destacam-se: a osteoporose, a sarcopenia, a baixa absor¢éo de célcio e vitamina D
e o0 desgaste 6sseo (PINHEIRO MM e EIS SR, 2010; OLIVEIRA CC e BORBA VZC, 2017). Essas
complicagdes influenciam no maior risco de fraturas na populacéo idosa decorrentes de traumas de baixo
impacto, como as fraturas proximais do fémur (SANTOS NETO AAD, et al., 2017). Contudo, a populagao
idosa ndo é a Unica sujeita a esse tipo de fratura, sendo também comum a ocorréncia dessas fraturas em
individuos mais jovens que sobrevivem a traumas de alto impacto, principalmente por acidentes
automobilisticos (ROBINSON CM, et al., 1995).

O fémur é o0 osso mais longo do corpo humano e é essencial para a sustentacdo do esqueleto pélvico
(NIEVES JW, et al., 2009). Situacdes em que ocorrem fraturas nesse 0sso podem ocasionar a subdivisdo
desse osso de acordo com suas regides anatdmicas, sendo elas: fraturas proximal, diafisérias e distal
(ROCHA, MA et al., 2009; RICCI G, et al., 2012). As fraturas proximais de fémur podem ser classificadas em
intracapsulares, quando acometem o colo femoral e extracapsulares quando acometem a regido
transtrocanteriana e subtrocantéricas (REZENDE LCB, et al., 2021).

As fraturas de fémur ao contrario do que muitos imaginam, ndao sdo oriundas em sua maior parte de
traumas de alta energia, que ocorre com maior frequéncia em individuos mais jovens, mas tem grande
influéncia de traumas de baixa energia, como por exemplo, as quedas da prépria altura (MORAN CG, et al.,
1990). A maior suscetibilidade de fragilidade éssea da populag¢édo idosa, principalmente em idosos que
apresentam idade mais avancada e também entre a populagdo do sexo feminino, é sugerida em estudos
epidemiolégicos por terem relagdo com a maior prevaléncia de osteoporose nessa populagédo (ARNESON TJ,
et al., 1988).

Embora as fraturas de fémur serem lesdes que ocorrem com maior frequéncia na populagéo idosa, essas
lesBes apresentam alto risco de mortalidade para ambos os grupos de faixa etaria, tanto para os idosos quanto
para os individuos mais jovens. O alto risco de mortalidade entre os pacientes idosos é relatado principalmente
pelo fato dos idosos serem individuos com maior fragilidade organica e apresentarem além disso, mais fatores
de risco que influenciam diretamente na maior suscetibilidade e no desenvolvimento de complicagdes clinicas,
e consequentemente na maior chance de 6bito durante os primeiros meses apos quedas simples (REITO A,
et al., 2019). J4 entre os individuos mais jovens a fratura de fémur ocorre normalmente associada a situacfes
de politrauma, que sado traumas que apresentam elevado risco de sangramento fatal além de outras lesdes
orgéanicas, que aumentam o risco de mortalidade desses individuos, apds esses traumas de alta energia
(ENNINGHORST N, et al., 2013).

Dentre os diferentes tipos de fraturas que podem ser encontradas na prética clinica, as fraturas do fémur
proximal sdo um assunto de grande interesse para a area médica, principalmente devido a alta frequéncia
que ocorrem, além do risco que essas fraturas ocasionam no comprometimento da funcionalidade e no
aumento da morbimortalidade (TONINI SF e NAZARIO NO 2021).

De forma geral, o tratamento das fraturas de fémur proximal é predominantemente cirdrgico, sendo
necessario posteriormente a reabilitacdo para a recuperacgado da funcionalidade desses pacientes (REZENDE
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LCB, et al.,, 2021). Adicionalmente, para obtencdo de bons resultados no manejo das fraturas de fémur
proximal deve-se otimizar o tratamento pré-operatorio, atender as complicagbes pés-operatérias imediatas e
coordenar o acompanhamento a longo prazo para avaliagdo e tratamento de possiveis complicacdes
associadas a essas fraturas que podem ocorrer no periodo (COLON-EMERIC CS, 2018).

O conhecimento sobre o padrdo epidemiolégico das fraturas proximais de fémur é algo de grande
importancia para a pratica clinica, uma vez que por meio dessas informacdes pode ser possivel nortear as
equipes de salde quanto aos cuidados que podem tomar quanto a prevencao, tratamento e reabilitacdo desta
morbidade. Além disso, a partir de resultados de estudos epidemioldgicos é possivel definir e propor
estratégias e elaborar protocolos para abordar esse tipo de fraturas tanto nos servicos publicos quanto em
particulares, com o objetivo de diminuir os riscos de agravos e consequentemente a mortalidade por este tipo
de agravo.

Dessa forma, diante da importancia sobre o conhecimento do perfil epidemiolégico dos pacientes
internados com fraturas de fémur proximal para a elaboracdo de estratégias e de planos de acdo para o
manejo dessas fraturas, o objetivo deste estudo foi de identificar e descrever o perfil epidemiolégico das
fraturas do terco proximal do fémur em pacientes tratados cirurgicamente em um Hospital de Urgéncias do
Estado de Goiés.

METODOS

Estudo observacional retrospectivo e descritivo, em que foi avaliado o perfil epidemiolégico de pacientes
com fratura de fémur proximal internados em um Hospital de Urgéncia do Estado de Goias que foram
submetidos a um tratamento cirdrgico.

A coleta de dados foi realizada por meio da revisdo dos mapas cirlirgicos em prontuarios no periodo de
setembro de 2020 a janeiro de 2022, em uma amostra de conveniéncia. Foram incluidos no estudo todos os
pacientes internados com fraturas do ter¢co proximal do fémur conforme avaliacbes médicas, laudos
radiogréficos, notas documentadas em prontuario e registros cirtrgicos. Os dados coletados foram: idade,
sexo e tipo de fratura.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com protocolo de Certificado de Apresentacéo
para Apreciacéo Etica (CAEE): 50801921.5.0000.0033 e nimero de parecer 4.942.576. Como trata-se de um
estudo retrospectivo de andlise de prontuarios foi pedido a dispensa do termo de consentimento livre e
esclarecido ao Comité de Etica em Pesquisa. Os aspectos éticos do estudo estdo de acordo com o
recomendado pela Resolugéo n® 466/12 do Ministério da Saude do Brasil.

Para a analise estatistica os dados foram inicialmente tabulados em planilha Microsoft Excel ®, sendo
posteriormente analisados no Software Medcalc (Bélgica, versdo 11.1.1.0). Os dados de idade foram
expressos em média e desvio padrdo e foram realizadas as frequéncias relativas e absolutas dos tipos de
fraturas entre as idades. Para verificar a diferenca de idade entre os sexos foi realizado o teste de T Student.
J& para identificar a diferenca entre os sexos pelos tipos de fratura foi realizado o teste Qui-Quadrado. O nivel
de significancia utilizado no estudo foi de de 5%.

RESULTADOS

Durante o periodo analisado, de setembro de 2020 & janeiro de 2022, houveram 620 internacdes no
Hospital de Urgéncias de Goias devido fraturas de fémur proximal que necessitavam de intervencao cirdrgica.

Em nosso estudo, observamos que a maior parte dos pacientes avaliados era do sexo feminino (n=333,
53,71%). Com relacdo a frequéncia dos tipos de fraturas, observamos que 56,46%(n=350) eram do tipo
transtrocantérica, 28,87% (n=179) de colo do fémur e 14,68% (n=91) subtranstrocantérica. Quando avaliamos
se havia associacdo entre os diferentes tipos de fraturas com o tipo de sexo entre os pacientes, ndo
encontramos diferencas significativas (p=0,19) (Tabela 1). Além disso, outros achados de nosso estudo sédo
a maior frequéncia de fratura transtrocantérica (40,12%) seguida de subtranstrocantérica (28,81%) e de colo
(31,07%) entre os individuos com idade inferior a 60 anos. Com relac¢éo aos individuos idosos também houve
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uma maior frequéncia de fratura transtrocantérica (62,97%), mas foi seguido de fraturas de colo (28%) e por
ultimo as fraturas subtranstrocantérica (9,03%).

Com relacdo a idade dos individuos avaliados em nosso estudo, observamos que a média de idade foi
maior entre os pacientes do sexo masculino (p<0,001) (Tabela 1). Além disso, a maior parte dos pacientes
avaliados tinha idade superior a 60 anos de idade correspondendo a 71,45% (n=443) da amostra.

Dentre os idosos avaliados houve uma maior frequéncia de pacientes do sexo feminino 64,33% (n=285).
Ja entre os individuos com idade inferior a 60 anos houve uma maior frequéncia de pacientes do sexo
masculino 72,88% (n=129) (Gréfico 1).

Tabela 1- Caracteristicas dos pacientes com fratura de fémur proximal submetidos ao
tratamento cirrgico em um hospital pablico do estado de Goias.

Total Sexo Valor de
Variavel (n=620) Feminino Masculino p

(n=333) (n=287)
Idade &b 67.05+£19.32 60.10+£19.13 67,04+19.33 <0,001*
Tipo de fratura ¢ 0,19
Transtrocanteriana (n, %) 350 (56.45) 209 (62.77) 141 (49.13)
Subtranstrocanteriana (n, %) 91 (14.68) 35 (10,50) 56 (19.51)
Colo (n, %) 179 (28.87) 89 (26.73) 90 (31.36)

Legenda: 2. média £ SD; P:Teste de T; ¢ :Teste qui-quadrado; *: Valor de p significativo.
Fonte: Freitas Junior W, et al., 2022.

Gréfico 1 - Frequéncia de pacientes com fratura de fémur proximal submetidos ao tratamento
cirirgico em um hospital piblico do estado de Goias classificados de acordo com sexo e faixa etaria.
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Fonte: Freitas Junior W, et al., 2022.

DISCUSSAO

O principal achado de nosso estudo foi a maior frequéncia de fraturas de fémur proximal entre as mulheres
idosas e principalmente as fraturas do tipo transtrocantéricas. O elevado ndamero de casos de fraturas de
fémur proximal entre as pacientes do sexo feminino pode ocorrer devido o maior do risco de osteoporose e
de desgaste 6sseo no periodo pés menopausa (MANGRAM A, et al., 2014; WEN F, et al., 2020). Os achados
observados no presente estudo vdo de acordo com os dados encontrados na literatura tanto em estudos
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nacionais (ROCHA MA, et al., 2001; JUNIOR GBYV, et al., 2021) como em estudos internacionais (MANGRAM
A, etal., 2014; SILVA J, et al., 2018; NIEVES JW, et al., 2009), que também observam uma maior frequéncia
de fratura de fémur em mulheres com idade mais avancada.

Dentre os achados de estudos nacionais que se assemelham aos achados de nosso estudo destaca-se o
estudo de Rocha MA, et al. (2001) em que foram avaliados 1.054 prontuarios de pacientes de um hospital em
Minas Gerais, 0os autores encontraram que 56,36% dos pacientes eram do sexo feminino, apresentavam a
média de idade de 72 anos e a maior parte das fraturas observadas no estudo eram do tipo transtrocanterianas
58,82% (ROCHA MA, et al., 2001).

Em outro estudo nacional, realizado por Janior GBV, et al. (2021) em que 0s autores avaliaram o registro
de internacdes por fratura de fémur em idosos por meio do sistema de internacdes hospitalares do Estado do
Piaui entre os anos de 2009 a 2019. Nesse estudo, os autores observaram que houveram 7023 internacdes
por fratura de fémur em idosos no Estado, sendo que 68% dos pacientes que foram internados nesse periodo
eram do sexo feminino. Essa maior frequéncia de fraturas nas pacientes do sexo feminino é justificada pelos
autores desse estudo, devido a diferenca da composi¢éo corporal entre 0s sexos. Uma vez que as pacientes
do sexo feminino tendem a possuir menor massa magra € menor forca muscular em comparagdo com 0s
pacientes do sexo masculino, o que poderia influenciar no maior risco de fratura 6ssea entre as mulheres
(JUNIOR GBV, et al., 2021).

Ja entre os estudos internacionais, destacam-se alguns estudos como o de Silva J, et al. (2018), em que
os autores avaliaram a tendéncia epidemioldgica de internagdes por fratura de fémur em pacientes com idade
superior a 65 anos internados em hospitais de Portugal durante os anos de 2005 a 2013. Dentre os achados
desse estudo destaca-se a maior frequéncia de pacientes do sexo feminino 74.5% além de uma tendéncia
maior de fraturas de fémur em individuos com idade mais avancada. Uma das explicacdes dos autores para
esses achados esta relacionada a maior expectativa de vida entre as pacientes do sexo feminino e o maior
desgaste 0sseo nessa populacdo em decorréncia do periédo pés menopausa (SILVA J, et al., 2018).

Em um outro estudo internacional, em que foi realizado uma consulta ao banco de registro de trauma
institucional, durante os anos de 2012 a 2014 no Estado do Texas nos Estados Unidos, realizado por Mangram
A, et al. (2014), para identificar as fraturas de quadril em idosos por meio da consulta da classificacdo
internacional de doencas (CID) no centro de trauma de nivel | verificado pelo Colégio Americano de Cirurgides,
foram avaliados 325 pacientes. Nesse estudo, os autores também observaram uma maior frequéncia de
fraturas entre as pacientes do sexo feminino 70%, sendo também em sua maioria pacientes que
apresentavam a idade mais avancada em comparacdo aos pacientes do sexo masculino (MANGRAM A, et
al., 2014).

Em outro estudo realizado também nos Estados Unidos por meio do Banco de dados da National Hospital
Discharge Survey, em que foram avaliadas as caracteristicas dos pacientes com fratura de fémur e de quadril
entre os anos de 1996 a 2006, os autores encontraram que cerca de 75% dos casos de fratura do fémur foram
entre as mulheres e que a idade média dos pacientes do estudo foi de 80 anos. Além disso, os autores
observaram que a incidéncia das fraturas aumentou com o avancar da idade (NIEVES JW, et al., 2009).

Com relagéo a esses achados de maior frequéncia de fratura de fémur entre as pacientes idosas do sexo
feminino encontrada em nosso estudo e nos demais estudos citados podem ser explicados
fisiopatologicamente em decorréncia de a¢6es hormonais, como foi abordado por Anagnostis P, et al. (2019)
em sua metanalise. Nesse estudo de metandlise, os autores avaliaram a associagao entre a menopausa € 0
risco de fraturas ésseas em 462.393 mulheres na pés-menopausa. Os autores dessa metanalise observaram
gue o principal mecanismo relacionado ao desenvolvimento das fraturas 6sseas foi a ocorréncia da
menopausa precoce nessas pacientes, uma vez que desgaste 6sseo se iniciou de maneira precoce nessa
populacdo, aumentando assim n&o sé o risco de desenvolvimento de osteoporose, mas também no maior
risco de fraturas 6sseas (ANAGNOSTIS P, et al., 2019).

Dentre os mecanismos fisiopatoldgicos relacionados ao risco de desgaste 0sseo estd: a reducdo da
atuagdo do horménio estrogénio em receptores de células 6sseas influenciando assim em alteragdes na
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modelacdo 6ssea. Uma vez que, ja € mostrado na literatura que o estrogénio é um horménio considerado
essencial para a obtencdo do pico de massa 0ssea, tanto no sexo masculino quanto no sexo feminino
(FAUBION SS, et al.,, 2015; SHUSTER LT, et al.,, 2010), visto que esse hormdnio esta relacionado na
diminuicao da formacéo e da atividade dos osteoclastos, além de atuar no aumento da formacéo, proliferagéo
e fungdo dos osteoblastos (RIGGS BL, et al., 2002). No entanto, com a reduc¢éo da circulacdo desse horménio
na menopausa ocorrem alteracdes na estrutura 6ssea na populacdo feminina, influenciando assim no
aumento do risco de desgaste 6sseo e no desenvolvimento de fraturas 6sseas (ANAGNOSTIS P, et al., 2019).

Contudo, além do fator hormonal, outro fator de destaque encontrado em nosso estudo e também nos
demais estudos citados, foi a maior frequéncia de fraturas entre os individuos com idade mais avancada. A
idade também ¢é considerada como sendo um dos principais fatores relacionados ao desenvolvimento de
fraturas de fémur uma vez que o desgaste 6sseo pode aumentar cada vez mais ao longo dos anos,
aumentando assim o risco de lesdes dsseas (ANAGNOSTIS P, et al., 2019).

Outros fatores de risco relacionados no desenvolvimento das fraturas 6sseas de destaque sdo: o
tabagismo, a inatividade fisica, a falta de reposicdo hormonal quando indicada por um profissional médico
habilitado, o consumo alimentar inadequado, o estado nutricional debilitado, a presenca de multiplas
comorbidades, a utilizacdo de medicamentos antidepressivos, a situagdo socioecondémica e o nivel de
instrucdo educacional (ANAGNOSTIS P, et al., 2019; BAKKEN MS, et al., 2013; LESLIE WD, et al., 2019;
JUNIOR GBYV, et al., 2021). Além de tudo isso, o proprio ambiente em que esses individuos vivem também
influéncia diretamente na maior incidéncia de quedas, como por exemplo, ambientes em que ha a presenca
de irregularidades no piso, buracos nas ruas e nas calcadas, a posi¢éo e altura dos mdveis dentro de casa e
a presenca de degraus (MOURA RB, et al. 2017; JUNIOR GBYV, et al., 2021).

Em nosso estudo foram registrados todos os tipos de fraturas de fémur proximal, tanto transtrocantéricas,
de colo e subtranstrocantéricas. No entanto as fraturas transtrocantéricas foram as mais frequentes. As
fraturas transtrocantéricas correspondem a um quarto das fraturas do fémur e tem maior frequéncia entre os
idosos mais velhos (CANTO RST, et al.,, 2011). Essa maior frequéncia de lesdo traumética na regido
transtrocantérica em individuos mais idosos pode ser explicada pelo fato do quadril absorver mais forca apos
um impacto a medida que a fragilidade 6ssea cresce (ASTUR DC, et al., 2011; BAKKEN MS, et al., 2013).

Entre a populacdo idosa, as quedas sdo consideradas os principais fatores de risco para o
desenvolvimento de fraturas (RODRIGUES et al., 2005). E com o envelhecimento populacional, a elevacéo
da incidéncia de quedas tém grande impacto na saude publica decorrente do maior risco de complicacdes
clinicas que podem ocorrer nesses pacientes, além do aumento da morbimortalidade (PINHEIRO MM e EIS
SR, 2010).

As fraturas ocasionadas por traumas de baixa intensidade provenientes de quedas estéo entre as causas
mais comuns de mortalidade, principalmente entre as mulheres idosas (NAHAS EAP, et al., 2013). Com base
nisso, devem ser elaboradas estrategias para reduzir o risco de quedas nessa populacdo, como cuidados
para evitar e/ou tratar a osteoporose, estimular a atividade fisica regular e/ou fisioterapia a fim de reduzir o
desgaste 6sseo, fortalecer a musculatura e melhorar o equilibrio (BRAGONZONI L, et al., 2020).

J& entre a populagdo mais jovem com idade inferior a 60 anos, nos encontramos uma menor frequéncia
de fratura de fémur proximal (28,55%, n=177), o que vai de acordo com dados prévios da literatura
(ROBINSON CM, et al., 1995; ASKIN SR e BRYAN RS, 1976; PROTZMAN RR e BURKHALTER WE, 1976;
DUCKWORTH AD, et al., 2011). Uma vez que é necessaria uma for¢a significativa para que ocorra uma
fratura em um adulto saudavel. Dentre os mecanismos comuns de lesdo de alta energia entre os individuos
mais jovens estdo os acidentes de transito, lesdes esportivas ou quedas de grandes alturas (NAGI ON e
DHILLON MS, 2003). O que difere da populagédo idosa onde fraturas de baixa energia que geralmente
resultam de uma queda da propria altura causam sérios danos a saude nos pacientes com idade mais
avancada (NAGI ON e DHILLON MS, 2003).

Com base nos achados, fica evidente a necessidade de identificar o perfil epidemiolégico dos pacientes
atendidos nas unidades de salude e a importancia de nosso estudo, uma vez que com base em nossos
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achados, podem ser elaboradas estratégias para auxiliar nas condutas clinicas a serem tomadas pelas
equipes e até mesmo na elaboracdo de campanhas e/ou outras medidas para atuar na prevencdo dessas
fraturas de fémur proximal.

Uma limitagdo presente em nosso estudo foi a auséncia da avaliacido de causalidade das fraturas, dessa
forma observamos a necessidade da realizacdo de outros estudos que avaliem as causas das fraturas de
fémur proximal dos pacientes internados para correcao cirdrgica, para que com base nesses achados novas
estratégias possam ser elaboradas para a reducao dos casos dessa lesdo traumatica, tanto nos individuos
idosos como nos mais jovens, com acdes e medidas direcionadas para cada perfil de populacdo e para cada
perfil de causalidade.

CONCLUSAO

Como concluséo, observamos que a maior parte dos pacientes atendidos para correcéo cirdrgica de fratura
de fémur proximal em um Hospital de Urgéncias de Goias eram mulheres idosas que apresentavam lesdes
traumaticas do tipo transtrocantéricas. Com base nesses achados espera-se que possamos contribuir para
nortear futuras elaboracdes de protocolos de intervencéo no Hospital de Urgéncias de Goiés, além poder
contribuir com a elaboragcédo de acdes de prevencdo relacionadas a essa lesdo traumatica no sistema de
saulde publica.
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