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1 INTRODUCAO

O presente Estudo Técnico foi elaborado em atendimento a solicitacdo da
Procuradoria Especial de Defesa da Pessoa Idosa (PRO 60+), no ambito do
Processo SEI 00001-00042468/2024-29, com o objetivo de desenvolver um painel
sobre o tempo de espera no Sistema Unico de Saude (SUS-DF) para
atendimento de pacientes idosos. O Estudo contempla também a aplicacao
de vacinas e a espera por leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

Nos termos da Lei Federal n. 10.741/2003 (Estatuto da Pessoa Idosa) e da Lei
Distrital n. 3.822/2006 (Politica Distrital do Idoso), as pessoas idosas tém prioridade
no atendimento em servigos de salde. No entanto, essa prioridade nao se aplica a
casos graves, emergéncias e servicos regulados, como a oferta de leitos de UTI e de
vagas para exames e cirurgias, situacoes em que prevalece o critério da gravidade
clinica, conforme estabelecido na Politica Nacional de Regulacdo (Brasil, 2008) e nas
diretrizes da Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal (SES-DF) (Distrito
Federal, 2021b).

Este estudo é apresentado em consonancia com o disposto no inciso 1V, art. 10,
da Resolucao n. 338, de 2023, o qual estabelece:

Art. 10. A Conofis compete:

IV - realizar, sempre que solicitado, estudos, responder a consultas e
prestar esclarecimentos técnico-legislativos em matéria de planos,
programas e agoes governamentais, inclusive em matéria de execucao
orcamentaria, tecnologia aplicada, relacionadas as suas competéncias
e areas de especializagdo dos consultores técnico-legislativos, no
desempenho da atividade de fiscalizagao, controle e acompanhamento
de politicas e contas publicas.

2 ATORES

As politicas publicas para a pessoa idosa no Distrito Federal sao planejadas,

executadas e avaliadas com a participacao de diversos atores:

e Secretaria Nacional dos Direitos da Pessoa Idosa (SNDPI): vinculada ao
Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania, € o 6rgao federal
responsavel por propor politicas e estratégias visando a promocao e a
defesa dos direitos da pessoa idosa, reduzindo vulnerabilidades e
combatendo as violagoes de direitos, de forma a contemplar as velhices
plurais e garantir o pleno exercicio dos direitos humanos e da cidadania;

e Conselho Nacional dos Direitos da Pessoa Idosa (CNDPI): érgdo deliberativo

integrante da estrutura do Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania
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cuja finalidade consiste em elaborar diretrizes para a formulacao e a
implementacdo da Politica Nacional da Pessoa Idosa, com base na Lei
Federal n. 10.741, de 1° de outubro de 2003, e em acompanhar e avaliar a
Sua execucao;

e Subsecretaria de Politicas para o Idoso: vinculada a Secretaria de Estado de
Justica e Cidadania (Sejus), foi criada pelo Decreto de n. 39.807, de 07 de
maio de 2019 e tem como objetivos: oferecer apoio psicossocial; avaliar os
planos, programas, projetos, orcamentos publicos destinados aos idosos;
formular diretrizes que promovam atividades voltadas a defesa dos direitos
dos idosos, buscando funcionalidades e projetos na educagao; promover a
inclusao digital como forma de inserir os idosos na utilizagcdo da informatica
e em esportes, contribuindo para um envelhecimento ativo e saudavel dessa
populacao;

e Conselho de Direitos do Idoso (CDI): vinculado a Secretaria de Estado de
Justica e Cidadania (Sejus), foi criado pela Lei Distrital n. 281, de 26 de
dezembro de 1991, atualmente regulamentado pela Lei Distrital n. 4.602,
de 15 de julho de 2011. E 6rgdo colegiado, paritario, consultivo e
deliberativo, com a incumbéncia de contribuir para a formulacdo da politica
do idoso, bem como acompanhar, fiscalizar, participar da coordenacao,
supervisionar, avaliar e deliberar sobre as politicas e acdes voltadas para o
idoso no Distrito Federal, observadas as disposicoes da Lei Federal n.
10.741, de 1° de outubro de 2003;

e Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal (SES-DF): responsavel
pela politica de salde no ambito do DF, desenvolve acdes, programas e
projetos voltados a atencao a saude da pessoa idosa. Contudo, nao dispde
atualmente de uma geréncia ou unidade administrativa especifica dedicada
exclusivamente a esse publico;

e Camara Legislativa do Distrito Federal (CLDF): a atuacdo parlamentar
envolve a aprovacao de proposicdes, a destinacdo de emendas
parlamentares, a andlise de contas e a fiscalizacdo das politicas publicas
criadas e executadas pelo Poder Executivo;

e Outros 6rgaos de fiscalizacdo e controle: 6rgaos como o Ministério Publico
do Distrito Federal e Territérios (MPDFT), o Tribunal de Contas do Distrito
Federal (TCDF) e o Ministério Publico de Contas (MPC) atuam na supervisao
da legalidade, eficiéncia e efetividade das politicas publicas implementadas
pelo Executivo distrital, contribuindo para a defesa dos direitos da pessoa
idosa.
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3 METODOLOGIA

As informagOes apresentadas neste estudo foram obtidas por meio da analise
de dados abertos, coletados entre 15 de maio e 25 de julho de 2025, mediante
consultas ao portal eletronico da SES-DF (Distrito Federal, 2025) e ao Departamento
de Estatistica do Sistema Unico de Satde (Datasus) (Brasil, 2025a).

A proposta consistiu na apresentacao de um panorama técnico, objetivo e
sucinto da situacdo da assisténcia em saude publica a populagdo idosa no DF,
abordando o acesso a imunizantes, consultas com especialistas, cirurgias eletivas e
filas de espera para UTI. De modo complementar, realizou-se uma andlise da
produtividade assistencial relacionada ao atendimento dessa populagao.

Para os calculos de déficit de pessoal, considerou-se a capacidade produtiva
atual com base no nimero de servidores ativos na respectiva especialidade, lotados
nas Policlinicas e nos Centros de Especialidades da SES-DF em maio de 2025, e o
total de pacientes em espera por consulta, independentemente da faixa etaria. Optou-
se pelo uso do numero total de pacientes devido a inexisténcia, nos dados publicos
disponiveis, de segmentacado dos profissionais por faixa etaria.

A estimativa do niUmero de médicos e fisioterapeutas necessarios considerou as
normativas dos respectivos conselhos profissionais. Para médicos, estimou-se uma
capacidade produtiva de quatro atendimentos por hora, considerando que, em geral,
um mesmo paciente retorna ao menos uma vez ao ano. Para fisioterapeutas, adotou-
se dois atendimentos por hora em consultas e oito por turno em secdes de fisioterapia
especializada, resultando em uma média de 1,67 paciente por hora, também
considerando retornos e a realizacao de mais de uma sessao de fisioterapia (CFM,
2025; Coffito, 2014).

Para o calculo da capacidade produtiva anual, utilizou-se a férmula:

Capacidade produtiva = (CHS / p) *s * m

Na qual:

CHS: carga horaria semanal total dos servidores da especialidade;

p: nimero de pacientes atendidos por hora, conforme a regulamentacao do
conselho profissional;

s: nimero médio de semanas por més (adotou-se s = 4,5);

m: numero de meses trabalhados por ano (adotou-se m = 11, desconsiderando
0 més de férias).

Para o cdlculo da necessidade tedrica de CHS de cada especialidade, utilizou-se
a formula:
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Necessidade tedrica =
(((NP1*h)/s)+((NP2*h)/3s)+((NP3*h)/6s)+((NP4*h)/8s))*1,19%r

Na qual:

NPn: numero de pacientes em espera por prioridade;

h: tempo em horas gasto no atendimento por paciente (adotou-se h = 0,25
para médicos e 0,60 para fisioterapeutas);

s: nUmero maximo de semanas para atendimento conforme prioridade (adotou-
se s =4,5);

r: nimero médio de atendimento por paciente (adotou-se r = 2 para médicos e
r = 3 para fisioterapeutas).

A constante de 1,19 foi adotada para considerar o indice de seguranca técnica
(IST) de 19%.

4 RESULTADOS DO ESTUDO
4.1 Vacinacao da populacao idosa no Distrito Federal pela SES-DF

A politica nacional de imunizagdo é coordenada pelo Ministério da Saude,
através do Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), vinculado a Secretaria de
Vigilancia em Salde e Ambiente. Cabe ao Ministério fornecer os imunobioldgicos e
insumos, enquanto a execucao das agdes, incluindo recursos humanos e
infraestrutura, é de responsabilidade das secretarias estaduais e municipais de saude.

Desde 1973, quando o PNI foi criado, as vacinas e suas indicacdes tém sido
ajustadas conforme as diretrizes de cada periodo. Por isso, ao se analisar a
produtividade vacinal neste estudo, observam-se variacoes significativas no nimero
de doses aplicadas ao longo do tempo.

Segundo o PNI (Brasil, 2025b), em 2025, as vacinas recomendadas para a
populacao idosa sao:

e Hepatite B: 3 doses, caso nao haja registro anterior;

e Dupla bacteriana (dT) — contra difteria e tétano: 3 doses, na auséncia de
histdrico vacinal, com reforco a cada 10 anos;

e Febre amarela: 1 dose, se residente ou viajante para area de risco e sem
comprovacao de dose anterior;

e Pneumocdcica-23: 2 doses, com intervalo de 5 anos, destinadas a idosos
acamados ou institucionalizados;

e Varicela: 2 doses, para idosos indigenas, se nao vacinados
anteriormente;

e Influenza: 1 dose anual;

e Covid-19: 1 dose semestral.
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As vacinas Influenza e Pneumocdcia-23 foram incorporadas ao PNI em 1999,
embora constem registros da Pneumococia-23 no Datasus desde 1994. Inicialmente,
a vacina Influenza era destinada a pessoas com 65 anos ou mais, em virtude do
elevado numero de internacdes de pessoas idosas em estado grave. A partir de 2000,
0 publico-alvo foi ampliado para individuos a partir de 60 anos (Brasil, 2005; Luna et

, 2014).

A Pneumocdcica-23, por sua vez, tem como publico-alvo idosos nao vacinados
que residem ou permanecem internados em instituicoes fechadas, como casas
geriatricas, hospitais, unidades de acolhimento e casas de repouso (Brasil, 2022;
2025b).

Entre 1994 e 2024, o SUS aplicou 1.335.528.314 doses das vacinas
recomendadas a populacdo idosa em ambito nacional. Desse total, 188.637.844 doses
(14,12%) foram aplicadas em pessoas idosas, entre 1998 e 2024. As vacinas contra
influenza e hepatite B foram as mais administradas no periodo, ultrapassando 380
milhdes de doses cada. No publico idoso, a Influenza liderou, com mais de 124 milhdes
de doses (55,62%).

No recorte entre 2015 e 2024, a vacina contra a febre amarela foi a mais
aplicada no pais entre as recomendadas para idosos, com 98.067.788 doses, seguida
da Dupla Adulto, com 93.193.334 doses (Grafico 1).

Grafico 1 — Nimero de doses de vacinas administradas nas pessoas com 60 anos
ou mais, no Brasil, pelo SUS, de janeiro de 2015 a dezembro de 2024
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O Distrito Federal possui uma populagao estimada de 2.983.164 habitantes,

1). Essa proporcao vem

crescendo de forma continua, tendo dobrado entre 2010 e 2022, de acordo com o

sendo 401.534 (13,46%) com 60 anos ou mais (Figura

bsoluto de idosos

a0 e 0 nUmero a

2023b; 2025c¢) (Grafico 2).
do DF, segundo Censo IBGE 2022

IBGE. ProjegOes indicam que, em 2042, a proporg
no DF dobrardao em relacao a 2024 (Brasil,

amide etaria

~

Figura 1 — Pir

Piramide Etaria - 2022
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Fonte: Brasil, 2023b.

Grafico 2 — Evolugao do nimero absoluto e da proporcao de pessoas idosas na

populacao do DF, de 2000 a 2070
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Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.
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O Distrito Federal é a Unidade da Federacao (UF) com a maior expectativa de
vida do pais (79,7 anos), com 13,46% da populacao com 60 anos ou mais (Grafico
2). Em 2022, havia 68,34 idosos para cada 100 pessoas com até 14 anos (Brasil,
2023b; 2025¢).

Entre 1994 e 2024, foram aplicadas 20.888.723 doses das vacinas indicadas
para a populacao idosa no DF. Desse total, 1.920.469 (9,19%) foram aplicadas
especificamente em pessoas com 60 anos ou mais, entre 1998 e 2025.

Considerando o periodo de 2015 a 2024, foram aplicadas 325.126 doses de
vacinas em pessoas idosas no DF. A vacina contra hepatite B foi a mais administrada,
com 142.064 doses (43,70%), seguida da Dupla Adulto, com 84.366 doses (25,95%)
(Grafico 3).

Na série historica, observa-se tendéncia de crescimento no nimero de doses
aplicadas das vacinas Influenza, Hepatite B e Pneumocdcica-23. A vacina Influenza foi
a mais proeminente, com crescimento de 1.547,24% no comparativo entre 2015 e
2024. A Pneumocdcica-23 aumentou 532,26% e a Hepatite B, 356,96%. Destaca-se,
contudo, a subnotificagdo de doses entre 2017 e 2021, indicando possiveis
inconsisténcias nos dados publicos (Grafico 3).

Grafico 3 — Nimero de doses de vacinas administradas em pessoas com 60 anos
ou mais, no DF, pelo SUS, de janeiro de 2015 a dezembro de 2024
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Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.

A vacinacdo contra a covid-19 teve inicio em 2021. Desde entdo, observou-se
queda acentuada do nimero de doses aplicadas em todas as faixas etarias, passando
de 4.830.385 doses em 2021 para 135.596 em 2024 (reducao de 97,19%).

O total de vacinados contra covid-19 no DF foi de 7.480.586, sendo 1.125.772
(15,05%) em pessoas idosas. A proporcao de pessoas idosas vacinadas reduziu de
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2021 (934.809; 19,35%) para 2023 (3.143; 1,36%) e voltou a subir em 2024 (36.947;
27,25%) (Grafico 4).

Grafico 4 — Nimero de doses de vacina Covid-19 administradas pelo SUS, no DF,
por faixa etaria, de janeiro de 2021 a dezembro de 2024
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Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.

Em suma, os nimeros de vacinacao da populacao idosa no DF estdo abaixo das
metas estabelecidas pelo Ministério da Saide. Em 2024, a meta era vacinar 361.381
idosos contra influenza e covid-19, o que corresponde a 90% desse publico (Brasil,
2023a; 2024), mas apenas 6,17% e 9,20% foram vacinados, respectivamente.

As estratégias vacinais sdao importantes medidas de saude publica,
especialmente para os grupos de risco, por sua capacidade de reduzir a circulacao dos
agentes infecciosos e os casos graves de doencas. O efeito coletivo da imunizacao
depende da ampla cobertura vacinal: quanto mais pessoas vacinadas, menos pessoas
adoecerao em virtude da reducao da circulagao dos virus e bactérias (Brasil, 2024).
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Em virtude do ndo atingimento das metas, recomenda-se aprofundar a analise
das causas e avaliar, de modo presencial, as estruturas fisicas da SES-DF voltadas a
acoes vacinais. E igualmente necessario intensificar campanhas permanentes e acoes
de busca ativa de ndo vacinados, de maneira continua e nao apenas pontual.

Entre janeiro de 2020 e julho de 2025, 71.352 pessoas foram internadas no DF
por Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG), associada as formas mais graves de
influenza e covid-19. Destas, 25.252 (35,36%) ocorreram em pessoas idosas. Até
2023, a covid-19 era a principal causa de internacao por SRAG, mas a influenza
ultrapassou em 2024 (Grafico 5).

Também entre janeiro de 2020 e julho de 2025, ocorreram 13.893 dbitos por
SRAG no DF, sendo 9.648 (69,45%) de pessoas idosas. Observa-se consideravel queda
nos casos e Obitos entre idosos, atribuida, em grande medida, a vacinacdo. Entretanto,
percebe-se que os dbitos por SRAG-Influenza voltaram a crescer a partir de 2023.
Comparativamente, em relacao a 2023, o nimero triplicou em 2025 (Grafico 5).

Grafico 5 — Casos e obitos por Sindrome Respiratdria Aguda Grave no DF, janeiro
de 2020 a julho de 2025
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Fonte: elaboracao propria a partir dos dados do estudo, 2025.

4.2 Filas de espera de pessoas idosas para exames complementares e
consultas com especialistas no SUS-DF

Os exames diagndsticos complementares sao instrumentos tecnoldgicos
fundamentais na atencdo a saude, contribuindo para a prevencao de doengas e a
promocdao da saude. S3o essenciais para a elucidacdo de quadros clinicos, o
diagnostico de enfermidades, a indicacao de procedimentos cirdrgicos ou terapéuticos
e a verificacdo da cura. Ja as consultas com especialistas qualificam a assisténcia
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prestada, promovendo melhores desfechos clinicos (Hinkle et al., 2023; Bickley et al.,
2024; Potter et al., 2024).

Quando um profissional de salude solicita um exame ou encaminha o paciente
a um especialista, a equipe do Sistema de Regulacao (Sisreg) da SES-DF analisa essa
solicitacao quanto a consisténcia, pertinéncia clinica e disponibilidade de prestador
e/ou vaga (Distrito Federal, 2021b).

No ambito da SES-DF, os profissionais aptos a solicitar exames complementares
e fazer encaminhamentos sdao médicos, enfermeiros e cirurgides-dentistas, conforme
disciplinado em portarias e notas técnicas especificas. Em maio de 2025, atuavam no
Complexo Regulador em Salde, incluindo a Diretoria de Regulacao Ambulatorial e
Hospitalar, a Central de Regulagao Ambulatorial e as Geréncias de Regulagdao Regionais
da SES-DF, 8 cirurgides-dentistas, 34 enfermeiros e 67 médicos, de acordo com o
Portal da Transparéncia.

Os pedidos de exame e as solicitacdes de consultas sao categorizados por nivel
de prioridade clinica, atendendo a critérios adotados nacionalmente, podendo haver
algumas variagdes especificas definidas por protocolos prdprios. As categorias de
prioridade sao:

e Vermelha: situagdes graves ou que necessitem de agendamento
prioritario em até 30 dias;

e Amarela: situacdes que exigem prioridade, com possibilidade de espera
de até 90 dias;

e Verde: situagbes que requerem prioridade e podem aguardar até 180
dias;

e Azul: demandas sem prioridade clinica, com tempo de espera superior a
180 dias.

Apds a anadlise técnica do regulador, a solicitacdo recebe um dos seguintes
status (Distrito Federal, 2021b):

e Pendente: aprovada (com a mesma prioridade informada pelo solicitante
ou reclassificada pelo regulador), aguardando disponibilidade de vaga;

e Devolvida: devolucdo ao solicitante para complementacdao de
informacoes;

e Negada: indeferimento por duplicidade, erro de insercao ou
cancelamento pelo solicitante;

e Corrigida: solicitacao retificada e complementada pelo solicitante,
reenviada a regulacao.

Quando a consulta ou o exame é agendado, emite-se a Guia de Autorizacao da
Consulta, Exame ou Procedimento, contendo informagdes como local, data, horario,
profissional responsavel, nimero da chave (cddigo de autorizagdo) e outras
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informagdes. O paciente € informado por telefone, mensagem SMS ou aplicativo de
mensagens (Distrito Federal, 2021b).

4.2.1 Filas de espera por exames complementares

Na analise das listas de espera por exames complementares, em 18 de julho
de 2025, havia 507.305 solicitacdes em processo de regulacao pela SES-DF, com
tempo médio de espera de 750,31 dias (2,06 anos).

Dessas, 55.231 solicitagdes (10,89%) estavam classificadas como Prioridade 1,
cujo atendimento deveria ocorrer em até 30 dias. No entanto, o tempo médio de
espera era de 605,73 dias (1,66 ano), o que representa um atraso 20,19 vezes superior
ao limite recomendado.

O exame com maior numero de solicitagdes era o Holter 24 horas, utilizado em
analise de arritmias cardiacas, com 34.535 solicitacdes (6,80%) e tempo médio de
espera de 1.149,07 dias (3,15 anos).

Do total de pacientes em espera por exames, 195.743 (38,58%) eram pessoas
com 60 anos ou mais. Para esse grupo, o tempo médio de espera era de 807,57 dias
(2,21 anos), valor 7,63% superior ao do publico geral (Figura 2).

Figura 2 — Painel Mapa Social com dados de pessoas idosas aguardando exames
regulados pela SES-DF, em 18 de julho de 2025

195.743 66.808 105.714 807,57 dia(s)

|

[
Fonte: Ministério Publico do Distrito Federal e Territorios, 2025.

Os dez exames com maior nimero de solicitagbes por pessoas idosas, com
respectivos tempos médios de espera e classificacdo de prioridade, estdo listados na

Tabela 1. Nove desses exames estdo associados ao diagndstico ou monitoramento de
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doencas cardiacas ou cancer, representando 48,25% do total de idosos em espera. No
geral, o tempo médio de espera para pessoas idosas variou de 1,63 ano a 4,07 anos,
sendo que o menor tempo médio de espera especifico (por exame) foi de 1,24 ano
(Tomografia computadorizada de abdémen superior, adulto, com contraste - 453,34
dias), e o maior tempo médio, 7,26 anos (Eletrocardiograma - 2.650,57 dias).

Tabela 1 — Dez exames complementares com maior niimero de idosos em fila de
espera, aguardando regulacao da SES-DF, em 18 de julho de 2025

Tempo médio de

Prioridade espera (em dias)

Indicacgoes clinicas

mais comuns

Holter 24 horas
Ecocardiografia
bidimensional

Arritmia cardiaca

Insuficiéncia cardiaca e

1
1.340

2
15.244

3
1.978

19.908

Minimo
467,41

Maximo
2.317,75

1.125 10.549 1.964 1.254 14.892 613,27 1.107,00
com doppler, doenga valvar
adulto
Endoscopia Gastrite e cancer de
digestiva alta estdmago efou esbfago 248 5.355 4.397 260 10.260 534,16 1.480,79
Colonoscopia Cancer de intestino 394 5.849 2.630 825 9.698 465,47 761,22
Eletrocardiograma  /"Titmia cardiaca e pre- 297 3.063 3.644 2.202 9.206 502,95 2.650,57
operatdrio
Ecodiaflacs Esteatose, litiase biliar e
abdomen total, 4 164 4.302 2.361 1.210 8.037 764,56 1.395,46
tumores
adulto
Monitorizacdao N
ambulatorial da  D2gn0stico ¢ controle da ;59 3.676 1.064 709 5608 662,52 1.723,31
pressio arterial ipertensdo arteria
Ecografia de
mamas — Cancer de mama 164 4.302 2.361 1.210 8.037 764,56 1.395,46
bilateral
Tomografia Pielonefrite, doenga de
computadorizada Crohn, pancreatite,
de abdomen calculos renais e 83 1.985 2.333 106 4.507 453,34 1.101,53
superior, adulto, vesiculares, aneurismas, e
com contraste tumores
Ecografia Miomas, ci§tos ovAarianos,
N endometriose, canceres 40 1.039 1.169 2.053 4.301 731,56 934,91
transvaginal . a
ginecoldgicos
Total 4.014 55.364 23.901 11.175 94.454 595,98 1.486,80
Fonte: elaboracao propria a partir dos dados do estudo, 2025.
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Grafico 6 — Dez principais causas de internamento hospitalar de pessoas idosas
no DF, 2007 a 2025

s Ny

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Doengas do aparelho circulatério 859 7350 8184 8889 8800 8304 8021 7680 7274 8137 8204 9053 10312 8883 9322 9244 9389 9404 3607
Neoplasias 241 3065 3207 3346 3388 3157 2998 2781 2974 3597 3831 4304 5065 4614 5078 5218 6263 6155 2353
Doengas do aparelho respiratério 378 3276 3366 4256 4840 4491 3832 3758 2888 3201 3673 3337 3795 3126 2627 3284 3402 3668 1257
Doengas do aparelho digestivo 329 3158 3082 2977 2926 3385 3288 3137 2500 2994 3301 3772 4066 2976 3192 4058 4218 3863 1493
LesOes, envenenamento e outras causas externas 211 1712 1960 2009 2181 2318 2372 2396 2402 2644 2750 2783 3180 2977 3493 3790 4160 4453 1621
Algumas doengas infecciosas e parasitérias 172 1017 1122 1251 1327 1324 1501 1592 1429 1646 1717 1787 2263 7534 9496 3958 3244 4818 1117
e DoENGaS do aparelho geniturinario 187 1976 2064 2043 2158 2228 2492 2239 2094 2445 2646 2561 3311 2421 2564 2802 3184 3540 1240
Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 161 1337 1005 1115 1038 1152 1174 951 779 976 915 1014 1055 847 875 1106 1220 1207 418
Doengas do sistema nervoso 82 728 728 791 924 1130 865 849 788 930 937 1071 985 813 894 1155 1305 1420 499

Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos
e de laboratdrio

Fonte: elaboracao propria a partir dos dados do estudo, 2025.

70 690 694 730 656 693 781 801 784 940 984 1009 966 779 902 1217 1365 1296 507

Doencas cardiovasculares e cancer sao também as duas principais causas de
internamento hospitalar de pessoas idosas no DF. De janeiro de 2017 a maio de 2025,
essas doencgas resultaram em, respectivamente, 150.916 e 71.635 internamentos,
representando 25,50% e 12,11% do total (Grafico 6) (Brasil, 2025a).

No mesmo sentido, as principais causas de 6bito de pessoas idosas no DF sdao
doencas cardiacas e cancer. Entre janeiro de 1996 e maio de 2025, essas doencas
causaram 57.520 e 36.023 mortes, correspondendo a 32,29% e 20,85%,
respectivamente, do total de obitos registrados (Grafico 7) (Brasil, 2025a).
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Grafico 7 — Dez principais causas de dbito de pessoas idosas no DF, 1996 a 2023

&

—

1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

DOENGAS DO APARELHO CIRCULATORIO 1388 1504 1500 1447 1528 1497 1672 1643 1816 1846 1842 1910 2003 2106 2142 2173 2217 2306 2420 2441 2311 2606 2418 2483 2562 2553 2587 2599
NEOPLASIAS 555 645 646 750 776 817 858 849 941 949 1054 1104 1120 1193 1294 1368 1385 1461 1530 1611 1640 1731 1848 1975 1955 1982 1928 2058
DOENGAS DO APARELHO RESPIRATORIO 432 460 406 401 368 450 464 411 528 547 554 650 685 659 780 884 843 889 1072 977 868 996 827 1062 995 838 11191255
ALGUMAS DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS 181 194 171 155 203 147 208 210 194 196 207 216 223 177 218 224 254 261 243 287 279 320 360 402 2769 4126 1022 554
DOENGAS ENDOCRINAS, NUTRICIONAIS E METABOLICAS 189 217 242 232 296 298 323 340 347 339 333 376 393 333 432 409 404 367 431 391 429 414 437 483 566 622 577 536
DOENGAS DO APARELHO DIGESTIVO 132 144 166 207 204 176 172 213 207 210 212 238 283 258 264 276 330 317 380 378 442 447 418 497 488 513 555 590
CAUSAS EXTERNAS DE MORBIDADE E MORTALIDADE 161 153 116 131 137 144 172 182 216 203 230 209 237 261 299 258 297 287 300 319 356 336 401 359 385 388 406 449
DOENGAS DO SISTEMA NERVOSO 53 33 32 41 38 61 67 65 85 103 130 130 124 147 177 184 189 226 259 294 368 441 444 454 504 466 566 523
DOENGAS DO APARELHO GENITURINARIO % 94 90 90 63 64 94 94 8 111 81 102 122 141 136 148 128 141 188 230 202 195 150 218 250 309 342 375

SINTOMAS, SINAIS E ACHADOS ANORMAIS EM EXAMES CLINICOS E
LABORATORIAIS

Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.

44 72 139 169 179 201 199 190 185 122 106 126 97 84 38 61 50 39 37 40 98 127 112 124 168 197 179 119

4.2.2 Filas de espera por consultas com especialista

Sobre a espera por consultas com especialista, em 18 de julho de 2025, o
numero total de usuarios aguardando a regulacdo era de 556.856 pessoas, com tempo
médio de espera de 671,59 dias (1,84 ano).

Entre essas, 42.716 (7,67%) solicitagdes eram classificadas como Prioridade 1,
cujo atendimento deveria ocorrer em até 30 dias. Entretanto, o tempo médio de espera
para esse grupo era de 571,86 dias (1,57 ano), ou seja, 19,06 vezes acima do
estipulado.

A especialidade com maior nimero solicitacdes era Oftalmologia (geral), com
49.677 registros (8,92%) e tempo médio de 678,73 dias (1,86 ano).

Dos pacientes em espera por consulta, 179.922 (32,31%) tinham 60 anos ou
mais. Para esse publico, o tempo médio de espera era de 725,09 dias (1,99 ano),
7,97% superior ao tempo médio do publico geral (Figura 3).
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Figura 3 — Painel Mapa Social com dados de idosos aguardando consultas com
especialistas em salde reguladas pela SES-DF, em 18 de julho de 2025

tipo_procedime... gy | idade_solictacao gy

SolicitagBes Devolvidss

179.922 64.784 113.548 725,09 dia(s)

o= @e oz

Classificado de Risco Regiéo de Sai Solicitacdes por Faixa Etéria

so1sse

o8 oz

Status das SolicitacBes

25000 s 00 S0 e sa0m frery 2000

Fonte: Ministério Publico do Distrito Federal e Territdrios, 2025.

As dez especialidades com maior nimero de solicitacdes de consulta por
pessoas idosas, com tempo médio de espera e classificacdo de prioridade, estao
listadas na Tabela 2. Inclui-se a especialidade Geriatria, por sua relevancia para esse
grupo populacional, ainda que ocupe a 212 posi¢ao geral em nimero de solicitagoes.

Tabela 2 — Dez especialidades em saiilde com maior nimero de idosos em fila de
espera, aguardando regulacao da SES-DF, em 18 de julho de 2025

Tempo médio de

Prioridade

Especialidade espera (em dias)

Minimo Maximo
Oftalmologia - geral 230 13.548 8.773 902 23.453 454,99 936,04
Cardiologia - adulto 989 7.053 1.693 738 10.473 705,32 1.389,27
Ortopedia - coluna 345 6.698 1.544 315 8.902 210,57 1.401,09
o':,'t’;::z::': ref:";'t':li‘;fga 285 4.401 3.500 250 8.436 464,95 627,08
Dermatologia - geral 291 3.620 2.484 730 7.125 587,67 836,88
Cirurgia - geral 291 2.392 3.860 229 6.772 582,67 1.150,82
Urologia - geral 320 3.450 2.290 703 6.763 595,15 1.557,44
Neurologia - adulto 551 3.906 1.339 341 6.137 673,71 901,56
Endocrinologia - geral 485 2.800 2.504 317 6.106 592,76 1.137,61
Ortopedia - joelho 59 3.159 2.694 191 6.103 258,93 1.322,18
Geriatria 308 1.636 664 148 2.756 461,54 1.256,10
TOTAL 3.846 51.027 30.681 4.716 90.270 512,67 1.126,00

Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.
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No conjunto, o tempo médio de espera por consultas com especialistas era
inferior ao tempo médio por exames complementares. Observa-se que o menor tempo
médio registrado foi de 210,57 dias (0,58 ano) para Ortopedia — coluna, enquanto o
maior tempo foi 1.557,44 dias (4,27 anos) para Urologia — geral (Tabela 2).

Caso as filas de espera fossem “congeladas”, ou seja, mantido o nimero atual
de servidores e pacientes, sem novas insergoes, o tempo estimado para zerar a fila de
consultas seria de 142,91 anos para Cirurgia Geral, 53,94 anos para Oftalmologia Geral
e 47,61 anos para Urologia. E possivel que haja mais profissionais dessas
especialidades atuando em atendimentos ambulatoriais pela SES-DF, porém essas
informagdes ndo constam nos dados publicos disponiveis.

Como os tempos de espera por consulta s3o longos, com todas as médias
ultrapassando as normativas relacionadas ao tempo de regulacdo para todas as
classificacdes de risco, procedeu-se a analise do quantitativo de pessoal por
especialidade, conforme metodologia descrita no Capitulo 3 deste estudo.

Verificou-se que o déficit de profissionais € um dos fatores que possivelmente
contribuem para a longa espera por consultas e exames, atingindo pacientes de todas
as idades. Além disso, podem existir problemas estruturais nas unidades de saude e
na rede de laboratdrios, o que demanda analise presencial.

Os dados demonstram déficit de servidores em todas as especialidades
analisadas, variando entre 193 horas semanais, equivalentes a 10 médicos
endocrinologistas com carga de 20h semanais, e 2.523 horas, correspondentes a 126
médicos oftalmologistas sob a mesma carga horaria.

Mantido esse cenario, a tendéncia é de que as filas sempre represem grande
numero de pacientes, mantendo-os desassistidos, com riscos de agravamento do
quadro clinico, comprometimento da qualidade de vida e aumento da mortalidade.

Tabela 3 — Dimensionamento e déficit de servidores das especialidades com maior

fila de espera de pessoas idosas na SES-DF, julho de 2025
Capacidade

Especialidade CHS* existente prod u:i::atleérica Tota;r:eesp::i':ntes CHgffL‘:tet::if:“?j: de
Médico — Oftalmologia 100 1.238 66.753 -2.523
Fisioterapeuta 1.700 50.389 26.986 -2.221
Médico — Ortopedia 300 3.713 65.209 -2.166
Médico — Cardiologia 300 3.713 36.167 -1.386
Médico — Urologia 45 557 26.513 -1.086
Médico — Cirurgia Geral 16 198 28.297 -884
Médico — Dermatologia 180 2.228 26.548 -815
Médico — Neurologia 440 5.445 24.765 -761
Médico — Endocrinologia 520 6.435 17.150 -193
TOTAL 3.601 73.914 318.388

* CHS: carga horaria semanal
Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.
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4.3 Filas de espera de pessoas idosas para cirurgias eletivas no SUS-DF

As cirurgias representam uma conduta médica escolhida como método principal
ou secundario para diversas doengas. As cirurgias podem ser utilizadas para
tratamento, diagndstico e paliacao. Sao classificadas de diversos modos, incluindo
momento, finalidade, risco cardioldgico, porte e potencial de contaminacao (Carvalho;
Bianchi, 2016; Rothrock, 2021; Hinkle et al., 2023).

Em geral, no ambito da SES-DF, somente médicos especialistas e cirurgioes-
dentistas estao aptos a encaminhar pacientes para cirurgias eletivas em seus escopos
de pratica. Para os protocolos de regulacdo da SES-DF, ganham destaque as seguintes
classificagcdes (Carvalho; Bianchi, 2016; Distrito Federal, 2020; 2021a; 2024; Rothrock,
2021; Hinkle et al., 2023):

e Momento operatorio:
o Emergéncia: exige intervengao imediata;
o Urgéncia: admite breve adiamento;
o Eletiva: indicada para tratamento, com possibilidade de
agendamento;
o Optativa: feita por solicitagao do paciente, como no caso de
cirurgias estéticas.

e Risco cardiologico:
o Pequeno porte: probabilidade reduzida de perda de fluidos
corporais e sangue;
o Médio porte: probabilidade intermediaria de perda de fluidos e
sangue;
o Grande porte: maior probabilidade de perda de fluidos e sangue.

e Duracao da cirurgia:
o Porte I: até 2 horas;
o PorteII: 2 a 4 horas;
o PorteIII: 4 a 6 horas;
o Porte IV: acima de 6 horas.

Além disso, a avaliacdo clinica padronizada é indispensavel. As diretrizes da SES-
DF (Distrito Federal, 2020; 2021a) adotam o modelo internacional denominado
Surgical Waiting List Information System (SWALIS ou Sistema de Informacgao de Lista
de Espera Cirurgica) (Figura 4), que avalia urgéncia, tempo de espera e recursos.
Importante observar que uma classificacdo nao exclui a outra, sendo todas
importantes e necessarias para a devida regulacao.
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Figura 4 — Classificacao clinica SWALIS baseada no progndstico de evolugao da
doencga, dor, disfuncao, incapacidade

Classificacao Avaliagao clinica

A1 Progresséo rapida evidente da doenga afetando resultado pela demora

A2 Progresséo rapida potencial da doenca afetando resultado pela demora

B Dor efou disfungédo e/ou incapacidade severa, mas sem progresséo rapida da

doencga afetando resultado pela demora

C Dor e/ou disfuncéo efou incapacidade leve, mas sem progressao rapida da doenca
afetando resultado pela demora

D Dor e/ou disfungdo e/ou incapacidade ausente e sem progressdo rapida da
doenca afetando resultado pela demora

Tabela baseada em Table | in: A model to prioritize access to elective surgery on the basis of
clinical urgency and waiting time (5)

Fonte: Distrito Federal, 2021.

Nesse contexto, procedeu-se ao levantamento das filas de espera por cirurgia
eletiva em regulacao pela SES-DF. Observou-se que, em 21 de julho de 2025, havia
41.207 pacientes, com tempo médio de espera de 579,30 dias (1,61 ano) (Tabela 4,
Figura 5).

Tabela 4 — Dez cirurgias eletivas com maior nimero de pacientes em fila de
espera, aguardando regulacao da SES-DF, em 21 de julho de 2025

Tempo médio (em
dias)

Tipo de cirurgia eletiva Significado clinico

Minimo Maximo

Tratamento cirargico de Remogdo do tecido andmalo da

2.123 240,15 1.073,25

pterigio conjuntiva
Colecistectomia Remocdo da vesicula biliar 1.677 176,80 466,32
Amigdalectomia com Remogdo da amigdala (tonsila) e
adenoidectomia das adenoides da garganta L AU B

Avaliagdo do Utero com uma

e a 1.173 354,08 1.069,04
microcamera

Histeroscopia diagnostica

Colecistectomia Remogdo da vesicula biliar por
videolaparoscopica técnica em video el 2B e
Tratamento cirargico de Corregdo cirdrgica da blefarocalase
blefarocalase (edema e inflamagdo da palpebra) 02 o LA
Vasectomia Esterilizacdo cirdrgica masculina 1.050 249,53 580,29
Plastica Mamaria Lol e Reconstrugdo ou redugao mamaria 808 494,68 888,81
estetica
Histerectomia total Remocao completa do utero 718 373,56 1.121,53
Artroplastia total.prlmarla do CoIo_cagaoNde protese em quaqul, na 699 272,93 861,33
quadril articulagao da pelve com o fémur
Total 11.977 324,72 963,20

Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.
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As dez cirurgias eletivas com maior numero solicitagdes concentravam 29,07%
do total de pacientes na fila, incluindo cirurgias do aparelho reprodutor (4), do trato
gastrintestinal (3), oftalmoldgicas (2) e ortopédicas (1), com tempo médio variando
entre 176,80 dias (0,48 ano) para Colecistectomia e 1.930,85 dias (5,29 anos) para
Amigdalectomia com adenoidectomia.

A cirurgia com a maior fila de espera geral era o Tratamento cirdrgico de
pterigio, procedimento oftalmoldgico para remocao de tecido que cresce sobre a
conjuntiva ocular e pode causar desconforto e dificuldades visuais (Hinkle et al., 2023;
Bickley et al., 2024). O tempo de espera para esse procedimento variava entre 240,15
dias (0,66 ano) e 1.073,25 dias (2,94 anos) (Tabela 4).

Para a populacao idosa, a fila de espera para cirurgia eletiva contabilizava
12.642 pacientes (30,68% do total), com tempo médio de espera de 578,79 dias (1,59
ano), equivalente ao tempo registrado para o publico geral (Figura 6).

Figura 5 — Painel Mapa Social com dados de pacientes aguardando cirurgias
o eletivas reguladas pela SES-DF, em 21 de julho de 2025
Preey & cor Fore 3RS pATASS Atusizad e 21/07/2025 T

41.207 8.085 38.646 579,30 dia(s)

0B o=

Solicitages por

Faixa Etdria
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frioridade

Fonte: Ministério Publico do Distrito Federal e Territorios, 2025.
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Figura 6 — Painel Mapa Social com dados de pessoas idosas aguardando cirurgias
eletivas reguladas pela SES-DF, em 21 de julho de 2025

12,609 11.638 578,79 dia(s)

Classificacéo de Risco Regido de Saiide\Unidade Solicitante Solicitacbes por Faixa Etaria

Fonte: Ministério Publico do Distrito Federal e Territorios, 2025.

As dez cirurgias eletivas com maiores filas de espera de pessoas idosas diferem
daquelas observadas para o publico geral, totalizando 35,71% das solicitacoes de
cirurgia entre pessoas idosas (Tabela 5). Entre essas cirurgias, destacam-se
procedimentos ortopédicos (3), do aparelho geniturinario (3), oftalmoldgicos (2) e
gastrointestinais (2), com tempo médio de espera variando entre 119,77 dias (0,33
ano) e 1.129,14 dias (3,09 anos) (Tabela 5).

A cirurgia com maior numero de pessoas idosas em fila de espera também era
a remocao do pterigio, com 36,65% do total de solicitacdes desse procedimento para
todas as idades e 17,23% das solicitacdes de pessoas idosas dentro das dez cirurgias
analisadas (Tabela 5).

O tempo médio de espera, considerando as dez cirurgias eletivas, variou entre
119,77 dias (0,33 ano) para Bidpsia de préstata e 1.129,14 dias (3,09 anos) para
Resseccao endoscopica da prostata (Tabela 5).

Destaca-se, nesse contexto, a relevancia do tratamento das doencas prostaticas
na populacdo idosa. As doengas benignas da prostata sdo altamente prevalentes em
homens a partir dos 40 anos, afetando até 50% aos 60 anos e 90% aos 85 anos. Ja o
cancer de prostata é segundo mais comum entre os homens, ficando atras apenas do
cancer de pele, e mais de 70% dos casos ocorrem em idosos. Tanto as doencas
benignas quanto o cancer de prdstata podem ser devidamente elucidados e tratados
com a resseccao do érgao, procedimento cujo tempo de espera no DF ultrapassa os
trés anos. Além do risco de mortalidade, ha de se considerar que a longa espera
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compromete significativamente a qualidade de vida dos pacientes, que
frequentemente apresentam dificuldade urinaria, dor e disfuncdo sexual (Hinkle et al.,
2023; Bickley et al., 2024).

Tabela 5 — Dez cirurgias eletivas com maior nimero de pessoas idosas em fila de
espera, aguardando regulacao da SES-DF, em 21 de julho de 2025

. . . . Tempo médio (em
T'p°;:t‘i:",:"g'a Significado clinico Prioidade 1oty gl

1 2 3 4 Minimo Méximo
Tratamento cirargico Remogao_do _teado ar)o_malo 241 377 76 84 778 262,03 1.003,34
de pterigio da conjuntiva (pterigio)
NP Corregdo cirlrrgica da
Trzt:';]:'f‘::’o‘é:;?e'“ blefarocalase (edema e 16 260 466 14 756 28442 1.111,69
inflamacdo da palpebra)
Colecistectomia Remocdo da vesicula biliar 30 297 133 16 476 234,74 502,17
Resseccao
endoscopica de Remogdo da préstata 33 392 21 21 467 400,76 1.129,14
prostata
Remogdo de tecido da
Biopsia de prostata prostata para investigagdo de 190 140 5 26 361 119,77 450,46
cancer
. Colocagdo de prétese no
Qapnigstapotal joelho, na articulacio do 11 176 139 19 345 51473 891,35
primaria do joelho a o
fémur com a tibia
Histeroscopia Avaliagdo do Utero com uma
diagnéstica B v 117 204 13 10 344 428,70 943,63
. Colocagdo de prétese em
Artroplastia total - - ~
priméria do quadril quadril, na artlcuIAagao da 16 133 97 88 334 268,17 884,08
pelve com o fémur
LEDLEES 0 Corregdo cirdrgica de hérnia
inguinal/crural i - 7 32 290 1 330 426,35 895,07
. na regido da virilha
unilateral
Reparoderoturado g\, 45 tendsio do ombro 21 147 130 26 324 546,22 865,05
manguito rotador
Total 682 2.158 1.370 305 4.515 348,59 876,60

Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.

As neoplasias representam a segunda maior causa de morte no Brasil e no
Distrito Federal. No entanto, quando consideradas apenas as doencas com
possibilidade de tratamento cirdrgico, passam a constituir a principal causa. De janeiro
de 2019 a maio de 2025, 7.851 pessoas idosas foram internadas em unidades do SUS-
DF para a realizacdo de cirurgia oncoldgica (Brasil, 2025a).

No DF, as dez principais causas de Obito apresentaram tendéncia de
crescimento na série histdrica de 1996 a 2023. As mortes por neoplasias tiveram um
aumento de 172,88%, totalizando 56.328 o6bitos, o que representa 18,15% do total
de mortes registradas (Grafico 7).

Esse cenario reforga a hipotese de que a escassez de pessoal e as deficiéncias
na infraestrutura fisica podem ser as razoes para as longas filas de espera para
cirurgias eletivas. Assim, recomenda-se a realizacdo de andlise /in /oco para
complementar o estudo.
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4.4 Filas de espera de pessoas idosas por leitos de UTI no SUS-DF

A rede SUS-DF dispde de 418 leitos de UTI Adulto, dos quais 379 sao regulados
pelo Sisreg. Dentre esses, 108 leitos (28,49%) estao sob gestao direta da SES-DF, 78
(20,58%) sob responsabilidade do Instituto de Gestdo Estratégia de Saude do Distrito
Federal (IgesDF), 10 (2,64%) pertencem ao Hospital Universitario de Brasilia e 183
(48,28%) sao contratados da rede privada.

Em 23 de julho de 2025, havia 45 leitos bloqueados, ou seja,
temporariamente indisponiveis para a ocupacao, e 40 leitos vagos em toda a rede
(Figura 7).

Figura 7 — Painel InfoSaude-DF com dados de leitos de UTI da rede SUS-DF, em
23 de quho de 2025

Estabelecimento de saude

E HBDF - Hosp. De Base 1
Clinico/Cirtirgico o 10 o 0 0 o o 10 10
Coronariano o 7 o 1 0 o 1 7 8
Neurocirirgico o 20 o o 20 20
5 HMIB - Hosp. Materno Infantil O [ o e e e 7 3 10
Clinico/Cirtirgico 0 3 o o 7 3 10
B HRAN - Hosp. Regional da Asa Norte L 14 20
Clinico/Cirtirgico o 14 o o 2 14 20
B HRC - Hosp. Regional de Ceiléndia . 9 10
Clinico/Cirtirgico o 9 o o 1 9 10
B HRG - Hosp. Regional do Gama e s 0o 12 0o 0 1 8 20
Clinico/Cirdrgico L] 8 o] 12 0 o] 12 8 20
E HRL - Hosp. da Regiiio Leste I s e e s e o 5 10
Clinico/Cirtirgico o 5 o o 0 5 10
E HRS - Hosp. Regional de Sobradinho e s o 1 0o 0o 1 5 6
Clinico/Cirtdrgico 0 5 o o 1 5 6
© HRSAM - Hosp. Regional de Samambaia e 2+ | 0o a3 0o | 0o 3 24 27
Clinico/Cirtdrgico 0 24 ] ] 3 24 27
© HRSM - Hosp. Regional de Santa Maria R 35 40
Clinico/Cirtrgico 0 35 ] 5] 0 ] 5 35 40
© HRT - Hosp. Regional de Taguatinga o s o 0o 0o 0o 0 5 5
Clinico/Cirtirgico 5 o 0 0 o o = B
E Hosp. Séo Francisco e e 0o | o | 10 | 0o 0 o 10
Clinico 0 o 0 10 o o o 10
B HUB - Hosp. Universitério de Brasilia e e 0o o 1 0o 0 9 10
Coronariano 0 o 0 0 o o 4 C)
Clinico/Cirtirgico / 0 o 0 1 o o = 6
B Hosp. Ana Nery oo e 1 0o 0o 0 1 11 12
Clinico 0 1 0 0 o 1 11 12
© Santa Marta s o 0o 0o 310 0 0 5 15
Clinico 0 o 0 10 o o = 15
& Hosp. Sao Mateus ow. e . 0o 0o 0o 1 17 18
Clinico o 1 0 0 o 1 17 18
& Hosp. Domed s e 2 0o 1 0o 2 25 28
Clinico o 2 0 1 o 2 25 28
E Hosp. Home S e e e s e o 25 a0
Clinico 7 o o 0 5 o 0 25 30
& Hosp. Maria Ausiliadora 2% e 4 | 0o | 0o | 0o 4 26 20
Clinico 0 4 0 0 1] 4 26 30
& Hosp. Daher Lago Sul —————— o 31 40
Clinico (1]

T 1 v O R R B 7 75
Fonte: Distrito Federal, 2025.
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Figura 8 — Painel InfoSalide-DF com dados dos pacientes aguardando por leitos
de UTI Adulto na rede SUS-DF, em 23 de julho de 2025

LEITOS DE UTI - SES/DF

QUANTIDADE DE PACIENTES NA FILA DE ESPERA 9 3

93

COVID- 19 SUP. DIALITICO

0 63

Fonte: Distrito Federal, 2025.

UTI - ADULTO

0 UTI - NEONATAL
0 UTI - PEDIATRICA

Também no dia 23 de julho de 2025, havia 93 pacientes adultos em regulagao
aguardando por um leito de UTI da rede SUS-DF, de um total de 108 pessoas de todas
as idades. Dentre os adultos, 58 (62,36%) eram pessoas idosas, sendo 32 homens
(55,17%) e 26 mulheres (44,83%) (Figura 8).

A andlise da fila de espera identificou oito pacientes idosos classificados com
prioridade maxima (Prioridade 1), sendo que o caso mais antigo aguardava ha 13 dias
(Figura 9). Entre os 58 idosos, havia pacientes em regulacao desde junho de 2025.
O caso mais antigo entre os idosos e também da fila geral registrava espera de 39 dias
(Figura 10). As faixas etarias das cinco pessoas idosas com maior tempo de espera
eram: 65 a 69 anos; 60 a 64 anos, 75 a 79 anos e duas com 80 anos ou mais.

Figura 9 — Painel InfoSaude-DF com dados de pessoas idosas classificados como
Prioridade 1 aguardando leito de UTI Adulto na rede SUS-DF, em 23 de julho de
2025

Prioridade MN° da Subtipo de leito Data da entrada Hora da entrada
passagem na fila na fila

Suporte necessario

1 13550798 | Cirdrgico 10/07/2025 01:05:00 @@ suporte Dialitico
1 13556506 | Cirdrgico 23/07/2025 09:02:00
1 13556043 | Neuroldgico 22/07/2025 09:57:00 @@ Suporte Dialitico
1 13556049 |Nao Informado 22/07/2025 10:19:00 @@ suporte Dialitico
1 13548909 |Clinico 22/07/2025 16:34:00 @.@ Suports Dialitico
1 13554047 | Coronariano 17/07/2025 18:25:00
1 13553760 | Neurologico 16/07/2025 23:21:00 @@ suporte Dialitico
1 13556297 | Coronariano 22/07/2025 23:39:00

Fonte: Distrito Federal, 2025.
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Figura 10 — Painel InfoSaude-DF com dados de pessoas idosas ha mais tempo

aguardando leito de UTI Adulto na rede SUS-DF, em 23 de julho de 2025

passagem N na fila na fila
3 13539644 | Coronariano 14/06/2025 11:32:00 @ﬁ Suporte Dialitico
3 13546479 | Coronariano 30/06/2025 12:21:00 @"9 Suporte Dialitico
1 13550798 | Cirdrgico 10/07/2025 01:05:00 @ﬁ Suporte Dialitico
3 13552058 | Neurocirdrgico 13/07/2025 04:49:00 @@ suporte Dialitico
3 13552425 | Cardioldgico 14/07/2025 09:27:00 @ﬁ Suporte Dialitico
2 13553234 | Neurologico 15/07/2025 21:32:00
1 13553760 | Neuroldgico 16/07/2025 23:21:00 @ﬁ Suporte Dialitico
1 13554047 | Coronariano 17/07/2025 18:25:00
2 13549814 Coronariano 17/07/2025 12:57:00
2 13554182 | Clinico 17/07/2025 21:06:00
3 13553886 | Clinico 17/07/2025 11:50:00 @@ suporte Dialitico

Fonte: Distrito Federal, 2025.

De janeiro de 2015 a maio de 2025, ocorreram 104.672 internamentos em leitos
de UTI na rede SUS-DF, com tempo médio de internacao de 5,71 dias. Desse total,
33.793 (32,64%) eram pessoas idosas, com tempo médio de internacao de 5,46 dias
(Grafico 8). O numero de idosos internados em UTI apresenta tendéncia de
crescimento desde o inicio da série historica, embora tenha havido reducdo do tempo

médio de internamento (Grafico 9).

Grafico 8 — Tempo médio de internacao em leitos de UTI na rede SUS-DF, de
janeiro de 2015 a maio de 2025

3,94
==g==Média de dias - Idosos

==@==Média de dias - Geral

2015
Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.
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Grafico 9 — Quantitativo de pessoas idosas internadas em leitos de UTI na rede
SUS-DF, de janeiro de 2015 a maio de 2025

5.553

4.014 4025 _~~  \.-

......... 481

1.885 . o9

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.

Ao comparar os dados de janeiro a maio de cada ano da série histdrica,
constata-se que o numero de pessoas idosas internadas em UTI em 2025 ja superou
os demais anos, inclusive 2021, apice da pandemia de covid-19 (Grafico 10). O
crescimento médio da série foi de 128,31%, variando de 13,96% (2024) a 286,45%
(2017).

Grafico 10 — Quantitativo de pessoas idosas internadas em leitos de UTI na rede
SUS-DF, de janeiro a maio de cada ano, 2015 a 2025

2.481

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: elaboracdo propria a partir dos dados do estudo, 2025.

Quanto as causas do internamento de pessoas idosas em UTI, a analise da série
histdrica revela que as dez principais causas totalizaram 12.300 pacientes (36,21%),
sendo classificadas exclusivamente como doencas infecciosas (60% das causas e
53,93% dos pacientes) e cardiovasculares (40% das causas e 46,07% dos pacientes).
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A septicemia nao especificada correspondeu a 19,22% do total, enquanto a infecgao
por coronavirus representou 17,71% (Grafico 11).

Grafico 11 — Dez principais causas de internamento de pessoas idosas em leitos
de UTI na rede SUS-DF, de janeiro de 2015 a maio de 2025

Pneumonia ndo Outras septicemias

i . especificadas; 456
Infecgdo bacteriana ndo especificada; 483 !

especificada; 547

Doenca aterosclerética do
coragdo; 548

Outras septicemias; 606
Acidente vascular cerebral

néo especificado; 689

Angina instavel; 814

\ Infarto agudo do
miocardio; 1879

Fonte: elaboracdo proépria a partir dos dados do estudo, 2025.

5 CONCLUSOES

Diante do exposto neste Estudo Técnico, conclui-se que:

e A populagao com 60 anos ou mais no Distrito Federal representa atualmente
12,96% do total e deve dobrar até 2042;

e O DF é a unidade da federacao com maior expectativa de vida do pais, atingindo
79,7 anos;

e As diretrizes do Ministério da Saude, em 2025, recomendam que a pessoa idosa
seja avaliada e imunizada com as seguintes vacinas: Hepatite B, Dupla
Bacteriana (dT), Febre Amarela, Pneumocdcica-23, Varicela, Influenza e Covid-
19;

e De 1998 a 2025, 1.920.469 pessoas idosas foram vacinadas pelo SUS-DF;

e A vacina mais aplicada em pessoas idosas pelo SUS-DF foi a Hepatite B, seguida
da Dupla Bacteriana;

e O numero de doses das vacinas Influenza, Hepatite B e Pneumocdcica-23
aplicadas em pessoas idosas pelo SUS-DF vem crescendo, enquanto o nimero
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de vacinados contra a covid-19 apresentou queda de 2021 para 2023, subindo
novamente em 2024;

Os indices de vacinacao da populacdo idosa no DF estdo abaixo das metas
nacionais: em 2024, apenas 6,17% e 9,20% da populagao forma imunizados
contra influenza e covid-19, respectivamente, quando a meta era de 90%;

A baixa cobertura vacinal aumenta a circulacdo de virus e bactérias,
potencializando a transmissao, o adoecimento e o nimero de casos graves;

O internamento hospitalar por Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) no
DF contabilizou mais de 25 mil idosos, de 2021 a 2025;

Nos trés primeiros anos desse periodo, a covid-19 foi a principal causa de SRAG
em idosos;

Em 2024, a principal causa de SRAG em idosos passou a ser a Influenza;

De 2021 a 2025, a SRAG causou mais de 9 mil dbitos de pessoas idosas;
Apesar da queda do numero de oObitos por SRAG, os casos provocados por
influenza triplicaram entre 2023 e 2025;

E necessario analisar com mais detalhes as causas para o ndo atingimento das
metas vacinais e avaliar, /n /oco, as estruturas fisicas da SES-DF responsaveis
pelas agdes vacinais;

A manutengao de campanhas de vacinagao e a busca ativa de nao vacinados
devem ser estratégias permanentes na gestao do SUS-DF;

As solicitagdbes de exames complementares, consultas com especialistas e
internagdes em leito de UTI sdo reguladas pelo Sisreg, no ambito do SUS-DF,
atendendo a protocolos nacionais e locais;

Em 18 de julho de 2023, havia 195.743 pessoas idosas aguardando exames
complementares no SUS-DF;

O tempo médio de espera para a realizacdo de um exame complementar entre
pessoas idosas é de 807,57 dias ou 2,21 anos;

Nove dos dez exames com maiores filas entre pessoas idosas eram voltados ao
diagnostico e acompanhamento de doencas cardiacas e cancer;

O exame com maior numero de pessoas idosas em espera era o Holter24 horas,
utilizado para o diagnéstico de problemas cardiacos;

O tempo médio de espera de um idoso para a realizacdo de um
eletrocardiograma, exame ndo invasivo, rapido e simples, chegava a 2.650,57
dias ou 7,26 anos;

As doengas cardiacas e o cancer sao as duas principais causas de internamento
hospitalar e de dbito de pessoas idosas no DF;

Entre janeiro de 2017 e maio de 2025, essas doencas resultaram em,
respectivamente, 150.916 e 71.635 internamentos de pessoas idosas no DF;
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Entre janeiro de 1996 e maio de 2025, essas doencas causaram,
respectivamente, 57.520 e 36.023 dbitos de pessoas idosas no DF;

Em 18 de julho de 2025, 179.922 pessoas com 60 anos ou mais (32,31% do
total) aguardavam por consultas com especialistas no SUS-DF, com tempo
médio de espera de 725,09 dias ou 1,99 ano;

A especialidade com maior fila era a Oftalmologia, com 23.453 pessoas idosas
aguardando e tempo médio de espera de até 936,04 dias ou 2,56 anos;
Considerando as condicdes atuais, seriam necessarios 142,91 anos para zerar
a fila de consulta em Cirurgia Geral, 53,94 anos em Oftalmologia Geral e 47,61
anos em Urologia;

O déficit de médicos nas especialidades com maiores filas em regulacao
totalizou 9.815 horas semanais, 0 equivalente a 491 servidores com carga
horaria de 20 horas semanais;

A especialidade médica com maior déficit € Oftalmologia, com necessidade
estimada de 126 médicos de 20 horas semanais;

O déficit de fisioterapeutas totalizou 2.221 horas semanais, ou 111 profissionais
de 20 horas semanais;

Em 21 de julho de 2023, 12.642 pessoas idosas aguardavam por cirurgias
eletivas no SUS-DF;

O tempo médio de espera para a realizagao de cirurgia eletiva entre idosos é
de 578,79 dias ou 1,59 ano;

As dez cirurgias eletivas com maiores filas de espera de idosos incluem cirurgias
ortopédicas, do aparelho geniturindrio, oftalmoldgicas e gastrointestinais, com
tempo de espera de até 3,09 anos;

A cirurgia com maior fila de pessoas idosas era a remocao do pterigio, com
espera variando de 0,72 a 3 anos;

A cirurgia eletiva com maior tempo de espera entre pessoas idosas era a
resseccao (remocgao) da prostata, indicada tanto para doencas benignas quanto
para cancer;

As neoplasias representam a segunda maior causa de morte no Brasil e no DF,
mas sao a principal causa entre as doencas trataveis por cirurgia;

A rede SUS-DF conta com 379 leitos de UTI Adulto regulados pelo Sisreg;

Em 23 de julho de 2025, 58 idosos aguardavam por vaga em UTI do SUS-DF,
com tempo de espera chegando a 39 dias;

Entre 2015 e 2025, 33.793 pessoas idosas foram internadas em leitos de UTI
do SUS-DF (32,64% do total), com tempo médio de internagao de 5,46 dias;
O numero de idosos internados em UTI apresenta tendéncia de crescimento,
apesar da reducao do tempo médio de internamento;
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e As dez principais causas de internamento de idosos em leitos de UTI do SUS-
DF sao de origem infecciosa ou cardiovascular;

e A escassez de profissionais e as deficiéncias na infraestrutura fisica podem ser
0s principais fatores que contribuem para as longas filas de espera por exames
complementares, consultas, cirurgias eletivas e vagas de UTI;

e A verificacdo in /oco nas unidades de salde e na rede laboratorial é necessaria
para a complementacao das analises aqui realizadas.

6 RECOMENDAGCOES TECNICAS

Tendo em consideracao o exposto neste Estudo Técnico, recomenda-se:

e Encaminhar este documento a Procuradoria Especial da Pessoa Idosa (Pro
60+);

o Dar ampla publicidade do conteido deste Estudo Técnico ao Plenario da
Camara Legislativa do Distrito Federal (CLDF) e a populagdo do Distrito
Federal;

o Desenvolver um painel de monitoramento da saude da pessoa idosa no DF,
com os indicadores apontados neste estudo;

e Avocando a fungdo precipua de fiscalizagdao, realizar visitas técnicas aos
equipamentos de saude da SES-DF, com assessoramento especializado da
Conofis, para avaliagdo /n /oco das estruturas fisicas e da qualidade do
atendimento.
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