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1. INTRODUCAO

A crise psiquiatrica infantojuvenil sobrecarrega as urgéncias pediatricas. O suicidio
figura entre as principais causas de morte na adolescéncia, com risco crescente nesta fase (OMS,
2021). A internagdo por lesdes autoprovocadas exige rapido preparo estrutural para a
estabilizacao aguda. Objetivou-se analisar a variagdo percentual e o perfil sociodemografico
das internagdes de urgéncia e letalidade hospitalar por autolesdo em adolescentes (10-19 anos)
no Parand, comparado ao Brasil (BR), entre 2014 ¢ 2024.

2. METODOLOGIA

Estudo ecologico, descritivo, de série temporal, utilizando dados do SIH/SUS
(DATASUS). Incluiram-se internagdes em carater de urgéncia por lesdes autoprovocadas (CID-
10: X60-X84) em adolescentes (10-19 anos) no PR e no BR. Excluiram-se casos eletivos.
Filtrou-se por "Causas Externas por Local de Residéncia" para mitigar vieses de transferéncias
intermunicipais. Variaveis: ano, sexo, faixa etaria (10-14; 15-19), internag¢des absolutas e
obitos. Calculou-se a variacdo percentual e a letalidade especifica (Obitos/internacdes x100).
Admite-se o viés de subnotificagdo por estigma e a falacia ecoldgica como limita¢des do estudo.
Por usar dados secundarios agregados publicos, o estudo dispensa apreciagdo do Comité de
Etica em Pesquisa, conforme Resolugdo CNS 510/2016.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo, o BR registrou 14.468 internagdes, crescendo 90,6%. O PR concentrou 8%
dos casos nacionais (n=1.127), com salto alarmante de 227,1%, sugerindo expansdo real do
sofrimento psiquico regional associada a superior notificagdo estadual (Aragdao; Mascarenhas,
2022). Em 2020, contrastando a queda nacional, o PR subiu de 121 para 143 casos,
evidenciando grave impacto do isolamento pandémico local (Santos et al., 2024). A letalidade
estadual (0,79%) foi metade da nacional (1,59%), atestando alta resolutividade das UTIs
pediatricas paranaenses (Souza et al., 2021). O perfil predominou em meninas (PR: 69,3%; BR:
64,1%) e jovens de 15-19 anos (PR: 68,5%; BR: 71,5%). Contudo, nota-se um paradoxo de
gravidade: meninos representam sé 30% das internagdes, mas sua letalidade (1,45%) triplica a
feminina (0,51%). Simultaneamente, a letalidade nos mais velhos (0,91%) quase dobra ante os
mais novos (0,56%). Indicando que, embora meninas internem mais por métodos de menor
letalidade imediata, meninos na adolescéncia tardia recorrem a meios violentos com rapida
evolugdo fatal (Laguna et al., 2024; Costa Silva et al., 2020).



4. CONCLUSAO

As urgéncias por autolesdo no Parand cresceram expressivamente, superando a
tendéncia nacional. A baixa letalidade atesta a qualidade da rede hospitalar estadual, porém, o
perfil demografico exige protocolos de triagem estratificados: meninas de 15-19 anos
demandam rapida vincula¢do a rede de apoio psicossocial devido ao alto volume de entradas,
enquanto meninos da mesma idade requerem imediata intervencdo de trauma e toxicologia
avancada dada a letalidade triplicada. E premente integrar a atengio primaria a emergéncia para
estancar esta crise antes da admissao hospitalar.
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