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Introducao:

O suicidio atualmente é considerado a quarta principal causa de morte entre os
jovens de 15 a 29 anos e esta associado a paises de baixa renda com a ocorréncia de 77%
dos numeros globais, devido as inumeras situacbes extremas de sobrevivéncia,
vulnerabilidade social e estresse mental. Durante a pandemia de COVID-19 houve um
aumento da incidéncia nas idades entre 10 e 19 anos. Isso se deve as exigéncias de
prevencdo a doenca que moldaram o ambito social de maneira a manter os individuos
solitarios, dificultando o acesso ou aceitacao de assisténcia mental, a compreensao do luto
popular, diminuicdo do suporte religioso e de relacionamentos diversos, proporcionando
perturbacdes psiquicas e fisicas.

Objetivo:

Analisar e buscar determinantes para os indices de criancas e adolescentes dos 5
aos 19 anos que realizaram tentativas de suicidio com substancias de carater toxicologico
notificadas ao CIlATox-Campinas, durante o periodo de isolamento populacional da
pandemia do COVID-19.

Metodologia:

Estudo transversal de carater descritivo e exploratério; analise de dados da base
proveniente dos atendimentos realizados pelo CIATox-Campinas.

Resultados:

Foram analisadas 1078 fichas destas - feminino 82,37%, ragca branca 42,58%;
idades 7-12(9,37%), 13-14(24,86%), 15(14,29%), 16-17(23,75%), 18-19(27,74%); disturbios
psiquiatricos e/ou neurolégicos e/ou acompanhamento psicolégico minimo 39,70%, nao
tinham ou nao realizavam 16,42% e 43,88% nao haviam informagdes suficientes; 27,18%
cronicos; 94,06% dos eventos autolesivos desta amostragem ocorreram nas residéncias
habituais dos pacientes.

XXXIlI Congresso de Iniciagao Cientifica da UNICAMP — 2024



70

- |
60 —
] [ |
50- |
[ ]
40 - = |
[ | ]
30 — —
[ |
20
11 a1 I |II|| I
NI RRRRRANRRRRRENER I
OO0 0000000000 H od oo ™o deme=+t"H-c+™c
tgddfgdagggasddddddadyady
R - R R R
g v m D s 2w ¥ 3 oL g o@D s 2w % 2 oW
S e g mEST g S cTS*-gmEST g ©cT
Discussao:

Apesar de uma melhora na desenvoltura do isolamento social e o retorno de algumas
atividades pedagodgicas presenciais, a desesperanga, o0 medo e possiveis lutos perduraram
junto ao estresse com o decorrer do tempo e reafirmaram pensamentos autodestrutivos. O
publico feminino tem a taxa mais elevada de desenvolvimento de sintomas depressivos e
ansiosos no cotidiano; a presenca de violéncia intrafamiliar com o novo ambiente restritivo
tornou propicio e desesperador - em 2019 55% das denuncias ao Disque Direitos Humanos
foram sobre violéncias ocorridas em casa com criangas e adolescentes - notificagdes que
cairam com a Pandemia. No Brasil, nos ultimos 10 anos a ideagao suicida vem aumentando
em criangas de 10-14 anos (40%) e 15-19 anos (33,5%). pode-se constatar uma piora da
intensidade nos quadros clinicos pré-existentes com o isolamento social, tornando-os
instaveis e reativos a novos estressores. Dificuldades profissionais.

Conclusao:

Conclui-se que houveram distor¢oes no desenvolvimento mental e fisico de criancas
e adolescentes durante o periodo da Pandemia, ao a avaliar o perfil e sugestibilidade de
padrées e componentes que agravam quadros identificados ou iniciais, tornam
imprescindivel o acompanhamento e dialogo entre os responsaveis, a equipe escolar e
atencéao primaria.
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