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Agenda estratégica do Ministério da Saude- 2017
Objetivos especificos da Vigilancia/possibilidades 2018-2015¢

ERJ

Fortalecer a Vigilancia de tentativas de suicidio e suicidios:

Qualificacao da informacéo e integracao com Atencdo a Saude em diferentes niveis.
-

r

Sensibilizar profissionais de salude quanto a importancia de notificar todas
as tentativas de suicidio/violéncias autoprovocadas ocorridas no municipio

\. J

( )

Quialificar profissionais de salude para realizar o preenchimento da ficha de
notificacdo de forma correta e oportuna (reducao de inconsisténcias e
campos em branco, notificacdo imediata em até 24h).

\.

J

( )

Lancar Boletim Epidemiologico sobre violéncia autoprovocada e suicidios
apresentando as principais caracteristicas individuais e determinantes
sociais.

.

[Estimular municipios a produzirem regularmente boletins epidemiologicos
a partir da analise dos dados locais e construcao de planos de
prevencao.

“www.saude. rj.gov.b asinfo



Definindo do caso M <oveeno oo

(Preventing suicide: a global imperative- OMS,2014)- adaptado N\ ?;%gﬁ-o SECRETARIA DE

SAUDE

Comportamento suicida : espectro que inclui a ideacao suicida, pensamentos de
morte, planos, tentativas de suicidio e os suicidios

Suicidio: o ato deliberado de matar a si mesmo(ha evidéncias explicitas ou implicitas
da intencédo de provocar a propria morte).

Tentativa de suicidio: autoenvenenamento/autolesdes intencionais nao fatais, mesmo
sem_a evidéncia clara da intencao de morrer. Nem todo ato violéncia autoprovocada
tem o objetivo claro de por fim a vida. Podem ser formas de aliviar ou expressar
sofrimento que necessitam igualmente de cuidado em saude mental. Diferenciar os
dois pode ser dificil na pratica clinica.

‘

www.saude.rj.gov.b info




OrientacOes para o Preenchimento da Ficha de

Notificacdo de Violéncia do SINAN, no caso da Violéncia Y covero oo
Autoprovocada- Instrutivo MS, 2016 “¢4l Janeiro  sscrETARuA D

/Campo 54: “a leséo foi autoprovocada?” séo as lesdes autoprovocadas intencionalmente\
(CID 10 X60 - X84).

Aplica-se aos casos em que a pessoa atendida/vitima provocou agressao contra si mesma
ou tentou o suicidio . Assinalar 1(Sim)

OBS: Aideacéo suicida nao é objeto de notificagcao no Viva, mas requer acoes de
atencao integral em saude(situacdes mais detectadas na atencéo primaria/ escolas).

Campo 56:”Tipos de Violéncia”- Assinalar 1 em “Outros” e especificar se foi tentativa de
suicidio, automutilacéo, etc.

Campo 57: Informar o Meio de agressao (lembrar que o meio “ ameaca” ndo se aplica a
esses casos).

Campo 60 (namero de envolvidos): 1
@mpo 61 “vinculo/parentesco com pessoa atendida”: Marcar “propria pessoa “. /

o

Atencao: Quando ocorrerem dois casos distintos de violéncia com a mesma vitima envolvendo
autores diferentes, registrar em duas fichas de notificagao.

J
Atencdo a faixa etaria de criancas de 0 a 4 anos- autolesdes/autointoxicacdes nesta faixa )

podem ser acidentais ou resultado de negligéncia. A ficha de vigilancia continua do SINAN né&o é
0 instrumento para notificar acidentes. A autoles&do que este instrumento notifica € a
intencional. P=

‘ www.saude.rj.gov.b info
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Notificar também é prevenir!

/A tentativa de suicidio é agravo de notificacdo compulsdria imediata. \

Deve ser realizada pelo profissional de saude ou responsavel pelo servico que
prestar o primeiro atendimento em até 24 horas para a Secretaria Municipal de
Saude (Ministério da Satde. Portaria n° 204, de 17 de fevereiro de 2016).

\
\ ﬂl’omada rapida de decisdo, como O )
encaminhamento e vinculacdo do paciente aos

servicos de atencao psicossocial, de modo a
impedir que um caso de tentativa de suicidio se

. concretize. )

6ara 0s casos ocorridos em residentes de outros municipios: \

Enviar ficha digitalizada para Equipe Técnica de Notificacdo e Prevencédo de Violéncia/
DANTs/SVS/SES/RJ para: apav.ses.rj@gmail.com ; apav@saude.rj.gov.br

- Fins de semana e feriados: Enviar a ficha digitalizada através de e-mail para o plantdo do
CIEVS- RJ (estadual): notifica@saude.rj.gov.br
Este procedimento € necessario para que seja garantida a continuidade do atendimento no

E municipio de residéncia. {5
WWW.SAUOE.TT.govV.D Imro
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VIOLENCIA AUTOPROVOCADA
VIVA/ SINAN -Componente |- Vigilancia continua da ficha de notificacéo de
violéncia interpessoal/ autoprovocada

4 )

Estado do Rio de Janeiro, 2017

|
www.saude.rj.gov.b info
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Total de notificacdes de violéncia autoprovocada-
2017, ERJ

Notificagdes oriundas de:
Desde o0 ano Eje 2009 60 municipios das 9 regides
a notificacao de de saude.
violéncia
autoprovocada vem

. ; aumentando nas e _
foram inseridas no SINAN. unidades de saude. 79% de Hospitais ou Unidades

No ano de 2017, 35849
notificacOes de violéncia

Interpessoal/autoprovocada Tipos de unidades:

Deste total, 3559 foram de de urgéncia e emergéncia.

AN Em 2017 o numero
violéncia autoprovocada,

de notificacbes de

correspondendo a quase violéncia 9% de Unidades Basicas de
_ AlO% do total das autoprovocada foi Saude (PSF, CF,ESF,CMS).
violéncias notificadas na 40% maior em
ficha.

relacdo ao de 2016. 12% de Outros (Unidades
mistas,Coordenacoes de
Vigilanica, Coord de emerg
regional, etc)

www.saude.rj.gov.b

Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) lnfO



Total de notificacdes de violéncia autoprovocada-
2017, ERJ.
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Municipios do ERJ com mais

65% do total de casos notificados de violéncia
notificacoes de autoprovocada:

violéncia

autoprovocada sdo | pig e Janeiro- 2004(56,3%)
da regiao

Metropolitana I. Campos- 206 (5,7%)
Duque de Caxias-171 (4,8%)
Nova Friburgo-167 (4,7%)
Niterdi-165(4,6%)

A Regiao Metropolitana Il
teve a maior proporcao de
notificacdes de violéncia
autoprovocada em relacéo
total de notificagcGes de
violéncia (20%)

www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018)

info



Regido Metropolitana Il com maior proporcao
de notificacdes de violéncia autoprovocada <4 Janeiro (G P
== cm relacao total de violéncias notificadas.

Regido N notific violéncias N viol. Autoprovoc % viol autoprov
Baia da llha Grande 771 83 10,8
Baixada Litoranea 1644 97 5,9
Centro Sul Fluminense 404 19 4.7
Médio Paraiba 1782 157 8,8
Metropolitana | 24899 2314 9,3
Metropolitana ll 1499 306 20,4
Noroeste 430 24 5,6
Norte 26178 328 12,2
Serrana 1742 231 13,3
ERJ 35849 3559 9,9

www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) info




é )

32 municipios ndo realizaram notificacdo deste
agravo em 2017.
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N\ J
Regiéao N Munic Notific. N Munic sem notificacao
Baia da llha Grande 3 0
Baixada Litoranea 9 0
Centro Sul 3 8
Médio Paraiba 10 2
Metropolitana | 8 4
Metropolitana li 5 2
Noroeste 9 5
Norte 14 1
Serrana §) 10
ERJ 60 32

www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) 1sinfo
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Percentual de Violéncia Autoprovocada por Sexo/Cicl8
de vida de vida . Rio de Janeiro, 2017

Adolescente(10-19)

Sexo Feminino- 70%

Sexo Masculino-30% = 06M

= %F

G

Idosos(60 e acima)

® %M
= %F m %M
m %F

e e e e e e e s e e
www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) asinfo

Adulto(20-59)
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Proporcdo de notificacdes de lesdo autoprovocada
Faixa Etaria. ERJ- 2017

Adolescentes(10-19)- 27,4%
Adultos(20-59)- 66%
Idosos(60 e acima)- 4,8%

25,8%

18,2%

8,6%

10a 14 15a19 20a 29 30a39 40 a 49 50a59 60 e mais

_———- .- e .
www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) asinfo
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Proporcgao de notificacoes de violéncia ¢ .

autoprovocada/dados sociodemograficos. ERJ- 2017 ~ Sl ——
R SAUDE

Raca/cor

* Branca-32%

* Pardos-28%

* Preta-11%

* Indigena- 0,14%
* Ign- 28%

Situacao Conjugal

* Solteiros- 39%
e Casados —15%
* Ign-26%

Zona Residéncia

* Urbana-93%
* Rural-2%
* Ign-4%

Orientacao sexual:

 Heterossexuais- 31%
« Homossexuais/bi-3%
 1gn-58%

www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) info




GOVERNO DO

Proporcdo de notificagcoes de violéncia autoprovocada 5 H Riode
Método Empregado ERJ- 2017 <4 Janeiro g,

Arma de fogo | 0,5%
. Em 49% o meio usado €
Obj contundente 1.6% intoxicacdo ex./envenemamento,
] ’ tanto em homens (46%) quanto
em mulheres(51%).
Subst/ obj quente 1,8%
Enforcamento 2,9%
Forc corp 7,0%
Obj pérfuro cortante 15,9%
Outro 20,9%
intoxicagao ex. 49,4%

e e e e
www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) 1sinfo
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Proporcao de notificacOes de les&o autoprovocada/ Motivacao. \ : Rio de
ER\]' 2017 B Janeiro :iﬁ';iTARIADE

A categorizacao de motivacao da ficha reflete a
55,9% realidade da violéncia autoprovocada?
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www.saude.rj.gov.b  Fonte: SinanNet asinfo



Proporcao de notificacdes de violéncia autoprovocada/outras
informacdes. ERJ- 2017
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/Em 462 notificacoes (13% do total)\
houve relato de algum
transtorno/deficiéncia:

Local de ocorréncia:

83% -residéncia

e oo T
Transtorno Mental- 42% 10%- via pUblica

\Transt. Comportamento- 33% /

13% de suspeita de uso de alcool

Para 33% nao fol a primeira vez!

‘

www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) info




Numero e Proporcéao de notificagcbes de lesdo autoprovocada
por encaminhamentos realizados, ERJ- 2017
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Encaminhamentos N %

Rede de Saude 653 60,8
Assistencia social q42 5,5
Rede de educacao 4 0,4
Rede de atendimento a mulher (0) 1,7
Conselho Tutelar 52 7,5
Conselho do idoso 1 0,1
Delegacia de atendimento ao Idoso (0) 0,0
Centro de ref. dos direito humanos O O,1
Ministerio Publico 1 0,2
Deleg crian/adoles 3 0,4
Delegacia de atendimento a mulher 1 1,9
outras delegacias 70 5,3
justica da infancia e juventude 2 0,1
defensoria publica 1 0,1
Ing/em branco 226 15,8

SESSS- e, ———
www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) info




Problemas no preenchimento das notificacGes de
violéncia autoprovocada, ERJ- 2017
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Maiores Percentuais de Ign/em branco
Informacdes sobre a pessoa atendida

Escolaridade 65%
Orientacao sexual 58%
l|dentidade de género 61%
Suspeita de uso alcool 45%
Deficiéncia/transtorno 43%
InformacoOes sobre a ocorréncia
Motivacao 56%
Ocorreu outras vezes 39%

www.saude.rj.gov.b Fonte: SinanNet ( base atualizada em 01/08/2018) info
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Suicidios
Rio de Janeiro , 2016(SIM)

|
www.saude.rj.gov.b 1sinfo




Maiores causas de Mortalidade/ Faixa Etéaria. Rio de
Janeiro, 2016

O -

Janeiro

0adanos Ha9anos 103193nos 202393n0s 40359 3nos 60 acima
RS NS ORIt 07 P TS  D.P.CAG
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Mortes por lesdes autoprovocadas voluntariamente(SUICIDIOS):
12a. causa de morte na populacéao geral
10a. causa de morte nas faixas de 10 a 19 anos e 20 a 39 anos
11a. causa na faixa de 40 a 59 anos
12a. causa de morte na faixa de 60 e acima.

- /

www.saude. I’j .gov.b Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informag6es sobre Mortalidade - SIM |nf0
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Registros de suicidios, ERJ, 2016.

67 municipios de todas as

Em 2016 no estado do Rio de

Janeiro regioes do estado Municipios com maiores
: registraram casos de taxas de mortalidade/100

foram registrados 573 casos suicidio. mil hab:

suicidios no Sistema de

Informacdes de 5 _

Mortalidade(SIM ). Regloes GOl Ietel s N. Friburgo- 7,0(13 casos)
percentuais: Petropolis — 5,4(16 casos)

A taxa de mortalidade do " : o B Niterdi- 5,2(26 casos)

estado em 2016 ficou em etropolitana | - 55% Campos-5,0(24 casos)

3,46 suicidios em cada por tx 3,11 (315 casos) )

100 mil habitantes. . Itaborai-4,4(10 casos)
Metropolitana Il - 10%

Rio de Janeiro- 3,6 (236
tx 2,82 (57 casos) casos)

Serrana- 9 %
tx 5,45 - (51 casos)

-
WwWw.saude. I’j .gOV.b Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informag6es sobre Mortalidade - SIM 'nfo
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Percentual Suicidios por Sexo/Ciclo de Vida de vida .
Rio de Janeiro, 2016

Adolescentes(10-19)
Sexo Masculino-75% (Tx mort
5,09/100 mil)
Sexo Feminino- 25% (Tx mort = Masc
. = Fem
1,72/100 mil)
Adultos(20-59) Idoso(60 e acima)
M Masc B Masc
M Fem = Fem
| www.saude.rj .gov.b Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagfes sobre Mortalidade - SIM aS|nfO |



NUumero e proporcao de suicidios/faixa etaria.

Janeiro , 2016
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-

~

107 107
Nos homens- 30 a 18,7% 100 18,7%
39(19%). 17,5%
Nas mulheres- 50 a 59 16 10/
anos(21%) °
\_ J
69
12%
32 6, 5%
5,6%
3, 7%
4
0,7%
I - T T T T
10a 14 15a19 20 a 29 30a39 40 a 49 50ab9 60 a 69 70a79 80 anos e
anos anos anos anos anos anos anos anos mais
| www.saude.rj .gov.b Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagfes sobre Mortalidade - SIM aS|nf0 |



Percentual de suicidio por ano/ciclo de vida. e }] covemnooo
iode

ERJ ,2007'2016 W <A Janeiro :iﬁl;EETARIA DE
ﬁ Diminui¢ao no percentual de suicidios adultos J

Aumento no percentual em idosos.

82,1
76,7 .3
75,1 72,8
s 75,2 72,8 75,8 110
(TX mortalidade 2016: h
Adolescentes- 1,4/100 mil
Adultos-4,2/100 mil
Idosos- 5,2/100 mil
N / y
173 19,5 193 189 M0 483 o, 205 220 0 oo
13,5
-m-20 a 59
7,4 47 55 5,0 5,8 ,
2,9 2,5 3,2 6.5 6,3 =A=60 e acima

200/ 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

www.saude.rj.gov.b  Fonte: Sistema de Informagées sobre Mortalidade - SIM/SVS/SES-RJ asinfo
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Proporcao de suicidios/meio utilizado. Rio de P
Janeiro 2016 Moiql Janeiro  SECRETARIADE

’ é )
. . . . No sexo masculino o método especificado com maior
0
Precip. obj movim/ impacto veic a motor  { 0,5% percentual foi disparo por arma de fogo(9,2% ).
7 No sexo feminino a intoxicacdo exdgena prevaleceu
Afogamento/submerséao 0,9% (19,5%).
| . J
Exposicdo a fumacga/ fogo /chamas 1,6%
Obj cortante /penetrante 1,7%
Enforc/ estrang/ sufoc. 4,2%
Precip lugar elevado 4,9%
Disparo da arma de fogo(X72-X74) 7,3%
Autointoxic(X61 -X69) 9,6%
i 28,1%
Meios néo especificados

S
www.saude. rj .gov.b Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informag6es sobre Mortalidade - SIM ; |nf0




Proporcédo suicidios /dados sociodemograficos. & e
E R\J = 2016 = ?é?.‘gﬁ-o SECRETARIA DE

SAUDE

Raca/cor

* Branca-58%
* Pardos-31%
* Preta-10%

* Ign- 0,9%

Situacao Conjugal
» Solteiros- 56%

» Casados —28%

* Ign-2%

Escolaridade

* 8all anos-29%

* 4 a7 anos- 29%

* Acima de 12 anos- 21%
* Ign-5%

Local de Ocorréncia

e Domicilio-56%
* Qutros- 19%

* Hospital- 17%
* Via publica-5%

S
www.saude. rj .gov.b Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informag6es sobre Mortalidade - SIM |nf0




Fatores de risco/ciclo de vida:

Criangas(10 anos é a
idade mais notificada)

® Problemas conjugais entre
pais/responsaveis
(separacdes; abandono)

e Ambiente familiar /
comunitario violento

* Ambiente ndo propicio a
expressao de sentimentos;

® PressOes para assumir
responsabilidades nao
condizentes com a idade;

e Convivéncia em espaco
domeéstico com abuso de
alcool e drogas;

* Abuso sexual, castigos
corporais em casa e na escola

e Ameacas/intimidacdes na
escola(bullyng)

¢ Sofrimentos mentais e,
sobretudo, depressao

www.saude.rj.gov.b

Adolescentes
]

(16 anos é a idade mais
notificada)

* Exposicdo a violéncia na
familia/ comunidade;

* Abuso fisico ou sexual;

¢ Conflitos familiares e com
amigos, bullying.

¢ Suicidio de um membro da
familia ou pessoa com lago
importante;

¢ [solamento social

¢ Transtornos de
humor(depressao),transtorn
os de personalidade
/impulsividade

¢ Pratica de automutilagdes,
tentativas de suicidio
anteriores.

¢ Abuso de alcool e outras
drogas

¢ Decepgdo amorosa e
oposicao familiar a
relacionamentos afetivos/
sexuais

e Lidar como identidade de
género e orientacao sexual

* Baixa autoestima

* Gravidez precoce

Jovens/Adultos

(21 anos é a idade
mais notificada)

e Conflitos amorosos e
familiares,
financeiros, legais;

e Vivéncias de
violéncia/abuso nas
relacdes familiares,
conjugais, trabalho.

* Desemprego.

¢ EXposi¢ao a meios
vinculados a atividade
laboral ( intoxicacao
por agrotdxicos em
trabalhadores de
areas rurais, por
medicamentos
profissionais de
saude, arma de fogo
entre policiais).

e Sofrimentos mentais
e, sobretudo,
depressao

¢ Tentativas de suicidio
anteriores.

GO_VERNO DO
Riode

Janeiro SECRETARIA DE

SAUDE

Idosos

(acima de 80 anos com
mais notificagdes)

e Morte de conjuge,
familiares e amigos;
e Mudangas nos papéis

sociais que lhes
conferiam
reconhecimento e
independéncia;

* Doengas graves e
degenerativas, dor
cronica;

e Medo do
prolongamento da
vida sem dignidade;

e Situagdes de
dependéncia fisica ou
mental trazendo
sentimento de
peso/humilhacao.

e Depressao severa.

e Falta de apoio social
/comunitario

info




Violéncia autoprovocada 2017 —SINAN
I

* 60 municipios do ERJ notificaram violéncia
autoprovocada no SINAN.

» Predominio do sexo feminino, com cerca de 70% do
total.

 Faixa etaria de 20 a 29 anos com maior percentual
no geral (25%) e em ambos 0s sexos.

* Predominio em adultos ( 66%), seguido dos
adolescentes(27%) e idosos(5%).

» Maior vulnerabilidade a violéncia autoprovocada nas
mulheres jovens e maior vulnerabilidade nos
homens mais velhos.

* Individuos que se declaram de racga/cor branca,
(32%) , solteiros (39%).

* Reincidéncia em 33%.

* O envenenamento (substancias ou medicamentos) é
0 meio utilizado em ambos os sexos (49% do total).

* O domicilio como local de ocorréncia mais
frequente (83%)).

* 61% dos encaminhamentos feitos foram para area
de saude.

SECRETARIA DE
SAUDE

Suicidios 2016-SIM

* 67 municipios do ERJ registraram suicidios no SIM. A

Tx de mortalidade foi de 3,46/100 mil , sendo 5 em
100 mil homens e 1,7 em 100 mil em mulheres.

* Predominio do sexo masculino, com cerca de 75% do

total.

+ Afaixa etaria de 30 a 39 anos predominou nos homens

(19%)e de 50 a 59 anos predominou nas
mulheres(21%).

* Predominio em adultos(71%), seguido dos

idosos(22%) e adolescentes(6%).

* Maior vulnerabilidade em homens em todos os ciclos de

vida e em mulheres mais velhas.

Individuos de raca/cor branca(58%), solteiros (56%) ,
com escolaridade de 8 a 11 anos (29%) e 4 a 7
anos(29%,).

Intoxicac@o exdgena é o meio especificado com maior
percentual no geral (9%) e nas mulheres(19%). Entre
os homes arma de fogo tem percentual maior(19%).

* O domicilio como local de ocorréncia mais frequente

(56%).
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Obrigada !

Equipe Técnica de Notificacao e Prevencao
de Violéncia e Acidentes
apav@saude.rj.gov.br
DIVDANT/SVEA/SVS/SES
Tel: 21/ 2333-3879, 2333-3889
Sala- 406
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