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RESUMO

Introducio: adolescentes e jovens vivenciam uma fase da vida marcada por inimeras vulnerabili-
dades que influenciam suas condi¢des de satude e os expdem a situacdes de urgéncias e emergéncias.
Este artigo busca responder a pergunta: quais as principais situagdes de urgéncia e emergéncia entre
adolescentes e adultos jovens observadas em estudos publicados? Objetivo: identificar as principais
situagdes de urgéncia e emergéncia entre adolescentes e adultos jovens. Método: revisio integrativa
elaborada a partir de artigos publicados nos ultimos 10 anos (2010-2019), selecionados apds busca
pelos descritores “Adolescentes”, “Primeiros Socorros” e “Urgéncia e Emergéncia”, nas bases de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS), Banco de Dados
em Enfermagem (BDENF) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLI-
NE), no periodo de junho a setembro de 2019. Realizou-se uma leitura minuciosa dos artigos. Os
trabalhos que respondiam a pergunta norteadora da revisdo foram selecionados, classificados e ta-
bulados para analise e posterior sintese dos conhecimentos. Resultados: obteve-se um total de 15
artigos que revelaram, entre o publico-alvo adolescente e jovem, situacdes de violéncia, acidentes
de transito, quedas, intoxicag@o por drogas, tentativa de suicidio, engasgamentos e alguns casos cli-
nicos, a saber: queimaduras, lacera¢des e acidentes com animais pegonhentos. Estas foram as causas
predominantes dentre os atendimentos de urgéncia e emergéncia prestados a adolescentes e jovens.

Palavras-chave: Conclusao: as urgéncias e emergéncias identificadas podem ser evitadas e/ou amenizadas por meio
Adolescentes, Adulto da Educagdo em Satde e de politicas publicas voltadas para a promogio da satde e a prevengio de
Jovem,; Emergéncias doengas e agravos.

enfp.c.junior@gmail.com

ABSTRACT

Introduction: adolescents and young people experience a phase of life marked by innumerable

vulnerabilities that influence their health conditions and expose them to urgent and emergency si-

tuations. The aim of this article is to answer the question: What are the main urgent and emergency

situations among adolescents and young adults observed in published studies? Objective: to iden-

tify the main urgent and emergency situations among adolescents and young adults. Method: an

integrative review was conducted with articles published in the last 10 years (2010 to 2019), selected

after searching for the descriptors “Adolescents”, “First Aid” and “Urgency and Emergency” in the

Latin American and Caribbean Health Sciences Literature database (LILACS), Nursing Database

(BDENF) and Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), between June

and September 2019. A thorough reading of the articles was carried out, those that answered the gui-

ding question of the review were selected, classified and tabulated for data analysis and subsequent

synthesis of knowledge. Results: a total of 15 articles were retrieved . They revealed situations of

violence, traffic accidents, falls, drug intoxication, suicide attempt, choking and some clinical cases,

such as burns, lacerations and accidents with venomous animals, among the adolescent and young

adult target population. These were the predominant causes of urgent and emergency care among

Keywords: adolescents and young people. Conclusion: the urgencies and emergencies identified can be avoided
Adolescents; Young Adult; or mitigated through health education and public policies aimed at preventing diseases and harm and

Emergencies. promoting health.
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URGENCIAS E EMERGENCIAS ENTRE ADOLESCENTES E ADULTOS JOVENS

INTRODUCAO

Adolescentes e jovens sdao definidos pela
Organizagao Mundial da Saude (OMS) por meio de
limites cronoldgicos das idades, dividindo-os nas
faixas etarias de 10 a 19 anos para os adolescentes,
e 20 a 24 para jovens adultos. Atualmente, tende-
se a agrupar ambas as faixas e denomina-las de
adolescéncia e juventude ou adolescentes € jovens.!
Esta populagdo nao ¢ compreendida apenas em termos
etarios, mas também em um sentido socioldgico,
como tempo de construgdo identitaria e defini¢ao de
projetos de vida futuros. Nesse sentido, a adolescéncia
e a juventude sdo fases da vida muito marcadas por
ambivaléncias.?

Esse publico estd em uma fase da vida repleta
de riscos e vulnerabilidades que interferem nas
suas condigdes de saude, considerando as rapidas
e intensas modificacdes nos campos bioldgico,
fisiologico, emocional, familiar e social proprias a
adolescéncia e a juventude. Essas experiéncias podem
expor adolescentes e adultos jovens a intmeras
suscetibilidades, a exemplo do uso de drogas, da
iniciagdo sexual precoce e desprotegida e da frequéncia
a ambientes inseguros. Tais circunstancias podem
resultar em situagdes de urgéncias e emergéncias.’
A busca por novas referéncias e experiéncias pode
implicar em atitudes de risco e exposicao desses
sujeitos as urgéncias e emergéncias — como acidentes
e violéncias —, gerando um grave problema de Saude
Publica.*

As situagdes emergenciais por causas externas
sao o principal motivo de morbimortalidade em
adolescentes e jovens, sendo estimadas pela OMS
cerca de 875.000 mortes anuais®. As causas externas
sao definidas pela Classificagdo Internacional de
Doencas e Problemas Relacionados a Saude (CID)
que, por sua vez, as classifica em: ndo intencional,
intencional e evento de inten¢ao indeterminada. Causa
externa nao intencional abrange acidente de transito,
envenenamento acidental, quedas, exposigao ao fogo,
frio, afogamento, contato com calor, cobras, lagartos,
aranhas, escorpides, abelhas, vespas, complicacdes da
assisténcia médica e outros. Causa externa intencional
abarca suicidio, homicidio, guerra, intervengao legal
e, por ultimo, os eventos de intengdo indeterminada.®
Além das causas externas explanadas, ndo devem
ser esquecidas as causas clinicas e diversas, que
aumentam ainda mais a problemadtica e realgam a
relevancia do tema.

A qualidade dos servicos de satde para o
atendimento as especificidades dos adolescentes e
jovens precisa ser melhorada e qualificada, superando
varios entraves. O primeiro deles ¢ reconhecer a
urgéncia e a relevancia de se investir na adolescéncia
¢ na juventude.’

Faz-se necessario que a populagio de
adolescentes e jovens tenha acesso a informagdo de
qualidade sobre aspectos relacionados a promog¢ao da
saude e aos primeiros socorros, pois, de modo geral,
expdem-se € sdo expostos a eventos com riscos de
situacdes de urgéncia.

Com isso, sintetizou-se nesse artigo parte
do conhecimento acerca das principais situacdes de
urgéncia e emergéncia entre adolescentes e adultos
jovens, possibilitando o direcionamento necessario ao
desenvolvimento e a produgdo de tecnologia educativa
de apoio as ac¢des de prevencao e reducao dos agravos
e complicacdes decorrentes de tais ocorréncias. O
presente estudo teve como objetivo identificar as
principais ocorréncias de urgéncia e emergéncia entre
adolescentes e adultos jovens discutidas nos trabalhos
analisados.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, cuja finalidade ¢ buscar a avaliacgdo critica e
a sintese das evidéncias disponiveis acerca do assunto
investigado, sendo o seu produto final o estado atual
do conhecimento sobre a tematica.’

O estudo em questdo seguiu etapas
estabelecidas, conforme a figura 1: identificagdo do
tema e selecdo da hipotese ou questdo de pesquisa,
estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusio
de estudos, definicdo das informagdes a serem
extraidas dos estudos selecionados, avaliacdo dos
estudos incluidos na revisao integrativa, interpretacao
dos resultados e, por fim, apresentacao da revisdo/
sintese do conhecimento.’

Esse processo possibilitou a elaboragdo
sintética de conhecimentos, a partir dos artigos
analisados, quanto as principais ocorréncias de
urgéncias e emergéncias entre o publico adolescente
e jovem.

Estabelecimento da hipotese ou questio de
pesquisa

Ao iniciar uma pesquisa, faz-se necessaria uma
questdo norteadora, pois nesta estdo as indagacdes
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URGENCIAS E EMERGENCIAS ENTRE ADOLESCENTES E ADULTOS JOVENS

em torno da questdo central da pesquisa: o problema.
Foram utilizados os componentes Populagdo/
pacientes; Intervencdo; Comparagdo/controle e
Desfecho/Outcome (PICO) para construir a questao
norteadora.® Esses componentes sdo fundamentais na
elaboragdo da pergunta problema porque possibilitam
a busca por evidéncias de maneira organizada, com
foco no proposito, e evitam digressdes desnecessarias.
O quadro 1 apresenta o acronimo e a defini¢ao
dos componentes da estratégia PICO, com a descri¢ao
do modo como construiu-se a pergunta de pesquisa.

Quadro 1 — Acronimo, definicdo e descri¢do da

estratégia PICO
Acronimo Definicao Descri¢ao
P Paciente ou Adolescentes e Adultos Jovens
problema
~ Estudos sobre Urgéncias e
1 Intervencao ..
Emergéncias
C Controle ol Nao se aplica
Comparagao
Outcome Prmmpins §1tuagoes de urgéncia e
(0] emergéncia entre adolescentes e
(Desfecho) .
jovens

Ressalta-se que se tratando de revisdo integrativa,
ndo foi possivel contemplar, nesse texto, o terceiro
elemento (comparison), pois nem todos os estudos
incluidos no corpus possibilitaram respostas para
esse acronimo. Assim, definiu-se o problema da
pesquisa: quais as principais situagoes de urgéncia
e emergéncia entre adolescentes e adultos jovens
observadas em estudos publicados?

Amostragem ou busca em literatura

Nesta etapa, foram definidos os critérios de
inclusdo e exclusdo dos artigos que compdem a
revisdo, bem como as estratégias utilizadas para as
buscas nas bases de dados selecionadas. A pesquisa
teve inicio em junho de 2019 e se estendeu até
setembro do mesmo ano, tendo como critérios de
inclusdo dos artigos as seguintes condigdes: a) se
estavam disponiveis integralmente, nas linguas
portuguesa, inglesa e/ou espanhola; e b) se haviam
sido publicados na década 2010-2019. Optou-se por
esse periodo devido a obtengdo de melhores indices de
quantidade e qualidade na amostra. Foram excluidos
artigos sem a identificacao do autor e artigos que nao
abordavam diretamente o tema da revisdo. Os textos

Figura 1 — Componentes da revisdo integrativa de literatura
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Fonte: Adaptada de: Mendes KDS, Silveira RCCP, Galvao CM.”
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duplicados, disponiveis em mais de uma base de
dados, foram contabilizados apenas uma vez.

O levantamento das publicagdes cientificas
foi realizado de forma online nas seguintes
plataformas: Portal de Periddicos da Coordenacdo
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES/MEC) e Portal Biblioteca Nacional de
Medicina dos Estados Unidos (PUBMED), em
suas respectivas bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde
(LILACS), Base de Dados da Enfermagem (BDENF)
e Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE). No processo de busca, foram
cruzados os descritores “Adolescentes”, “Primeiros
Socorros” e “Urgéncia e Emergéncia”, obtidos no
Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS), além de
Teenager e Urgency, obtidos no Medical Subject
Headings (MeSH), a partir dos quais pretendeu-
se ampliar os espectros da pesquisa e dilatar os
conhecimentos sobre o objeto de estudo com vistas
a elaboracdo de uma Cartilha Digital. Utilizou-se,
ainda, o operador booleano AND para selecionar o
maior nimero possivel de trabalhos sobre a tematica.

Quadro 2 — Estratégias de busca nas bases de dados
eletronicas com seus respectivos descritores

Portal Base de dados Estratégia de Busca/Descritores
CAPES/ LILACS, Agolesl?rent;%DNllj)rPAr;mielros
MEC BDENF 0COITOS ) rgéncia e

Emergéncia
PUBMED MEDLINE Teenager AND Urgency

Categorizacao dos artigos

Apods a aplicacdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo, asele¢do dos estudos progrediu paraa fase de
leitura de seus titulos, na qual buscou-se as literaturas
diretamente relacionadas a temética investigada. Apds
essa etapa, ocorreu a leitura dos resumos de artigos
selecionados, grupo onde foram incluidos apenas
aqueles textos que apresentaram resposta a pergunta
norteadora da revisdo. Foram excluidos trabalhos de
revisdo, relatos de caso, dissertacdes, teses, capitulos
de livros, editoriais e textos ndo cientificos.

A figura 2 mostra o fluxograma que, segundo
as recomendacdes PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses/
Principais Itens para Relatar Revisdes Sistematicas
e Metanalises), resume as estratégias de busca e os

Figura 2 — Fluxograma de selegdo dos artigos encontrados nas bases de dados, segundo PRISMA
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Fonte: Galvdo TF, Pansani TSA.°
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quantitativos de artigos encontrados em cada base
de dados, além de informar o ntimero de trabalhos
excluidos e o porqué de ndo estarem de acordo com
os critérios de inclusdo, indicando a quantidade final
de estudos para revisao.’

Foram realizados cruzamentos entre os
descritores nas bases de dados. Os melhores
resultados de busca foram obtidos com a configuragado
demonstrada no quadro 2. No portal CAPES, nas
bases de dados LILACS e BDENF, os descritores
“Adolescentes”, “Primeiros Socorros” e “Urgéncia e
Emergéncia” foram combinados entre pares e, por fim,
os trés. Desse modo, foram encontrados 286 trabalhos,
publicados no ultimo decénio, que continham
palavras, em seus titulos ou textos, relacionadas ao
problema desse estudo. No portal PUBMED, na base
de dados MEDLINE, a combinagdo dos descritores
Teenager e Urgency resultou em 433 publicacdes.
Ap0s a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo,
restaram seis artigos na LILACS, quatro artigos na
BDENF e cinco artigos na MEDLINE, totalizando
15 publicagdes selecionadas para compor a revisao
integrativa, tendo em vista que conformavam alguma
aproximacgdo ou semelhanga com o objetivo da
pesquisa e sua pergunta-problema.

Descricao dos artigos

Realizou-se uma leitura dos titulos de cada artigo,
procurando identificar seu relacionamento com a tematica
investigada. Apds essa identificagdo, procedeu-se a leitura dos
resumos com a inten¢do de averiguar a ocorréncia de possiveis

“respostas” & pergunta orientadora da revisio. Feita uma
leitura minuciosa dos artigos, eles foram ranqueados
e classificados por meio de um instrumental'
devidamente validado, permitindo a organizacio e
a tabula¢do dos dados para posterior interpretacdo e
sintese dos conhecimentos. A fim de apresentar os estudos
incluidos, foram desenvolvidos quadros para organizar
e sintetizar as informagdes a partir da adaptacdo de

instrumentos ja validados em pesquisas semelhantes."
Assim, foram reunidas as seguintes categorias de cada
artigo: autoria, ano ¢ local de publicacdo, método, objetivos

e principais resultados. Segue-se com a discussao dos
resultados e sua analise critica relacionando-os com
o cuidado educativo de adolescentes e jovens em
situagdes de urgéncia e emergéncia.

RESULTADOS

Entre os 15 artigos selecionados, obteve-se a
seguinte distribuicdo por ano de publicagdo: 2012

(dois), 2014 (dois), 2015 (um), 2016 (trés), 2017
(quatro), 2018 (um) e 2019 (dois). Em relacdo aos
paises onde as pesquisas foram realizadas, destaca-se
a predominancia do Brasil com 10 artigos, seguido
pelos Estados Unidos da América/EUA (trés artigos),
além de Portugal e Coreia do Sul (ambos com um
artigo, cada).

A seguir, o quadro 3 demonstra os artigos
selecionados e sua classificacdo segundo titulo,
autoria, ano, pais de publicagdo, delineamento
metodoldgico e idade da populacdo-alvo com os
respectivos percentuais de adolescentes e jovens
contemplados.

No quadro 4, foram sintetizados os artigos
selecionados levando em consideragdo os objetivos
de cada pesquisa, principais resultados encontrados
nos estudos e, finalmente, a categorizacdo das
urgéncias e emergeéncias mais recorrentes entre o
publico adolescente e jovem contemplado em cada
investigagdo. Todos os dados foram extraidos do
corpus da revisao.

DISCUSSAO

Dos achados contemplados na revisdo,
observa-se, por meio do quadro 3, que o publico
adolescente e jovem compde 100% da populacdo em
seis estudos (artigos 5,9, 12,13, 14 e 15). Nos demais,
ha uma variacao entre 20% e 90% de adolescentes e
jovens na amostra (artigos 1, 2, 3,4,6,7,8,10¢e 11).
Tal dado revela que esse publico-alvo ¢ largamente
identificado em situacdes de urgéncia e emergeéncia.
Porém, aparentemente, sdo escassos os estudos sobre
a tematica voltados exclusivamente para as faixas
etarias que compreendem adolescentes e adultos
jovens.

A maioria dos artigos selecionados sao
recentes, considerando que, dentre os 15, 11 foram
publicados nos ultimos cinco anos, o que parece
sugerir o crescimento do interesse pelas questdes
de saude da populagdo adolescente e jovem.
Observou-se a predominancia de estudos do tipo
transversal, documental e/ou retrospectivo. Essas
opcdes metodoldgicas parecem conformar modos
de pesquisar que favorecem a obtengdo de uma
variedade de informagdes sobre os tempos passados
e presentes de forma pratica, rapida e precisa.”® Os
pesquisadores, em sua maioria, utilizaram bancos
de dados eletronicos sobre agravos em urgéncias e
emergéncias para realizar seus estudos.
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Quadro 3 — Descrigao dos estudos incluidos na revisao integrativa, segundo titulo, autoria, ano de publica¢ao, pais, delineamento do estudo e idade da populagao

n=15
N°do 8 . , Tipo de pesquisa ou ~
Artigo Titulo Autoria, ano e pais delineamento metodolégico Idade da populacio-alvo
1 Acidentes domiciliares por forcas mecénicas inanimadas em criangas, Brito, Pedroso ¢ Martins Transversal 0 a 24 anos
adolescentes e jovens (Brasil, 2016)'° 22% de adolescentes e jovens
Quedas acidentais nos atendimentos de Urgéncia e emergéncia: resultados do oo . " TR 0 a 60 anos
2 Viva Inquérito, de 2014 Ribeiro et al. (Brasil, 2016) Epidemiolégico 41% de adolescentes e jovens
Acidentes de transporte de criangas e adolescentes em servigo de emergéncia . . s . .. 0a 19 anos
3 de hospital de ensino, zona sul da cidade de Sao Paulo Gorios et al. (Brasil, 2014) Observacional/ Descritivo 75% de adolescentes e jovens
Perfil dos acidentes motociclisticos atendidos pelo servigo de atendimento . ” e 2 a 73 anos
4 movel de urgéncia nos anos de 2014 ¢ 2015 em municipio baiano Dantas et al. (Brasil, 2019) Epidemiologico 53% de adolescentes e jovens
5 Causas externfls em adolescAentf:s: atendnpeptos em servigos sentinelas de Malta ct al. (Brasil, 2012) Transversal 10 a 19 anos '
urgéncia e emergéncia nas capitais brasileiras — 2009 100% de adolescentes e jovens
Atendimentos por causas acidentais em servigos publicos de emergéncia — . 1 0 a 60 anos
6 Teresina, Piaui — 2009 Pedrosa et al. (Brasil, 2012) Transversal 61% de adolescentes e jovens
Perfil clinico-epidemiologico dos pacientes da unidade de terapia intensiva . . 5 . 0 a 14 anos
7 pediatrica de um hospital referéncia em trauma na Amazonia Lima et al. (Brasil, 2016) Retrospectivo 25% de adolescentes e jovens
8 Tentativa de suicidio infanto-juvenil: lesao da parte ou do todo? Alves e Cadete (Portugal, 2015)° Documental o 0a 18 anos .
90% de adolescentes e jovens
9 Violéncias contra adolescentes nas capitais lj)ra.sﬂelras, segundo inquérito em Malta et al. (Brasil, 2017)* Transversal ) 10 a 19 anos .
servigos de urgéncia 100% de adolescentes e jovens
Sistema de vigilancia de violéncias e acidentes/ VIVA e a notificacdo da 02 18 anos
10 violéncia infanto-juvenil, no sistema tinico de satide/SUS de Feira de Santa- Souza et al. (Brasil, 2014)'° Epidemioldgico .
. . 100% de adolescentes e jovens
na-Bahia, Brasil
1 Perfil epidemiologico do atendimento por violéncia nos servigos publicos de Souto et al. Epidemiolégico 0 a 60 anos
urgéncia e emergéncia em capitais brasileiras, Viva 2014 (Brasil, 2017)"7 P & 50% de adolescentes e jovens
Caracteristicas dos adolescentes que visitam o departamento de emergéncia . 8 . 10 a 18 anos
12 apos tentativas de suicidio: estudo comparativo entre adolescentes e adultos Lee etal. (Coreia do Sul, 2019) Comparativo 100% de adolescentes e jovens
13 Agressdes ndo fatais entre pessoas de 10 a 24 anos - Estados Unidos, 2001— David-Ferdon ct al. (EUA, 2018)" Documental 10 a 24 anos '
2015 100% de adolescentes e jovens
14 O uso indevido de opioides no departamento de emergéncia aumenta o Abbasi T | 10 a 24 anos
numero de adolescentes e adultos jovens (EUA, 2017)* ransversa 100% de adolescentes e jovens
15 Servigo de Urgéncias e Uso Hosp.ltalar entre a.dolescentes com envolvimento Winkelman et al. (EUA, 2017)" Transversal ) 12 a 17 anos .
no Sistema Judicial 100% de adolescentes e jovens
Fonte: Adaptado de: Garcia APRF, Freitas MIP, Lamas JLT, Toledo VP.!
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Quadro 4 — Caracterizagao dos estudos quanto aos objetivos, resultados e abordagem das ocorréncias de urgéncia/emergéncia entre adolescentes e jovens

N° do
Artigo

Objetivos

Resultados

Abordagens das urgéncias e
emergéncias entre o publico
adolescente e jovem

Analisar o perfil dos atendimentos de urgéncia e emergéncia
decorrentes de acidentes domiciliares causados por forgas
mecanicas inanimadas na populacdo infantojuvenil.

A introdugdo de corpo estranho em orificios naturais foi o tipo de acidente que prevaleceu em
todas as faixas etdrias. Na faixa etaria de 15 a 19 anos também houve um niimero consideravel
de acidentes por contato com vidro cortante (16,2%) e por esmagamento entre objetos (16,2%).

Causas Diversas
Obstrugao das vias aéreas
(corpo estranho), laceragdes e
esmagamento.

Analisar os casos de quedas atendidos em unidades de urgéncia
e emergéncia de 24 capitais e Distrito Federal participantes do
VIVA Inquérito de 2014.

No perfil das vitimas de quedas, predominam o sexo masculino e as faixas etarias de 0 a 9 anos
e de 20 a 39 anos; 56% cairam da propria altura e a via publica foi o local mais frequente de
ocorréncia; 92,7% das pessoas atendidas sofreram algum tipo de lesdo fisica e entre elas as mais
comuns foram contusdo, entorse e luxagao, seguidas por corte/laceragio.

Causas Externas Quedas,
contusdes, entorses ¢ laceragdes.

Descrever o perfil das vitimas e as circunstancias dos acidentes
de transporte ocorridos com criangas e adolescentes atendidos
em hospital-escola na Zona Sul da cidade de Sdo Paulo.

Os acidentes de transporte entre criangas e adolescentes foram maiores em pessoas do sexo
masculino. Os principais acidentes atendidos na urgéncia foram ocasionados por automoveis
e motocicletas. A maior parte das vitimas foi atendida por atropelamento, lesdo e trauma
superficial da cabeca, seguidos por trauma multiplo ndo especificado em ambos os sexos.

Causas Externas
Acidentes, traumatismo
cranioencefalico (TCE), traumas
e laceracdes.

Descrever o perfil dos acidentes motociclisticos atendidos pelo
SAMU nos anos de 2014 e 2015 em municipio baiano quanto as
caracteristicas da vitima, do atendimento, do evento e das lesoes

sofridas.

Os acidentes motociclisticos predominam entre homens (71,7%) na faixa etaria de 20 a 29 anos
(36,1%). Observou-se o sub-registro quanto ao uso do capacete. As lesdes mais frequentes foram
escoriagdes em multiplos locais (61,6%) e ferimento cortocontuso nos membros inferiores
(40,8%).

Causas Externas
Acidentes, traumas, cortes e
laceragdes.

Analisar as ocorréncias de causas externas em adolescentes
de 10 a 19 anos atendidos em servigos-sentinela de urgéncia e
emergéncia no Brasil.

6.434 (89,8%) adolescentes foram vitimas de acidentes e 730 (10,2 %) de violéncias. As
principais causas de acidentes foram as quedas, outros acidentes e o transito. Entre as violéncias,
predominaram as agressdes.

Causas Externas
Quedas, acidentes de transito e
agressoes.

Descrever as caracteristicas dos atendimentos de emergéncia
agrupados na categoria “outros acidentes” do Inquérito VIVA
2009, em servigos publicos de Teresina (PI).

Do total de 2.061 atendimentos por causas externas, 677 (32,9%) foram por causa de “outros
acidentes”, dos quais 202 (29,8%) foram por ferimento com objeto perfurocortante, 172 (25,4%)
por queda de objeto sobre pessoa/choque de pessoas contra objeto, 111 (16,4%) por corpo
estranho e 70 (10,3%) em razao de acidentes com animais.

Causas Externas
Laceragdes, contusdes/
esmagamentos e animais
peconhentos.

Objetivou-se verificar o perfil clinico-epidemioldgico dos
pacientes admitidos na UTI pediatrica e adolescente do Hospital
Metropolitano de Urgéncia e Emergéncia de Belém (PA), no ano

de 2010.

Nos 132 prontudrios, observou-se que o sexo masculino foi o mais prevalente com o trauma
sendo a maior ocorréncia. O principal diagnostico de admissdo foi o trauma cranioencefalico
(36,4%), seguido de politraumatismo (24,2%) e queimaduras (15,9%).

Causas Diversas
Traumatismo cranioencefalico
(TCE) e queimaduras.

Verificar o registro e o nimero de casos de tentativa de suicidio
entre criangas e adolescentes do municipio de Matozinhos (MG)
que foram atendidos pelos profissionais de saide do Pronto
Atendimento.

Verificou-se 136 casos com suspeita de tentativa de suicidio. Considerando-se os dados por ano,

foram identificados 42 casos em 2008 (sendo 15 criangas e 27 adolescentes); 54 casos em 2009,

(desses, 19 eram criancas e 35 adolescentes); e em 2010, os registros mostraram 40 casos (nove
criangas e 31 adolescentes).

Causas Externas
Tentativa de suicidio

Descrever as caracteristicas das violéncias praticadas contra os
adolescentes, segundo dados demograficos, tipos de agressores
envolvidos, locais de ocorréncia, além de estimar associagido
entre as variaveis.

Os adolescentes do sexo masculino, entre 15 e 19 anos, foram vitimas mais frequentes,
especialmente em vias publicas. Os meios de agressdo predominantes foram forca corporal,
espancamento, armas de fogo e envenenamento. No caso das mulheres, o local de agressdo mais
frequente foi a propria residéncia. Em adolescentes de 10 a 14 anos, houve mais ocorréncias na
escola.

Causas Externas
Lesdes por arma de fogo,
laceragdes e fraturas por

agressao.
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Analisar os dados de criangas ¢ adolescentes vitimas das Criangas e adolescentes foram molestados por diversas violéncias, como uso de forga corporal,
. S . . . o L N , i Causas Externas
distintas formas de violéncia, registrados no Sistema de ameaga verbal e armas. Aproximadamente, 35% foram hospitalizados e 15% evoluiram a dbito. N ~
10 A A . . S . o L Agressoes, abuso sexual e lesdo
Vigilancia de Violéncias e Acidentes/VIVA/MS, de Feira de A violéncia fisica apresentou maior frequéncia entre os adolescentes do sexo masculino, ja a or arma de foo
Santana (BA). violéncia sexual ocorreu com maior propor¢o entre adolescentes do sexo feminino. p £0:
1 Descrever o perfil dos atendimentos por violéncia em servicos | Do total de atendimentos por violéncia (n = 4.406), a maior prevaléncia ocorreu entre jovens de Causas Externas
de urgéncia e emergéncia de capitais brasileiras. 20 a 39 anos (50,2%), do sexo masculino, negros e de baixa escolaridade. Agressdes e violéncia.
Identificar as caracteristicas demograficas e clinicas das o . ,
. . .. Entre os adolescentes, os que tentaram suicidio apresentaram maior niimero de antecedentes
tentativas de suicidio em adolescentes que visitam o . , . Causas Externas
12 . ~ de tentativas do que os adultos. Os adolescentes usaram métodos menos letais, como . o
Departamento de Emergéncia em comparagéo com as dos . Tentativas de suicidio
envenenamento medicamentoso.
adultos.
Identificar as tendéncias em lesdes ndo fatais entre jovens . . - . ~
. J Em 2015, aproximadamente 485.610 jovens foram tratados por lesdes relacionadas a agressoes.
tratados pelo Departamento de Emergéncia (DE) nos Estados . . Causas Externas
13 . . . . As taxas foram maiores para adultos jovens de 20 a 24 anos (1.376,5) do que para pessoas de 10 ~ A .
Unidos, por meio do Programa Eletronico de Vigilancia de a 14 anos (461,7) ¢ 15 a 19 anos (1.159,7) Agressoes e violéncia.
Lesdes Nacional (NEISS-AIP). ’ B
. , . . Entre 2005 e 2014, as urgéncias relacionadas ao uso de opioides e as consultas de
Quantificar o numero de adolescentes e jovens atendidos N . L. . ~
o ) emergéncia aumentaram na faixa etaria de 1 a 24 anos. A taxa de internag@o e consultas Causas Externas
14 no Departamento de Emergéncia Nacional (NEDS) por . .
. . . de emergéncia por 100.000 pessoas aumentou de 40,6 para 67,4 e de 52,4 para Intoxicagao por drogas.
uso indevido de opioides. . ,
96,7, respectivamente, nesse periodo.
Examinar o uso do Departamento de Emergéncia (DE) e | Os adolescentes com envolvimento no sistema judiciario, em comparacgdo com aqueles | Causas Diversas Intoxicagao
15 do hospital em uma amostra nacional de adolescentes com | sem, foram mais propensos a urgéncias e emergéncias. As principais queixas foram o por drogas e distirbios
varios niveis de envolvimento da justica. uso de drogas ilicitas e o transtorno de humor. psiquiatricos.

Fonte: Adaptado de: Garcia APRF, Freitas MIP, Lamas JLT, Toledo VP.!
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Pode-se supor, a partir desse dado, que
as tecnologias de informacdo e comunicagdo
sdo fundamentais para a obtencdo pragmatica de
informacdes confiaveis sobre saude.

As plataformas virtuais sdo importantes
fontes de dados devido a diversidade informacional
e documental que hospedam em seus acervos,
subsidiando o  desenvolvimento  tecnoldgico
e cientifico em Satde, além do planejamento,
implementagdo e avaliagdo de politicas publicas.’
Vale ressaltar que o acesso a essas informagdes/
dados ¢ restrito e confidencial, amparado pela Lei
Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (LGPD), Lei n°
13.709/2018, cujo objetivo ¢ proteger a privacidade e
os dados pessoais dos pacientes, inclusive em meios
digitais. Portanto, todos os pesquisadores autores
de artigos elencados nessa revisdo recorreram a
procedimentos legais de autoriza¢do e consentimento
para desenvolver seus estudos.

As principais situacdes de wurgéncia e
emergéncia entre os adolescentes e adultos jovens
detectadas na revisdo foram aquelas ocorridas
por causas externas. Dentre elas, pode-se citar os
acidentes, incluindo acidentes de transito, quedas,
agressdes violentas, incidentes com armas de fogo,
cortes e laceragdes, intoxicacdo por drogas ilicitas,
tentativas de suicidio, entre outras. Esse resultado
corrobora outros estudos semelhantes a esse, segundo
0s quais as causas externas sao o principal motivo de
morbimortalidade em adolescentes e adultos jovens,
com cerca de 875.000 mortes anuais, de acordo com
estimativa da OMS.°

Em relacdo as causas externas estudadas, a
violéncia se destaca quando comparada as outras,
manifestando-se por meio de agressdes, acidentes com
armas de fogo, abuso sexual, perfuracdes e traumas
por golpes. Segundo dados do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), de 2016,** os
adolescentes e jovens sdo os mais afetados pela
violéncia no Brasil. No ano de 2014, por exemplo, a
taxa de homicidios por arma de fogo para cada 100.000
habitantes era aproximadamente 49,6, no caso de
adolescentes e jovens. Pode-se supor que esses indices
estejam relacionados a violéncia urbana e policial,
ao porte ilegal de armas, a pobreza, ao racismo, aos
baixos niveis de escolarizagao formal, a limitagao de
acesso a informacao, as mas condi¢oes de moradia, as
familias numerosas e a auséncia de politicas publicas
direcionadas a garantia do bem-estar, da justica
social e da satde dos mais vulneraveis. Considera-

se imprescindivel que exista um enfrentamento as
diversas formas de violéncia contra adolescentes e
jovens, assegurando-lhes o acesso a oportunidades
e a salvaguarda dos seus direitos para que, dessa
forma, melhorem suas condi¢des socioeconomicas €
aperfeicoem sua formacao intelectual e cultural.

Os acidentes de transito também se revelaram
como causas externas bem recorrentes entre 0s
adolescentes e jovens, resultando em contusdes,
traumas e Obitos. Provavelmente, isso esta associado
ao desrespeito as legislagdes, a imprudéncia dos
motoristas que transitam sem habilitacdo, ao alto
numero de motocicletas nas vias, ao ndo uso do
capacete, além da ingestdo de bebidas alcodlicas
ou outras drogas durante a conducdo de veiculos.
Todos esses fatores reforcam a necessidade de criar
e difundir estratégias formativas e politicas publicas
de educacdo no transito e fiscalizacdo quanto ao
cumprimento dos regramentos de seguranga.

Observou-se maior predominancia de vitimas
do sexo masculino tanto nas urgéncias por violéncia
quanto naquelas por acidentes de transito. Esse fato
pode ser justificado por questdes culturais, uma vez
que, em contextos sociais marcados por codigos e
diretrizes patriarcais e sexistas, os meninos e adultos
jovens sdo estimulados, ou mesmo condicionados, a
executar atividades associadas a “maior liberdade” e/
ou a maior exposi¢ao a situagdes de risco.*

Dois estudos®! 2> alertaram para os altos
indices de urgéncias e emergéncias entre adolescentes
e jovens causadas pelo uso indiscriminado de drogas
ilicitas, mais especificamente por intoxicagdes com
opioides. Essas descobertas cumprem a fun¢do de
alertar os setores da sociedade acerca da facilidade
com que esse publico parece ter acesso e consumir
determinadas drogas de maneira abusiva e sem
acompanhamento especializado. Pode haver também
relagdo entre esse dado e a precarizacdo das politicas
publicas de Educacdao em Satde na escola e fora dela.
Por exemplo, discutir saude na escola reduzindo-a
ao incentivo a pratica esportiva, sem algum tipo de
orientagdo e/ou acompanhamento, pode favorecer
a busca clandestina de adolescentes e jovens por
compostos quimicos psicoativos, o que pode causar
prejuizos irreparaveis.’

Nessa revisdo, identificou-se as tentativas
de suicidio, entre adolescentes e jovens, como uma
das principais ocorréncias de urgéncia e emergéncia
nesse grupo populacional. Trata-se de um dado
relevante que, infelizmente, ratifica conclusdes de
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outros estudos, segundo os quais o suicidio esta
entre as 20 maiores causas de morte mundiais para
todas as idades. Note-se que, a cada 40 segundos,
uma pessoa comete suicidio no mundo e essa taxa
aumenta dramaticamente entre os adolescentes e
jovens, que, na contemporaneidade, constituem o
grupo de maior risco nesse tipo de violéncia.> Essa
predominancia pode estar associada a grande falta
de informagdo por parte dos adolescentes e jovens
sobre os agravos mentais, que crescem em numero
a cada dia. Na faixa etaria em questdo, falar sobre
saude mental pode ser considerado um tabu, o que
reveste o tema de preconceito e dificulta as agdes de
prevengao, protecao e promog¢ao da saude mental dos
adolescentes e jovens.

Essa discussdo negrita a necessidade de maior
atencao por parte dos servigos de saude, na tentativa
de proteger e evitar a exposicdo de adolescentes e
jovens aos diversos riscos e situagdes de urgéncia
e emergéncia. Como agdes a serem desenvolvidas,
pode-se citar: capacitacao dos profissionais em saude
para acolher e atender esse publico, desenvolvimento
de tecnologias educativas leves-duras, promogao
de acdes de assisténcia voltadas aos adolescentes e
jovens e intensificagdo de medidas de prevengao aos
agravos em saude.

CONCLUSAO

Nesse estudo de revisdo, foram identificados
e sintetizados artigos que abordam as principais
urgéncias e emergéncias entre adolescentes e
adultos jovens, motivadas, em sua maioria, por
causas externas associadas a acidentes, em especial
de transito, quedas, agressdes violentas e abuso
sexual, além de tentativas de suicidio e intoxicagoes
pelo uso de drogas ilicitas. Tais ocorréncias podem
ser evitadas e/ou amenizadas por meio de medidas
socioeducativas focadas na prevencdo de agravos e
promocao da saude. No levantamento e identificacao
dos estudos, constatou-se a existéncia de investigagao
incipiente sobre a tematica, aspecto considerado
como uma limitagdo para a elaboragdo de trabalhos
de revisdo integrativa. Desse modo, percebeu-
se a necessidade de ampliar os estudos na area e
desenvolver tecnologias educativas em satde, do
tipo leves-duras, que amparem intervengoes junto aos
adolescentes e jovens sobre como agir em situagdes
de urgéncias e emergéncias.

Em virtude disso, afirma-se que o
desenvolvimento de pesquisas sobre o tema ¢
necessario para reduzir a lacuna de estudos na area
e impulsionar a realizagdo de agdes estratégicas com
énfase na promoc¢do da Educacdo em Satude e na
preven¢ao da morbimortalidade entre adolescentes e
jovens vitimas de situacdes de urgéncia e emergéncia
por causas evitaveis. Com isso, espera-se melhorar a
expectativa e a qualidade de vida dessa faixa etaria,
além de reduzir gastos na Saude Publica.

Destaca-se, portanto, a importancia dos
processos educativos para a Saude, seja por meio de
campanhas, orientacdes ou tecnologias voltadas para
0Ss primeiros socorros que contribuam para prevenir
e promover a saude na adolescéncia e na juventude.
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