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RESUMO: INTRODUGCAO: O disttrbio depressivo maior é um dos principais transtornos de
humor, caracterizado por humor depressivo significativo e duradouro, correspondendo a nona
causa de incapacidade entre os adolescentes no mundo. Dentre as consequéncias desse quadro,
estdo os comportamentos suicidas. Nos Ultimos anos, as lesdes por arma de fogo apresentaram
significativa porcentagem das lesdes autoprovocadas intencionalmente pelos adolescentes. O
conhecimento dessas circunstancias traumdticas auto infligidas pode favorecer o
desenvolvimento de estratégias especificas voltadas a prevencdo e acompanhamento de tais
agravos. CASO CLINICO: Paciente do sexo masculino, 11 anos, da entrada na urgéncia apos
tentativa de autoexterminio com arma de fogo do avé ap6s uma discussdo com a mae. A
avaliacdo primaria: auséncia de hemorragia exsanguinante, nenhuma alteracdo da ventilacdo e
coluna cervical, da circulacdo e da capacidade neuroldgica. A exposicdo, observado
sangramento em ouvido direito, como possivel local de entrada do projétil, sem visualizacdo
de saida, edema em regido malar e temporal esquerda, sangramento oral. Evidenciou-se fratura
de cortical externa do angulo da mandibula esquerda, perfuracdo de timpano e constatou-se
episodio depressivo grave, cuja conduta foi baseada no Protocolo de Prevencdo a Suicidio.
Iniciado sertralina resultando em melhora parcial do humor deprimido, mas com risco
moderado de suicidio. Encaminhado para psiquiatria e psicoeducacdo, além das orientaces
aos pais, que assumiram a responsabilidade de manutencdo do tratamento especializado do
menor. DISCUSSAO: A indicacio da remocdo do projétil pode ser postergada e deve
considerar fatores como gquantidade e tamanho do objeto, profundidade, possibilidade de acesso
e a proximidade anatdbmica as estruturas nobres, como troncos nervosos e vasos sanguineos
calibrosos do pescogo. Neste caso, foi optado pela retengdo do projétil. A avaliacdo e suporte
da psiquiatria durante internacdo foi essencial, com orientacdo de seguimento ambulatorial,
visto que a ideacéo suicida precoce apresenta risco de remissdo. Os servicos de urgéncia sao a
porta de entrada das pessoas que tentam suicidio e sdo estratégicos para a prevencao secundaria.
Porém, nem sempre a equipe é capacitada para atender o paciente de forma integral e
humanizada, abordando a dor que o paciente e a familia vivencia, focando apenas na parte
biofisica. COMENTARIOS FINAIS: O atendimento sistematico e humanizado é fundamental
para estabilizagdo do paciente traumatico, incluindo abordagem além da lesdo, sendo
necessario uma equipe multiprofissional capacitada. Portanto, esforgos devem ser direcionados
para uma assisténcia holistica na formacao académica e continuada desses profissionais.
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INTRODUCAO

O distarbio depressivo maior ¢ um dos principais transtornos de humor,
caracterizado por humor depressivo significativo e duradouro e corresponde a nona causa
de incapacidade entre os adolescentes no mundo. Como consequéncia, destaca-se a
ocorréncia de comportamentos suicidas, responsaveis por 23,7% das lesbes

autoprovocadas entre os adolescentes de 10 a 19 anos.

Dentre o total de O&bitos por lesdes autoprovocadas intencionalmente em
adolescentes, entre 2009 a 2018, ressalta-se que 85,5% foram por causas traumaticas,
sendo 8,1% por ferimentos por arma de fogo. E vélido ressaltar que os dados referentes a
esse tipo de lesdo podem ser subnotificados, dificultando a avaliacdo do impacto nessa
populacdo. O conhecimento das circunstancias das lesdes traumaticas auto infligidas pode
favorecer o desenvolvimento de estratégias especificas voltadas a prevengdo e

acompanhamento de tais agravos.

METODOLOGIA

Paciente do sexo masculino, 11 anos, 60 kg, da entrada na urgéncia apos tentativa
de autoexterminio. Segundo o genitor, 0 menor utilizou uma arma de fogo do av6 apés
uma discussdo com a mée, sendo levado imediatamente a urgéncia. Onde ndo notou-se
alteragOes da perviabilidade das vias aéreas e do controle da coluna cervical, da respiracdo
e da ventilacdo, da circulacdo e nem da incapacidade neuroldgica. No entanto, a
exposicdo, observou-se sangramento em ouvido direito, aventada a hipdtese de local de
entrada do projétil, sem visualizacdo de saida, mas com edema em regido malar e

temporal esquerda e sangramento em regido oral.

Ao exame fisico: bom estado geral. Com a avaliacdo clinica e de exames de
imagem, evidenciou-se fratura de cortical externa da regido do angulo da mandibula
esquerda, perfuracdo de timpano e evidéncias que constatam um episodio depressivo
grave, tendo conduta médica baseada no Protocolo de Prevencéo a Suicidio. Portanto, foi
iniciada administracéo de cloridrato de sertralina. Paciente seguiu bem quanto a evolucéo
do trauma, com uso de antibidtico profilatico e corticosteroide e melhora do humor

deprimido, mas mantendo risco moderado de suicidio.
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Nesse momento, seus genitores obtiveram orientaces psiquiatricas e assumiram
a responsabilidade de manutencdo do tratamento especializado do menor
ambulatorialmente, realizacdo de uma psicoeducacéo sobre depressao e risco de sucidio
do paciente, encaminhamento para duas psiquiatras especialistas em crianca e

adolescente, e uso de sertralina.

RESULTADOS

Em relacdo ao ferimento por projétil, sabe-se que salvo em casos de emergéncia,
a sua remocé&o pode ser postergada e a indicacdo da abordagem deve considerar fatores
como quantidade e tamanho dos estilhagos, profundidade, possibilidade de acesso e a
proximidade anatdmica do corpo estranho as estruturas nobres. Neste caso, 0s troncos
nervosos e vasos sanguineos calibrosos do pesco¢o devem ter uma avaliacdo
indispensavel no momento de avaliar os riscos e beneficios da abordagem. Esse discurso

suporta a conduta adotada de retengdo do projétil.

Por outro lado, destaca-se que a abordagem realizada para a tentativa de suicidio
poderia ser otimizada. O cloridrato de sertralina leva de 15 a 20 dias para comegar a obter
resultados e se trata de um paciente com risco imediato para nova tentativa. Logo, o ideal
seria seu uso em associa¢ao com o litio, que exerceria a funcao de estabilizacdo do humor

em menor prazo até o inicio da janela de resultados do medicamento central.

A conduta de continuidade do acompanhamento da crianca pela psiquiatria foi
ideal, pois é sabido que ideacdo suicida precoce é preditor de uma ideacdo cronica. O fato
de a maioria dos casos de tentativa de suicidio ser atendida em servigos médicos de
emergéncia deveria ser uma excelente oportunidade para que os profissionais de saude
realizassem alguma intervencdo preventiva e terapéutica. No entanto, nem sempre essa
oportunidade € aproveitada pela equipe, a qual exibe condutas caracterizadas por
hostilidade, rejeicdo e baixa capacitacdo de atendimento que, somadas as deficiéncias
estruturais dos servicos, induzem os profissionais a se posicionarem de maneira impessoal
e com dificuldade de atuacdo de forma humanizada. Logo, sabendo-se que a tentativa

ocorreu apos briga entre o paciente e a mée, surge o questionamento da realidade das
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relacGes familiares e seu risco para 0 menor, devendo-se indicar o acompanhamento com

o conselho tutelar.

Por fim, ndo foi realizada a notificacdo do caso. Todos 0s casos suspeitos ou
confirmados de tentativa de suicidio devem ser notificados, devido & importancia

epidemioldgica e na correta funcéo do sistema de salde.

CONCLUSAO

Diante do caso exposto, estd notdria a importancia da avaliagdo padronizada
seguindo o ATLS (Advanced Trauma Life Support), visando promover a conduta mais
apropriada para estabilizacdo do paciente. Além disso, torna-se possivel observar a
necessidade de uma equipe capacitada para atender o mesmo, independente de sua faixa
etaria, além da dor fisica. Ainda que a abordagem da equipe multiprofissional esteja mais
difundida atualmente, percebe-se a auséncia de um profissional direcionado para atender
as questdes psicoldgicas destes no primeiro atendimento do trauma, essa necessidade vem
aumentando diante do crescente nimero de casos de cunho psicoldgico. Visando evitar
recidivas das tentativas de suicidio, € necessario ndo sé que o paciente seja encaminhado
para uma avalia¢do e um acompanhamento psicolédgico e psiquiatrico, como também deve

haver tal acompanhamento para a familia responsavel.
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