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RESUMO 

O suicídio é reconhecido pela OPAS/OMS como prioridade em saúde pública, configurando-se entre 
as principais causas de morte em adolescentes de 15 a 19 anos. Fatores sociais, culturais, biológicos 
e emocionais, como conflitos familiares, depressão e dificuldades escolares, aumentam a 
vulnerabilidade desse grupo, reforçando a necessidade de estratégias preventivas. Este estudo teve 
como objetivo analisar a atuação dos profissionais de saúde diante das tentativas de suicídio na 
adolescência em serviços de urgência e emergência. Trata-se de uma revisão de literatura realizada 
nas bases BVS, SciELO, CINAHL, PubMed e EBSCO, além de sites oficiais (OMS, OPAS e Ministério 
da Saúde), contemplando artigos publicados entre 2012 e 2024, em português, inglês, espanhol e turco. 
Os resultados evidenciam que a adolescência é marcada por transformações biopsicossociais que 
podem intensificar a vulnerabilidade ao suicídio, sendo o apoio familiar e social fatores de proteção. 
Destaca-se o papel fundamental dos profissionais de saúde nos serviços de urgência, que demandam 
acolhimento empático, protocolos específicos e atuação multiprofissional integrada. Conclui-se que as 
tentativas de suicídio na adolescência constituem um grave problema de saúde pública, exigindo 
estratégias intersetoriais, redes de apoio fortalecidas e novos estudos que contribuam para a 
padronização do atendimento. 

Palavras-chave:  Autoextermínio; Juventude; Pronto Socorro; Trabalhadores da Saúde. 

 

INTRODUÇÃO 

  Estima-se que cerca de 703.000 pessoas morrem por suicídio anualmente, 

correspondendo a uma média de 80 suicídios por 100.000 habitantes, com alta 

incidência entre adolescentes de 15 a 19 anos (1). A OPAS/OMS reconhece o suicídio 

como prioridade em saúde pública e incentiva ações de prevenção (2). Na 

adolescência, mudanças podem ocultar o sofrimento e gerar negligência aos pedidos 

de ajuda (3).  

As tentativas de suicídio resultam de fatores sociais, culturais, econômicos e 

biológicos, como conflitos familiares, ansiedade, depressão e dificuldades escolares 
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(4). Mesmo sem óbito, indicam autoagressão grave e risco de agravamento (5). 

Adolescentes muitas vezes expressam sofrimento de forma não verbal, e a falta de 

afeto pode levar a decisões impulsivas (6). Compreender fatores do suicídio juvenil é 

vital para prevenção, cuidado, políticas públicas, combate ao estigma e apoio, com 

destaque aos profissionais de saúde (7). 

 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Trata-se de revisão integrativa de literatura, de caráter qualitativo, realizada a 

partir de buscas nas bases de dados BVS, SciELO, CINAHL, Pub Med e EBSCO, 

além de sites oficiais (OMS, OPAS e Ministério da Saúde) Utilizaram-se as palavras-

chave “Autoextermínio”, “Juventude”, “Pronto Socorro” e “Trabalhadores da Saúde” 

em diferentes combinações. Incluíram-se artigos completos publicados entre 2012 e 

2024, em português, inglês, espanhol e turco, excluindo estudos fora do tema, 

duplicados ou sem acesso integral. A seleção foi feita por leitura de títulos, resumos e 

textos completos, seguida de análise descritiva e crítica para identificar padrões, 

desafios e contribuições. 

 

RESULTADOS 

  A adolescência é fase crucial de transformações biológicas, psicológicas e 

sociais, em que a saúde mental é essencial para enfrentar desafios e participar da 

comunidade (8). Na adolescência, o jovem desenvolve maturidade, consolida 

identidade, forma vínculos e reflete sobre o futuro, adaptando-se às mudanças com 

recursos internos e habilidades sociais adquiridas anteriormente (9). 

Na adolescência, a tentativa de suicídio pode se intensificar diante da pressão 

social, da busca por identidade e de novas experiências, sendo influenciada por baixa 

autoestima, fragilidade nas relações familiares, conflitos, perdas e dificuldades de 

autoaceitação, o que leva muitos jovens a enxergarem o suicídio como uma forma de 

aliviar a dor (1). O apoio social e familiar é essencial na adolescência, pois fortalece 

vínculos saudáveis e funciona como fator protetor contra riscos psicossociais, 

doenças e alterações emocionais, sobretudo em contextos de vulnerabilidade (6). 
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Os profissionais de saúde enfrentam desafios ao atender vítimas de violência, 

exigindo abordagem sensível, mudanças nas práticas e integração com outros 

setores, reconhecendo não só lesões físicas, mas o sofrimento do indivíduo, 

necessitando uma postura aberta ao lidar com o suicídio, superando tabus e 

oferecendo acolhimento ético, empático e humanizado (10). A equipe multiprofissional 

deve compreender a complexidade do suicídio, incluindo aspectos clínicos, 

psicológicos, familiares, sociais e culturais (11). 

Os serviços de urgência são fundamentais na identificação e intervenção em 

tentativas de suicídio, prevenindo mortes e garantindo encaminhamento e integração 

com outros níveis de atenção (12). É importante escutar com empatia, oferecer apoio e 

incentivar ajuda profissional. Serviços como UBS, CAPS, UPA, SAMU e CVV estão 

disponíveis. Garantir ambiente seguro e acompanhamento contínuo é essencial, 

respeitando todo sofrimento. Pedir ajuda é um direito, e todo sofrimento deve ser 

acolhido com respeito e seriedade (13). 

  

CONCLUSÃO 

As tentativas de suicídio na adolescência são um problema de saúde pública 

que requer atuação integrada e humanizada, sobretudo nos serviços de urgência. 

Evidencia-se a importância de protocolos de acolhimento, prevenção e pós-

intervenção, sendo essenciais o envolvimento da família e das redes de apoio para 

reduzir reincidências e preservar vidas. Porém, ainda há lacunas na literatura, 

apontando a necessidade de pesquisas que descrevam e padronizem o atendimento 

a esse público. 
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