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N° 5 Edigao Anual (SETEMBRO/2024)

O boletim tem como objetivo descrever o panorama da mortalidade por suicidio no municipio de Maceio, bem como subsidiar
politicas publicas de protegdo, prevengéo e fortalecer a rede de servigos protetivos. Foram considerados para as analises
epidemioldgicas as informagdes sobre os registros de dbitos no Sistema de Informagéo sobre Mortalidade (SIM), referente ao
periodo de 2019 a 2023.

suiciDIO

O suicidio é o resultado de uma combinacado de
fatores de risco genéticos, psicoldgicos, sociais e/ou
culturais, as vezes associados com experiéncias de
trauma e perda.

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude
(OMS), em 2019, cerca de 700 mil pessoas
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Entre as 5 principais causas de ébitos por suicidio, a maior prevaléncia foi por enforcamento (53,4%), seguido pelo uso de
drogas e medicamentos (17,2%) Ver Figura 1.

Figura 1 — Distribuicdo acumulada relativa de 6bitos por
suicidio, segundo as 5 principais causas, Macei6 (2019 a 2023)
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A analise da taxa de mortalidade por suicidio, segundo sexo, em Maceio, no periodo de 2019 a 2023, sugere um aumento
para o sexo masculino, sendo o maior valor encontrado no ano de 2022. Quanto ao risco (razdo chances), certifica-se que o
sexo masculino apresentara valores superiores ao sexo feminino, em média, 3,2 vezes maior.

Figura 2 — Taxa de mortalidade e razédo por suicidio, segundo sexo, Macei6 (2019 a 2024)
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O suicidio foi mais incidente entre os jovens de 20 a 29 anos, para ambos os sexos (Figura 3).

Figura 3 — Distribuigcdo acumulada relativa dos ébitos por suicidio, segundo sexo e
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Caracterizagdo sociodemografica das notificacdes por o
suicidio. Os Resultados demonstram uma tendéncia fraca

de aumento para a taxa de mortalidade por suicidio
nos ultimos 5 anos. Destaca-se o maior risco de
morte para homens, com idade de 20 a 29 anos, da
raga parda e estado civil solteiro.

Escolaridade
A maior parte das vitimas (42,4%) tinham de
8 a 11 anos de estudo.
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O Distrito Sanitario (DS) que apresentou o maior encaminhamento e vinculacdo do paciente aos
frequéncia relativa acumulada, para o periodo, foi o 7° servigos de atencado psicossocial, visa prevenir que
DS (Tabela 1). um novo caso de tentativa de suicidio se concretize.

Tabela 1 - Distribuicdo absoluta e relativa dos obitos por - . . L 3
suicidio, segundo Distrito Sanitario, Macei6 (2019 a 2023). vA notificagdo das tentativas de suicidio é um
Distritos Sanitarios 20192020202120222023 Total % potente instrumento da linha de cuidado para prover
1° Distrito Sanitario 9 7 4 6 7 33 13,9 informagcbes cada vez mais qualificadas sobre
20 Distrito Sanitario 2 5 3 12 3 25 10,5 perfis, fatores de risco e de protecdo, bem como
3° Distrito Sanitario 7 4 2 0 4 17 7.1 vincular as vitimas aos servicos de saude ou
4° Distrito Sanitario 2 2 1 8 5 18 7,6 outros, gerando mais eficacia na prevencéo de novas
5° Distrito Sanitario 3 7 6 5 9 30 12,6 ocorréncias e permitindo o cuidado integral.

6° Distrito Sanitario 3 6 3 12 6 30 126 Se precisar, peca ajudal

7° Distrito Sanitario 6 8 12 16 12 54 227 m

?° Distrito Sanitario g 3 é :13 g 22 3471 Em caso ¢ LIGUE188
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Total 38 49 38 63 50 238100,0 de emergéncia,
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Fonte: SIM/CGASS/SMS. Tabulados em 02/09/2024. Dados sujeitos a Revisdo o QUE FAZER = 1 9 2
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