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Morbimortalidade por causas 
externas: panorama atual

As causas externas de 
morbidade e mor-
talidade decorrem 

de eventos não intencionais 
(trânsito, afogamento, enve-
nenamento, quedas, queima-
duras) e intencionais (agres-
sões/homicídios, suicídios, 
abusos físicos, sexuais e 
psicológicos). Esses eventos 
são responsáveis por 9% da 
mortalidade mundial, princi-
palmente em adolescentes e 
adultos jovens1,2. 

Analisando as últimas 
informações do banco de 
dados do SIM (Sistema de 
Informações de Mortalida-
de) e do SIH (Sistema de 
Informações Hospitalares), 
do Departamento de Infor-
mática do Sistema Único 
de Saúde (DATASUS), ob-
servamos que as causas ex-
ternas estão entre as cinco 
principais causas de morte 
em todas as faixas etárias 
de 0 a 19 anos e internações 
hospitalares, realizadas no 
Sistema Único de Saúde, 
exceto em crianças menores 
de 1 ano.

Na Tabela 1 (página 12), 
quantificou-se a posição re-

lativa das causas externas e 
morte em menores de 19 
anos no Município de São 
Paulo. Identifica-se um 
avanço na importância des-
ta em relação as demais cau-
sas, com  evolução da faixa 
etária3.

As causas das internações 
são apresentadas na Tabela 
2 (página 12). Mortes por 
causas externas apresentam 
posição relativa diferente em 
cada uma das tabelas, mos-
trando que não ocorre uma 
correlação linear entre mor-
talidade e morbidade3.

Em relação à mortalida-
de, as causas externas evo-
luem da quinta posição em 
menores de 1 ano para a 
segunda posição entre 1 a 4 
anos, assumindo a primei-
ra posição a partir de 5 a 9 
anos. A análise dos dados de 
morbidade apresenta evolu-
ção distinta da mortalidade. 
Em menores de 1 ano não 
se encontram entre as 5 pri-
meiras causas de internação, 
na faixa de 1 a 19 anos está 
presente entre as cinco prin-
cipais causas. Vale ressaltar 
que ocupa a primeira posi-
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< 1 ano

Afecções 
originadas 
no período 
perinatal 
(1.120)

Malfomações 
congênitas

(428)

Aparelho 
respiratório

(150)

Infecciosas e 
parasitárias

(81)

Causas 
externas

(78)

1 a 4 anos

Aparelho 
respiratório

(52)

Causas 
externas

(41)  

Doenças 
do sistema 

nervoso 
(41)

Malfomações 
congênitas

(41)

Infecciosas e 
parasitárias

(28)

5 a 9 anos

Causas 
externas 

(30)

Neoplasias
(28)

Doenças 
do sistema 

nervoso 
(17) 

Infecciosas e 
parasitárias

(19)

Malfomações 
congênitas

(12)

Tabela 1 - Principais causas de morte em menores de 19 
anos em São Paulo, 2011

10 a 14 anos

Causas 
externas 

(70)

Doenças 
do sistema 

nervoso 
(20)

Aparelho 
respiratório

(18)

Aparelho 
circulatório

(16)

Neoplasias
(29)

15 a 19 anos

Causas 
externas 

(78)

Neoplasias
(50)

Aparelho 
respiratório

(44)

Aparelho 
circulatório

(37)

Doenças 
do sistema 

nervoso 
(32)

< 1 ano

Afecções 
originadas 
no período 
perinatal 
(17.992)

Aparelho 
respiratório

(13.385)

Infecciosas e 
parasitárias 

(2.762)

Malformações 
congênitas

(1.621)

Aparelho 
digestivo 
(1.242)

1 a 4 anos

Aparelho 
respiratório 

(10.675)

Aparelho 
digestivo 
(3.003)

Aparelho 
geniturinário 

(2.794)

Infecciosas e 
parasitárias 

(2.709)

Causas 
externas 
(1.922)

5 a 9 anos

Aparelho 
respiratório 

(4.953)

Aparelho 
digestivo 
(2.789)

Causas 
externas 
(2.321)

Aparelho 
geniturinário 

(2.247)

Infecciosas e 
parasitárias 

(1.158)

Tabela 2 - Principais causas de internações no SUS em 
menores de 19 anos em São Paulo, 2011

10 a 14 anos

Causas 
externas
(2.755)

Aparelho 
digestivo
(2.223)

Aparelho 
respiratório 

(2.045)

Aparelho 
geniturinário 

(1.468)

Gravidez, 
parto e 

puerpério
(948)

15 a 19 anos

Gravidez, 
parto e 

puerpério 
(22.953)

Causas 
externas
(4.456)

Aparelho 
digestivo 
(1.873)

Aparelho 
geniturinário 

(1.397)

Aparelho 
respiratório 

(1.038)

Fonte: SIM/Datasus3

 Fonte: Datasus/Tabnet-SIH3
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< 1 ano

Sufocação 
acidental

(113)

Agressões  
(23)

Quedas
(6)

Queimaduras 
(5)

1 a 4 anos

Atropelamento 
de pedestre 

(23)

Sufocação 
acidental

(21)

Quedas
(10)

Agressões 
(8)

5 a 9 anos

Atropelamento 
de pedestre 

(22)

Sufocação 
acidental  

(12)

Quedas
(9)

Efeitos 
adversos 
a drogas, 

medicamentos, 
subst. 

biológicas
(6)

Tabela 3 - Principais causas de mortes por causas externas 
em menores de 19 anos em São Paulo, 2011

10 a 14 anos

Atropelamento 
de pedestre 

(31)

Acidente 
ciclista 

(23)

Agressões  
(20)

Sufocação 
acidental 

(18)

15 a 19 anos

Agressões  
(344)

Acidente por 
moto
(201)

Acidente 
automobilístico

(55)

Atropelamento 
de pedestre 

(31)

Fonte: SIM/Datasus3

< 1 ano

Queda
(282)

Agressões
(22)

Intoxicação/
envenenamento

(16)

Exposição 
acidental a 

outros fatores
(13)

1 a 4 anos

Quedas
(901)

Exposição 
a forças 

mecânicas 
inanimadas

(114)

Atropelamento
(99)

Queimaduras
(90)

5 a 9 anos

Quedas
(1.114)

Atropelamento
(177)

Exposição 
a forças 

mecânicas 
inanimadas

(107)

Exposição 
a corrente 
elétrica, 

radiação, 
temperaturas 
ou pressão 
extremas

(82)

Tabela 4 - Principais causas externas de internação no SUS 
em São Paulo, 2011

10 a 14 anos

Quedas
(1.180)

Atropelamento
(244)

Ciclista
(128)

Exposição 
a forças 

mecânicas 
inanimadas

(110)

15 a 19 anos

Quedas
(1.260)

Acidente por 
moto
(882)

Atropelamento
(318)

Agressões
(312)

 Fonte: Datasus/Tabnet-SIH3
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Papel do pediatra na redução 
da morbimortalidade por 
causas externas em crianças e 
adolescentes

As  causas externas têm se configurado como 
um grave problema de saúde pública, pela 
alta mortalidade e morbidade, custos e anos 
potenciais de vida perdidos, além do impacto 
emocional para o indivíduo, família e sociedade4,5.

O pediatra deve integrar na consulta 
de Puericultura as orientações sobre 
comportamento seguro, da mesma forma como 
faz em relação à alimentação, higiene, sono e 
imunizações. A preocupação com a segurança da 
criança deve ter início precoce e ser incorporada 
de forma sistemática na rotina de cuidados com 
a criança.

Errata: na edição nº 73 de Recomendações, no artigo “Espectro de 
distúrbios fetais alcoólicos”, do Grupo Álcool e Gravidez, deixamos de 
informar o nome de Maria dos Anjos Mesquita como membro do Grupo 
Álcool e Gravidez.

ção entre 10 e 14 anos e de 
15 a 19  recua para a segun-
da posição, perdendo a pri-
meira posição para gravidez, 
parto e puepério3.

Na Tabela 3 (página 13) 
observamos que em meno-
res de 1 ano as sufocações 
acidentais são causas impor-
tantes de óbito e, na faixa de 
1 a 14 anos, são os acidentes 

por atropelamento. Agres-
sões são a principal causa de 
óbito por causas externas de 
15 a 19 anos, no Município 
de São Paulo3.

A Tabela 4 (página 13)
mostra quedas como princi-
pal causa de internação por 
causas externas em todas as 
faixas etárias, diferindo das 
causas de óbito3.




