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Introducio: Lesdes traumadticas na infancia representam uma importante causa de
morbimortalidade em todo o mundo. Apesar de seu impacto social ¢ econdmico, sdo
escassos os estudos epidemioldgicos. Dessa forma, o estudo objetivou analisar o perfil
epidemioldgico dos individuos necropsiados na faixa etaria infanto-juvenil cuja causa
de morte incluiu-se o trauma cranioencefalico (TCE).Método: Estudo transversal,
descritivo, baseado na anélise de laudos periciais emitidos entre 2014/16. Selecionaram-
se laudos de vitimas entre 1 e 17 anos, que constem o TCE como uma das causas do
obito. As varidveis analisadas foram: idade, sexo, mecanismo causal e comorbidades
relacionadas. Os resultados foram obtidos através de estatistica descritiva. Aprovacao
pelo Comité de FEtica em pesquisa regional, deu-se sob parecer n°:1.370263.
Resultados: A morte por TCE infanto-juvenil representou 8% do total em relagdo as
demais faixas etdrias (n=238). Dos 21 laudos analisados, 90,5% eram do sexo
masculino e 9,5% do sexo feminino. A média de idade foi 13 anos (DP=4,85). As faixas
etarias de maior incidéncia foi entre 16 e 17 anos, seguido de 14 e 15. Na idade
pediatrica, a maior frequéncia foi encontrada entre 8 e 10 anos. Quanto aos mecanismos
causais, os acidentes configuram como principal causa, englobando 52,4%,
representados por acidentes envolvendo motocicleta (19,0%), automoveis (14,3%),
queda de altura (9,5%), queimadura e eletrocussdo, 4,8% cada. Os homicidios
representaram 41,9% das mortes, as quais 55,0% foram relacionados com armas de fogo
transfixante. O TCE isolado esteve presente em 23,8% dos casos e associados ao
choque hipovolémico e ao politraumatismo em 33,3% e 28,6%, respectivamente.
Conclusao: A literatura vigente apresenta que em criangas muito jovens a distribuicao
etaria mais comum ¢ 0 a 2 anos e em adolescentes 15 a 18 anos. E provavel que a
divergéncia encontrada entre os resultados e a literatura vigente seja porque a literatura

avalia todos os TCEs, enquanto o presente estudo apenas as mortes por esta causa.
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Outrossim, até os dois anos as suturas cranianas nao estao consolidadas e o arcabouco
craniano tem maior elasticidade, o que minimiza fraturas de impacto. O maior
acometimento de adolescentes reforca o preceito de vulnerabilidade a qual esse grupo
estd inserido, os quais sdo previamente expostos a fatores de risco. O presente estudo
contribui com a escassa literatura nacional sobre o tema nesta faixa etdria e ressalta a

importancia de agdes preventivas.
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