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PROPOSICOES

PROJETO DE LEI ORDINARIA 1706/2024

Altera a Lei n° 11.297, de 26 de dezembro de 1995, que cria o Fundo Estadual de Assisténcia Social - FEAS e da outras providéncias, a fim de incluir o Combate a
Depressao na infancia e na Adolescéncia.

TEXTO COMPLETO

Art. 1° Lei n® 11.297, de 26 de dezembro de 1995 passa a vigorar com a seguinte redagdo:

"Art. 4°

XIV - combate a depressdo infantil e na adolescéncia, com o objetivo de promover a prevencdo, o diagndstico precoce e o tratamento adequado da
depressao. (AC)

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacdo.

JUSTIFICATIVA

Considerando a ocorréncia recorrente de depressdo entre criangas e adolescentes, figurando como uma questdo de salde publica inadidvel e
significativo impacto econémico e social, mostra-se indiscutivel o dever de prevengdo e cuidado clinico relativos a esses fenémenos que atingem as criancas e
adolescentes na atualidade.

No Brasil, dados do Mapa da Violéncia, organizado pelo Ministério da Satide, mostram que, de 2002 a 2012, o nimero de suicidios entre criancas e adolescentes de 10 a
14 anos aumentou 40%9. O Mapa da Violéncia também mostrou que as prevaléncias de suicidio em criangas e adolescentes no Brasil evoluiram, entre os anos 2000 e
2010, de 0,9 a 1,1 por 100.000 criangas e adolescentes, situando o pais na 60% posicdo de um total de 98 analisados.

Em 2004, estudo conduzido no Piaui encontrou 30,9% de suicidio em jovens na faixa etaria de 10 a 19 anos10. Em 2010, em Alagoas, registrou-se que 26% dos jovens (10
a 19 anos) foram internados por tentativa de suicidio em um hospital de referéncia do estado11. Esses dados séo crescentes, logo preocupantes e alarmantes, sobretudo
pela dificuldade de notificacdo.

Nesse cenario, existem limitacOes e desafios na prevaléncia de suicidio em criancas: subnotificacdo das mortes por suicidio devido a dificuldade ou erro em classifica-las
como tais ou registra-las como acidentais ou por causas indeterminadas; a jungdo das estatisticas de suicidio na faixa etédria de 10 a 19 anos, que compreende periodos
de desenvolvimento e de acontecimentos distintos, desconsiderando que jovens efetuam o suicidio por motivos diferentes das criancas e pela auséncia de notificacdo
dos hospitais desses casos. Adicionalmente, existe o tabu em torno do suicidio, em que se acredita na crenga de que a crianca, devido a sua imaturidade cognitiva, ndo
se envolve em atos suicidas.

O interesse e a necessidade em pautar o suicidio em criangas menores de 14 anos no Brasil tem varias justificativas: (1) apesar de ser um tema relevante, tem recebido
pouca atenc¢do, ndo apenas no Brasil, mas no mundo inteiro; (2) aumento preocupante das taxas de suicidio na infancia de 2,8 em 1980 para 4,1 em 2013 no pafs; (3)
evidéncia obtida por estudos internacionais de que a crianga tem consciéncia do desejo de morrer, o que exige cuidados para promover seu bem-estar e sua satde
psiquica; (4) conhecer os fatores que predispdem uma crianga ou adolescente a efetivar o suicidio.

Cerca de mil criancas e adolescentes, na faixa etaria entre 10 e 19 anos de idade, cometem suicidio no Brasil a cada ano, de acordo com a série histdrica levantada pela
Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) entre 2012 e 2021. O dado se baseia em registros do Sistema de Informag&o sobre Mortalidade (SIM), do Ministério da Satde.|,
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A recomendagdo dos especialistas é que, aos primeiros sinais, a crianca ou adolescente deve ser levado a um pediatra para uma avaliagdo geral, inclusive por uma
equipe interdisciplinar e por profissionais da saide mental, como psicélogo, psicanalista, psiquiatra, especialistas em infancia e adolescéncia. Como se trata, ao mesmo
tempo, de uma violéncia, é preciso chamar a atencdo também da rede de protec&o.

Frente as suspeitas de sofrimento psiquico, a rede de protecdo, integrada pelo conjunto da escola, pais e unidades de assisténcia a saide, como os Centros de
Referéncia da Assisténcia Social (Cras) e Centros de Referéncia de Assisténcia Social (Creas), precisa ser acionada, independente do padrdo econémico e sociocultural da
familia, para se saber que outras origens pode estar o desejo de morte.

Dentro desse contexto urgente, é de bom alvitre evidenciar que as criancas e adolescentes, além de sentirem grande sofrimento psicoldgico, também
experimentam desde muito cedo e de forma intensa, sintomas que afetam significativamente seu bem estar, comprometendo por consequéncia, a plenitude do seu
direito regularmente assegurado no Estatuto da Crianca e do Adolescente, por forca da Lei n°® 8069 de 13/07/1990, que dispOe expressamente em seu art. 7°: "A crianga e
o0 adolescente tém direito a protegdo a vida e & saiide, mediante a efetivagéio de politicas sociais publicas que permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e
harmonioso, em condi¢bes dignas de existéncia. ao seu pleno bem estar."

Comparativamente aos adultos, possuem competéncias menos variadas e eficazes para lidar com esse sofrimento, tém menos controle sobre a sua vida e, sendo mais
dependentes, sdo mais vulneraveis. Igualmente, existe uma diferenca significativa entre o temperamento normativo, isto é, natural de um adolescente, e a depressdo
que se apresenta como algo mais severo e atipico.

E importante portanto, considerar as mudancas naturais associadas a idade e etapas de desenvolvimento, de modo a compreender as diferencas entre o normativo e os
quadros clinicos.

O suicidio nas criangas e nos adolescentes é manifestacdo considerada grave, sendo o fato mais relevante do quadro clinico da depressdo, e como tal deve ser
enfrentado com vigor. A depressdo na infancia e na adolescéncia se reveste de importancia especial, sobretudo quando se considera a questdo do comportamento
suicida.

Existem relatos de comportamento suicida e suicidio ja em criangas pré-escolares, e a ocorréncia em adolescentes tem registrado significativo aumento, conforme os
estudos alhures apontados. Calcula-se que a depressdo seja responsavel pela maioria dos suicidios entre jovens, alcancando valores préximos a 10% nos casos de
depressdo maior. Na atualidade ja se conhece, de forma relativamente segura, tanto os fatores de risco como os fatores precipitantes do comportamento suicida em
criangas e adolescentes, o que permite melhores estratégias de abordagem do problema,. A proposta tem como principal objetivo fortalecer os meios evitaveis de
suicidio para que possamos protegee cada vez mais e impedir inimeras possiveis vitimas de comportamento suicida derivado da doenga depressiva.
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