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RESUMO

Objetivo: Compreender os fatores de risco para prevengdo do comportamento suicida na
infancia e adolescéncia, bem como a magnitude desse evento na populacéo
infantojuvenil. Revisdo Bibliografica: O suicidio é um problema de satde publica que
pode acometer todas as faixas etarias, entretanto, quando acontece no periodo da infancia
e adolescéncia, 0 tema em questdo torna-se ainda mais estigmatizado. Motivo pelo qual
0 presente trabalho é de extrema relevancia. Longe de gerar a imposi¢do do medo por
alarmismo, esta pesquisa cumpre o papel de atentar a populacdo em geral para a
necessidade de identificar os fatores de risco e saber atuar como agentes ativos na luta em
prol da vida. Consideracdes Finais: Embora a subnotificacdo e a escassez de dados
pertinentes a tematica gerem dificuldade para estudo do problema, detectar fatores de
risco e conhecer as medidas de prevencéo é de suma importancia para reducédo dos indices
de suicidio na faixa etéria infanto-juvenil.

Palavras-chave: Suicidio, Fatores de Risco, Prevencdo, Criancas, Adolescentes.

ABSTRACT

Objective: To understand the risk factors for preventing suicidal behavior in childhood
and adolescence, as well as the magnitude of this event in children and adolescents.
Literature Review: Suicide is a public health problem that can affect all age groups,
however, when it happens during childhood and adolescence, the topic in question
becomes even more stigmatized. Reason why this work is extremely relevant. Far from
generating the imposition of fear by alarmism, this research fulfills the role of alerting the
general population to the need to identify risk factors and know how to act as active agents
in the fight for life. Final Considerations: Although underreporting and the scarcity of
data relevant to the theme make it difficult to study the problem, detecting risk factors
and knowing the prevention measures is of paramount importance to reduce suicide rates
in the juvenile age group.

Keywords: Suicide, Risk Factors, Prevention, Children, Adolescents.

1 INTRODUCAO

O suicidio tornou-se um importante problema de satude publica que pode acometer
qualquer pessoa nas mais diferentes etapas da vida. Este fendmeno pode ser definido
como o ato deliberado de tirar a propria vida de forma intencional e consciente, ndo

objetivando, necessariamente, a morte em si, mas vendo nela a Unica saida para por fim
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ao sofrimento psiquico que o individuo esteja vivenciando (ASSOCIACAO
BRASILEIRA DE PSIQUIATRIA/ABP, 2014).

Partindo desta premissa, o vigente estudo delimita como tema principal o suicidio
nas fases da infancia e adolescéncia, onde serdo abordados a magnitude desta
problematica, bem como os fatores de risco e a¢6es de prevencédo do ato nesta faixa etaria.
Abordar este tema em suas multiplas manifestagdes, como idea¢fes e comportamentos
caracterizados por tentativas ou pelo ato consumado, sempre foi um assunto delicado,

permeado por tabus, estigmas sociais e sofrimento.

E neste contexto que surge a necessidade de quebrar o siléncio e romper os
paradigmas que assolam a sociedade quando o suicidio envolve criangas e adolescentes.
Afinal, sdo épocas iniciais do ciclo de vida que, para o senso comum, é de dificil
compreensdo a possibilidade da existéncia do sofrimento mental a ponto de desencadear
ideacbes e comportamentos de autoexterminio. Embora seja um evento de menor
magnitude quando comparado a outras faixas etarias, estudos apontam para um aumento
dos casos de suicidio nesta idade (SOUSA et al., 2017).

Desta forma, a relevancia deste estudo consiste em alertar a sociedade sobre a
importancia da identificacdo dos sinais de risco do suicidio na crianca e adolescente.
Além da prevencao, conceder voz a este publico é necessario para garantia de um estado
de salde pleno, ndo apenas com auséncia de enfermidade, mas com completo bem-estar

fisico, mental e social.

2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

O suicidio ¢ um fenbmeno mundial, no qual cerca de 800 mil pessoas tiram a
prépria vida a cada ano, correspondendo a uma morte a cada 40 segundos. Estima-se
ainda que, para cada tentativa bem-sucedida existem ainda outras vinte que ndo obtiveram
éxito (WORLD HEALTH ORGANIZATION/WHO, 2014). O evento possui
determinantes multifatoriais de origem psicologica, biologica, genética, cultural e
socioambiental, o que dificulta a sua deteccdo precoce e adocao de medidas de prevencgéo
(ABP, 2014).

A Associagéo Brasileira de Psiquiatria (2014) chama atencdo para o fato de que a
abordagem social da tematica é um fator limitante para que a prevencao ocorra de forma
efetiva, uma vez que o autoexterminio sempre esteve atrelado a estigmatizacdo do

individuo e seus familiares pelo olhar critico da sociedade. Por ser uma das formas de se
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lidar com o sofrimento, contrasta opinides que se baseiam em preceitos morais, religiosos
e culturais, erguendo barreiras sobre o assunto, principalmente entre criangas e
adolescentes.

No Brasil, conforme estabelecido pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente
(ECA), considera-se crianca a pessoa que possui até doze anos de idade incompletos e
adolescente aquela cuja faixa etaria se estabelece entre doze e dezoito anos. Em alguns
casos dispostos em lei, o Estatuto pode ser aplicavel até os 21 anos de idade
(BRASIL,1990). Dentro da faixa etaria dos 15 aos 19 anos, apds as condi¢bes maternas,
o suicidio corresponde a segunda principal causa de morte entre meninas e terceira entre
meninos, ficando atrds apenas dos acidentes de transito e violéncia interpessoal
(ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE/OPAS, 2019).

Para alguns autores, o comportamento suicida pode ser subdividido em trés
categorias que diferem entre si: a ideacdo suicida, a tentativa de suicidio e o ato
consumado. A ideacdo corresponde a pensamentos de autoexterminio, a tentativa
constitui-se no ato sem resultado de morte, sendo importante que seja diferenciada de
comportamentos autodestrutivos sem objetivar a finitude da vida. Por fim, tem o suicidio
propriamente dito, o qual se caracteriza pelo desfecho letal (MOREIRA; BASTOS, 2015;
BERTOLOTE; MELLO-SANTOS; BOTEGA, 2010). E importante ressaltar que o risco
de autoexterminio aumenta de acordo com o numero de tentativas e o intervalo de tempo
entre elas, sendo considerado um importante fator de risco para futuro desfecho de morte
(VIDAL; GONTIO; LIMA, 2013).

Para compreensdo do processo de suicidio entre criancas e adolescentes, é preciso
deixar claro que o conceito de morte difere e modifica-se de acordo com o
desenvolvimento do ser humano, de modo que a maioria das criangcas ndo consegue
entender a morte como um estado definitivo. Elas possuem uma tendéncia a acreditar que
seja um processo reversivel, ou ainda, entendé-la de formairreal, idealizando que a pessoa
pode voltar a vida a qualquer momento. Pode-se também fazer uso de fantasias para
compreendé-la. (SENGIK; RAMOS, 2013). Para os adolescentes, entretanto, a finitude,
bem como o desejo de tirar a propria vida, podem ser compreendidos com mais clareza,
mas raramente sdo relatados de forma espontanea (SCIVOLETTO; BOARATI,
TURKIEWICZ, 2010).

Um estudo realizado na Noruega observou que as criancas verbalizam menos
ainda o desejo de tirar a propria vida quando comparadas aos adolescentes (FREUCHEN;

GROHOLT, 2015). Na fase final da infancia e no inicio da adolescéncia é importante
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que a atencdo seja redobrada, haja vista neste periodo a manifestacdo verbal poder iniciar-
se por meio de confissdes, ainda que indireta, aos amigos, professores e, mais raramente,
aos familiares (SOUSA et al., 2017). Como a ideacdo suicida é um fator que antecede o
ato em si e muitas vezes o prediz, & fundamental identifica-lo precocemente e tentar
compreender as causas que levaram a tal pensamento como forma importante de prevenir
eventos futuros (ARAUJO; VIEIRA; COUTINHO, 2010).

A deteccdo precoce, no entanto, ndo é tarefa simples. Por isso mesmo a atengao
deve ser redobrada as mudancas de comportamento do adolescente para além das
questdes proprias desta fase de transicdo, permeada por modificagcdes nas esferas fisicas
e psicossociais, 0 que, muitas vezes, leva a um processo de vivéncia marcado por
sentimentos conflituosos de contradi¢do e ambivaléncia (MOREIRA; BASTOS, 2015).
As intensas mudancas fisicas que marcam a adolescéncia fazem com que muitos
apresentem dificuldade em lidar com a sua imagem corporal, o que pode desencadear
sintomas de baixa autoestima, ansiedade e depresséo, aponta um estudo realizado entre
americanos e coreanos (CHOI; CHOI, 2016).

Existem dois principais fendmenos de risco que se subdividem em fatores
predisponentes e gatilhos. Os fatores predisponentes compreendem fragilidade familiar,
transtornos mentais e meio socioambiental. Ja os gatilhos parecem se associar sempre as
questdes sociais (BARRON; KRMPOTIC, 2016). A dinamica familiar e 0 modo como as
relacOes sdo estabelecidas podem ser fatores estressores para o crescimento saudavel da
crianca e do adolescente, uma vez que o desenvolvimento humano, para além das
condicdes organicas e bioldgicas, também é influenciado pela qualidade das relacGes que
sdo estabelecidas durante o periodo de crescimento (MAGNANI; STAUD, 2018).

No rol das caracteristicas pessoais e familiares estdo inclusas as situacGes de
experiéncia traumatica, tal como abuso sexual ou fisico, perda de entes queridos,
violéncia doméstica, separacao dos pais e conflitos entre membros da familia. Um estudo
realizado em Portugal com mulheres adultas identificou que essas experiéncias adversas
ocorridas durante o periodo da infancia se tornam fatores predisponentes para quadros
depressivos e tentativas de suicidio a longo prazo, além de consequéncias negativas em
varias esferas da vida (PINTO; ALVES; MAIA, 2015).

Além do contexto familiar, no ambiente da escola também é possivel existirem
fatores de risco para o suicidio na infancia, em especial ocorre abstencéo, dificuldade de
socializag&o e bullying. O bullying é um fenbmeno crescente que acomete muitas criancas

e adolescentes e esta correlacionado a prejuizos psiquicos, como 0s transtornos mentais
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e o suicidio (KUCZYNSKI, 2014). Embora estudos demonstrem que grande parte destes
transtornos iniciam-se no periodo da infancia e adolescéncia, sinalizando que
intervencdes precoces nesta fase possam reduzir a gravidade do problema e prevenir
complicacdes, o tratamento de fato soO se inicia tardiamente, com os distarbios instalados
(GIROLAMO et al., 2012).

Outro setor importante na tematica do suicidio € midia. As redes sociais tém duplo
papel, pois podem se tornar um fator de risco, mas também de prote¢do a satde mental e
ao comportamento suicida, a depender de como ¢é utilizada (WHO, 2014). Para Pereira e
Botti (2017), a internet funciona como veiculo de comunicacao on-line pré-suicida, tendo
no publico jovem maior vulnerabilidade para ser influenciado por este tipo de conteudo.
No entanto, os autores frisam também que a influéncia midiatica e seus veiculos de
divulgacdo sdo importantes aliados no combate ao suicidio, pois neles estdo presentes
grupos de apoio on-line, consultas por telemedicina com psiquiatras e redes sociais
virtuais.

Conforme Sengik e Ramos (2013), reconhecer que a morte faz parte da vida €
fundamental para que seja possivel aborda-la e elabora-la da forma mais natural possivel,
sobretudo nas criancas. Mas existe ainda um grande tabu quando esta morte € provocada
pelo suicidio, em especial na populacdo infantojuvenil, se tornando um importante
obstéculo clinico. Por este motivo é fundamental dar voz a este publico, para que possam
falar abertamente sobre os seus sentimentos e reelabora-los de forma criativa e saudavel
(FILHO; MINAYO, 2021).

Para além da oportunidade da fala, a escuta qualificada dos adolescentes também
foi identificada como importante apoio na administracdo das crises, pois se abre um
espaco para os relatos de angustia vivenciados durante estes periodos conflituosos
(ROSSI et al., 2019). Diante disto, na maioria das vezes, um correto encaminhamento
buscando reorganizar a desestabilizagdo emocional pode ser o primeiro passo para
diminuicdo do risco de suicidio. Para tal, é preciso que na rede de atencdo a saude existam
servigcos de saude mental qualificados para oferecer o suporte profissional adequado
(BERTOLOTE; MELLO-SANTOS; BOTEGA, 2010).

Vale a pena ressaltar que a participacdo na prevencao do suicidio no publico
infantojuvenil deve ser iniciativa ndo apenas dos profissionais de saude, mas também,
igualmente importante, que seja da familia e da sociedade, através do desenvolvimento

de técnicas com foco no enfrentamento das dificuldades, na resolugcdo dos dilemas
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emocionais, no reconhecimento dos fatores de risco e na preservacdo da salide mental,
garantindo uma qualidade de vida (BATISTA; MARANHAO; OLIVEIRA, 2018).
1

3 CONSIDERACOES FINAIS

Prevenir o suicidio significa acolher o sofrimento do outro. Para isso, uma
observagdo mais atenta aos fatores de risco e aos sinais de alerta, bem como ao
conhecimento das medidas preventivas, torna-se condic¢ao essencial para ajudar criancas
e adolescentes em estado de vulnerabilidade psiquica. Esta abordagem ndo se restringe
apenas aos profissionais de saude, longe disso, inclui a familia e a sociedade. A
subnotificacdo, bem como a escassez de dados sobre o suicidio na faixa etéaria
infantojuvenil, sdo complicadores para elucidagdo do tema. Existem ainda tabus e
preconceitos construidos culturalmente ao longo da histéria acerca do assunto. Por isso a
importancia da divulgacdo de informacBes que visem esclarecer e conscientizar a

sociedade sobre os dilemas em torno do ato de tirar a propria vida.
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