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RESUMO

O presente artigo teve o objetivo de compreender como sujeitos/as proximos/as a um caso de
suicidio vivenciaram e analisam o tema, enfatizando o papel da escola e familia como
fundamentais para a prevencdo dessa problematica. A pesquisa é de abordagem qualitativa, a
partir da realizacdo de um estudo de caso, destacando a analise de contetdo. Participaram, como
entrevistados, o pai, um irmdo, uma amiga e uma ex-professora de um jovem que atentou contra
a prépria vida no ano de 2021 no municipio de Breves-PA. Conclui-se que o suicidio é uma
problematica que precisa ser debatida na escola, fendmeno presente no mundo todo e que vem
crescendo ao longo dos Ultimos anos em nossa regido, criando assim uma situacao de alerta,
haja vista o cenario pandémico, que potencializou os problemas de satide mental. Esse trabalho
ndo pretende esgotar as discussdes sobre o tema, mas contribuir e trazer evidencias sobre a
situagdo em questdo, valorizando assim discussdes e trabalhos futuros e mostrando que a
prevencdo por meio da familia e a escola se torna fundamental no processo de discussdo e

enfrentamento do suicidio.

Palavras-chave: Suicidio. Prevencdo. Escola. Familia.



ABSTRACT

This article aimed to understand how individuals close to a suicide case experienced and
analyzed the topic, emphasizing the fundamental role of school and family in preventing this
problem. The research uses a qualitative approach, based on a case study, highlighting content
analysis. Participants included the father, a brother, a friend, and a former teacher of a young
person who attempted suicide in 2021 in the municipality of Breves-PA. It concludes that
suicide is a problem that needs to be discussed in schools, a phenomenon present worldwide
and growing in recent years in our region, creating an alarming situation, given the pandemic
scenario, which has exacerbated mental health problems. This work does not intend to exhaust
discussions on the topic, but to contribute and provide evidence on the situation, thus valuing
future discussions and work and showing that prevention through family and school becomes

fundamental in the process of discussing and addressing suicide.

Keywords: Suicide. Prevention. School. Family.
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1 INTRODUCAO

O suicidio é um grave problema de satde publica e é definido pela Associacdo Brasileira
de Psiquiatria (ABP), como “um ato deliberado executado pelo proprio individuo, cuja intengao
seja a morte, de forma consciente e intencional, mesmo que ambivalente, usando um meio que
ele acredita ser letal” (ABP, 2014, p.9).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2000) ha trés caracteristicas
psicopatoldgicas comuns na mente dos individuos com comportamento suicida: a ambivaléncia,
quando o desejo de viver e 0 desejo de morrer se alternam, gerando sentimentos confusos; a
impulsividade, quando o impulso para cometer o suicidio, que é transitério e dura poucos
minutos ou horas, geralmente é desencadeado por eventos negativos do cotidiano; a rigidez,
quando as pessoas sao suicidas, seus pensamentos, sentimentos e agdes Sdo constritos, pensam
constantemente sobre o suicidio e ndo percebem outra maneira de sair do sofrimento.

E primordial buscar o entendimento dessa temética para que possamos falar de maneira
consciente e com o cuidado necessario. O principal elemento motivador para a realizacdo dessa
pesquisa foi, além da preocupacdo em relacdo aos casos de suicidio ocorridos em Breves-PA
entre 2020 e 2021, com aproximadamente 14 Gbitos por suicidio. Dados esses da Vigilancia em
Saude do Municipio de Breves/PA, e a participacdo de um dos autores deste Trabalho de
Concluséo de Curso no “Projeto de Extensdo - Enfrentamento ao Suicidio infanto juvenil no
Marajé Ocidental, a partir da perspectiva antropologica”, iniciado no ano de 2020, coordenado
pelo professor Dr. Ronaldo Rodrigues. O projeto tem como objetivo fomentar debates e acoes
para contribuir na prevencao e posvencao relacionadas ao suicidio infanto juvenil no Marajé e
tem auxiliado bastante no processo de compreensdo da tematica.

E importante destacar que em nossa compreensdo, no Brasil, ndo se fala de prevencio
ao suicidio, ou se fala de uma maneira ainda superficial. Exemplo do que se menciona esta nas
escolas, pois mesmo sendo um problema conhecido e recorrente ao longo dos anos, as
instituicoes escolares, de maneira geral, tém dificuldade em discutir essa problematica.

Paises da América no Norte possuem diversos programas de prevencdo ao suicidio,
entre eles o AFSP (American Foundation For Suicide Prevention); os ingleses com o Centre
Research into Adolescente Breakdown; os franceses com a primeira Conference Nationale de
Santé, em 1996, indicaram a prevencéo ao suicidio como uma das dez prioridades nacionais de
salde publica. Mas quando se trata de Brasil, 0 que temos? O que a escola faz diante da
constatacdo de que um dos seus adolescentes atentou contra a sua propria vida ou tentou

atentar? Como € tratado isso com os demais adolescentes que fazem parte da vida desse jovem?
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No Brasil temos a Lei n® 13.819, de 26 de abril de 2019, que Institui a Politica Nacional
de Prevenc¢do da Automutilacdo e do Suicidio, a ser implementada pela Unido, em cooperacéo
com os Estados, o Distrito Federal e 0s Municipios; e altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho de
1998. Porém, até agora, ndo percebemos acdes significativas partindo de tal legislacéo.

Segundo Werlang e Botega (2004), “o comportamento suicida caracteriza-Se COmMo um
sinal de alarme, que revela a atuacdo de fen6menos psicossociais complexos afetando pessoas
que vivem sob tensdo e que expressam de modo agudo o seu padecimento. E caracterizado
como todo o ato pelo qual um individuo causa lesdo a si mesmo, qualquer que seja o grau de
intencdo letal e de conhecimento do verdadeiro motivo que o0 ocasionou”.

Para Botega (2015), pesquisas recentes destacam que para cada suicidio, estima-se que
entre 5 a 10 pessoas tenham sua vida profundamente afetada. As vezes, ndo é tdo evidente
identificar os/as sobreviventes/as aquele ato: pode ser, por exemplo, um/a colega da escola de
um/a adolescente que atentou contra a propria vida e que seu sofrimento podera passar
despercebido, pois ele ndo faz parte da rede social imediata. O siléncio e o isolamento
costumam ser as respostas mais comuns entre sobreviventes. S& comuns sentimentos de
vergonha, vazio, raiva, confusao e rejeicéo.

O objetivo geral deste estudo foi compreender como sujeitos/as proximos/as a um caso
de suicidio vivenciaram e analisam o tema, enfatizando o papel da escola e familia como
fundamentais para a prevencdo dessa problematica. E de maneiras especifica, conhecer como
sujeitos/as proximos/as a um caso de suicidio vivenciaram e analisam o tema; debater sobre o
papel da familia no enfrentamento ao suicidio; debater sobre o papel da escola na prevencao ao
suicidio.

O problema de pesquisa foi compreender como sujeitos/as proximos/as a um caso de
suicidio vivenciaram e analisam o tema, enfatizando o papel da escola e familia como
fundamentais para a prevencao dessa problematica.

Para nosso estudo partimos de uma pesquisa de abordagem qualitativa. De acordo com
Trivinos (1987).

A pesquisa qualitativa é conhecida também como "estudo de campo", “estudo
qualitativo”, “interacionismo simbdlico”, "perspectiva interna”, "interpretativa",

"etnometodologia”, "ecoldgica"”, "descritiva"”, "observacdo participante”, “entrevista
qualitativa”, "abordagem de estudo de caso", "pesquisa participante”, "pesquisa
fenomenolégica”, "pesquisa-ag¢do”, "pesquisa naturalista”, ‘“entrevista em
profundidade", "pesquisa qualitativa e fenomenoldgica”, e outras [...]. Sob esses
nomes em geral, ndo obstante, devemos estar alertas em relacéo, pelo menos, a dois
aspectos. Alguns desses enfoques rejeitam total ou parcialmente o ponto de vista
quantitativo na pesquisa educacional; e outros denunciam, claramente, 0s suportes
tedricos sobre os quais elaboraram seus postulados interpretativos da realidade

(TRIVINOS, 1987, p. 124).


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%2013.819-2019?OpenDocument
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Meirinhos e Osério (2010, p. 51) ressaltam, também, que a “a investiga¢do qualitativa,
é essencial para a capacidade interpretativa do investigador nunca perca o contacto com o
desenvolvimento do acontecimento”. A partir dessa abordagem, realizamos um estudo de caso
com anélise de contetdo.

O estudo de caso é definido por Latorre et al (2003 apud MEIRINHO; OSORIO, 2010,
p.52):

Os estudos de caso, na sua esséncia, parecem herdar as caracteristicas da investigacao
qualitativa. Esta parece ser a posicdo dominante dos autores que abordam a
metodologia dos estudos de caso. Neste sentido, o estudo de caso rege-se dentro da
Idgica que guia as sucessivas etapas de recolha, analise e interpretacdo da informagao
dos métodos qualitativos, com a particularidade de que o prop6sito da investigacdo é
0 estudo intensivo de um ou poucos casos.

Outra tematica relacionada com os estudos de caso é a sua capacidade para poder fazer
generalizacOes. Para Stake (1999), a finalidade dos estudos de caso é tornar compreensivel o
caso, através da particularizacdo (MEIRINHO; OSORIO, 2010).

Em relagdo ao instrumento de pesquisa, fizemos uso da entrevista semi-estruturada. E a
técnica de coleta de dados em que o pesquisador usa o roteiro como referéncia para a entrevista
que transcorre de forma livre, tal qual uma conversa entre entrevistador e entrevistado sobre 0s
temas de interesse da pesquisa (TOZONI-REIS, 2009).

O presente artigo esta organizado em trés secOes, além de introducéo e consideracdes
finais. Na introducdo apresentamos a contextualizacdo do tema, justificativa da pesquisa,
delimitacdo do problema e algumas reflexdes iniciais. Na segunda se¢do, trouxemos algumas
aproximacdes de estudos para basear nossa pesquisa, levando em consideracao as aproximacoes
de casos que ocorreram no decorrer de 10 anos, no Brasil. Na terceira secéo, trouxemos a visao
de alguns/as sujeitos/as sobre um caso de suicidio no municipio de Breves. Na quarta se¢éo,
apresentamos algumas reflexdes considerando as instituices escola e familia como espacos de
trabalho de prevencdo de casos de morte por suicidio. Nas considerac@es finais, tratamos sobre

as principais questdes a partir da pesquisa realizada.
2 SUICIDIO: ALGUMAS APROXIMACOES
O suicidio é um termo que é utilizado ao longo dos anos. De acordo com a Cartilha

Prevencao do Suicidio (2020), o termo “Suicidio” supostamente foi usado, primeiramente, na

Franca, em 1737. E no Brasil, apareceu por volta de 1936. E oriundo do latim, significa retirar
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a propria vida: sui (si mesmo) e caederes (acao de matar). Assim, apresenta diversas formas de
compreens&o e significados.

O ato de retirar a propria vida pode até ser encorajado em determinadas circunstancias,
tanto quanto reprovado e até penalizado em algumas sociedades, como, por exemplo, na cultura
oriental, o suicidio, por vezes, tinha a conotagcdo de ato honroso. Botega (2015) ressalta a
divergéncia de como o ato € visto em diferentes culturas. Nas culturas mais antigas, o ato suicida
era considerado um elemento constituinte dos costumes tribais.

Na Idade Média o ato suicida passa a ser penalizado e condenado no contexto do Estado
romano, em que 0s representantes da igreja passam a interrogar sobre o martirio suicida. Santo
Agostinho (354 - 430), por exemplo, afirma que a vida € um presente de Deus, e caso se
desfizesse dela, estaria se desfazendo da existéncia dele e rejeitando-o. Passou a ser um pecado
mortal. Os enterros deveriam ser feitos fora do cemiterio do povoado. Os suicidas ndo seriam
mais honrados com missas e seriam enterrados em outros locais. As mados eram decepadas e
enterradas separadamente (BOTEGA, 2015).

Esse fendmeno é explicado por diversas teorias. As religides muitas vezes 0s condenam,
a medicina, em geral, o trata como resultado de uma doenca. J& a psicologia e a psicanalise
consideram-no fruto de atos insuportaveis de dor, carregados de eventos adversos de vida
(CORREIA, 2014).

S&0 casos que estdo cada vez mais crescendo no mundo. A Organizacdo Mundial de
Saude (OMS, 2018) estipula que ao longo dos anos, apenas na regido das Americas, a morte
por suicidio atingiu aproximadamente 65 mil pessoas. E considerado multifatorial, pois abrange
varios aspectos, tanto sociais, filosoficos, antropoldgicos, psicoldgicos, e principalmente, de
salde publica.

Os dados sdo da OMS juntamente com 0 DATASUS demonstram a regularidade dos

casos de suicidio no Brasil.
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Gréfico 1 - Nameros de 6bitos causados por lesGes autoprovocadas no Brasil - 2010 a 2019 (OMS)
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Como podemos observar, a taxa de suicidio vem sofrendo gradativamente aumentos ano
apos ano. De 2010 até 2019 obtivemos um aumento de aproximadamente 43% no nimero anual
de morte por suicidio no pais, totalizando aproximadamente 112 mil mortes por ano, e
aproximadamente 800 mil no mundo todo. Houve aumento de 9.454 casos no ano de 2010, para
13.523 em 2019.

Analisando as taxas de mortalidade ajustadas no periodo, verificamos o aumento do

risco de morte por suicidio em todas as regibes do Brasil.

Grafico 2 - Nameros de Obitos causados por lesGes autoprovocadas, ajustados por regido, Brasil 2010
a 2019 - DATASUS e OMS
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E ainda, de acordo com a OMS (2018) h& grande diferenga entre 0s nimeros de casos
entre homens e mulheres, partindo de diversas particularidades dos comportamentos
autodestrutivos, variando conforme regido e levantamento socioecondmico. Os homens estdo
retirando a prdpria vida numa taxa que supera bastante a das mulheres, e essa é uma questdo
que precisa ser debatida e tratada. Segundo o professor do Grupo de Aconselhamento Nacional
para Prevencdo do Suicidio na Inglaterra, Louis Appleby (2015), os homens apresentam mais
resisténcia em procurar ajuda, além de serem mais propensos a impulsos de autodestruicdo. O

grafico 3 apresenta dados sobre essa informacéo.

Grafico 3 - Nameros de 6bitos causados por lesGes autoprovocadas, ajustados por sexo, Brasil
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Apesar das tentativas de suicidio serem mais frequentes em mulheres, as pesquisas
mostram que homens tendem a ser mais agressivos nas escolhas dos métodos, optando na
maioria das vezes por métodos mais violentos e letais, 0 que diminui a chance de sobrevivéncia.

A plataforma de terapia online voltada para o mercado corporativo, OrienteMe, fez uma
pesquisa com 16.620 pessoas, e revelou que, de todos os entrevistados que estdo realizando
terapias, 70% sdo mulheres e 24% sdo homens. Renata Tavolaro (2021), chefe de psicologia do

OrienteMe afirma

Ainda existe um certo blogueio dos homens em ndo realizar terapia e isso acontece
pela questdo de expor sentimentos, de como é falar de emocdes, de situagdes dificeis
que estdo passando pela vida. Grande parte diz que preferem entender suas atitudes e
achar solucdes sozinhos e que ndo precisam de ajuda (TAVOLARO, 2021)

De acordo com dados do Sistema de Informacdo de Agravos e Notificagcdes (SINAN)

mesmo a maneira mais comum de violéncia autoprovocada ser o envenenamento em jovens
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entre 15 e 29 anos de ambos o0s géneros, 0s métodos utilizados pelos homens nas tentativas de
suicidio tendem a ser mais letais. Em 13% dos casos o enforcamento foi a escolha dos homens,
seguido de 4,2% na escolha de armas de fogo, e entre as mulheres o indice fica em 4,7% e 7%
respectivamente.

Nas tentativas consumadas o enforcamento tem liderados os indices de escolha, entre os
jovens de 15 a 29 anos, com 70,3% no caso dos homens e 53,8% das mulheres. O
envenenamento tem sido a segunda maior causa de mortes por lesdes autoprovocadas, mas
nesse método as mulheres lideram os indices com 28% dos casos contra 11,9% entre os homens.
E no caso das mortes por suicidio causadas por arma de fogo, ocorrem em 8,7% dos casos entre
0s homens e 4,6% entre as mulheres, o que nos leva a perceber que homens tendem a ser mais
agressivos nas escolhas dos métodos, o que diminui a chance de sobrevivéncia.

A busca por ajuda é vista como sinal de fraqueza. Isso acaba indo ao encontro do
pensamento da sociedade de como o homem deve ser ou agir socialmente, afastando muitos
homens dessa possivel rede de apoio. Para muitos deles o siléncio remete a ideia de ser forte,
de que assim estaria lidando da maneira correta com o problema, porém, acaba dificultando a
prevencdo do problema e o tratamento.

Em diversos paises do mundo, o nimero de suicidios supera com uma grande diferenca
o de mulheres, e isso tem ocorrido porque os homens se inibem de falar, ou melhor, a sociedade
os induz a isso. Desde 0 nascimento e nos primeiros anos de vida, os homens sdo ensinados que
devem ser fortes, nunca demonstrar fraquezas, ou isso o levara a ser rotulado, por exemplo,
como “gay” e outros termos ofensivos que os remetem a ideia de feminilidade, fraqueza e isso
causa a ideia de que homens ndo devem se abrir em relacdo a seus sentimentos ou isso os fara
menos homens.

O maior desafio para o cuidado com a saude mental tem sido o de fazer com que as
pessoas possam falar sobre como se sentem, reduzir o siléncio que cada vez mais tem sido
autodestrutivo em diversas situacdes. E devido ao problema de ndo falar, vem a questao de que
se torna mais dificil ainda - especialmente para as pessoas em volta de quem esta precisando de
ajuda -, que é o de perceber os sinais de sobreaviso referentes a uma possivel tentativa de
suicidio.

Diante disso torna-se cada vez mais necessario falar sobre como estamos nos sentindo
e assim diminuir conceitos que tendem a gerar a ideia de que um homem falar como se sente
torna ele menos homem, e de que homens e mulheres sdo diferentes quanto se trata de saude

mental, que homens ndo devem falar sobre sentimentos, que isso ndo é “coisa de homem”,
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acabar com essa ideia que a sociedade criou e que as midias sociais tendem a afirmar isso cada
vez mais.

Ribeiro (2018, p. 2822) enfatiza que “o suicidio ¢ considerado um transtorno da satde
do individuo e analisado por profissionais relacionados a satde mental e pelas diversas escolas
de psiquiatria e psicologia”. Cabe considerar que a dificuldade na compreensdao da tematica
implica na escassez de politicas publicas para enfrentamento ao suicidio.

Na regido Norte, os casos de morte por mutilagdo tiveram oscilagcbes expressivas e
grandes aumentos de casos subnotificados, especialmente no estado do Para. De acordo com a
OMS (2018), os registros de suicidio superaram outras mortes no estado paraense, 0 que é
preocupante porque séo aproximadamente 1.497 registros.

Outros municipios do interior do estado do Para tiveram um aumento. De acordo com a
revista “El Pais", Altamira, no Para, 15 pessoas se suicidaram, em até, 27 de abril de 2020, no
inicio de uma pandemia (COVID-19) que se alastrou pelo mundo. Segundo o DATASUS, para
cada 100 mil habitantes, ocorrem 6 suicidios, entdo, podemos observar que 0s nimeros se

elevam cada vez mais.

Grafico 4 - Nameros de 6bitos na regido Norte causados por leses autoprovocadas, ajustados
por estado, Brasil 2010 a 2019.
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Na regido do Maraj0 muitos casos ndo sdo notificados. Algumas dessas lesdes
autoprovocadas nas regides ribeirinhas sdo de enforcamento, e como ocorre em lugares
distantes, é dificil haver a notificagdo para os 6rgdos competentes. Em 2010 as cidades de Portel
e Breves tiveram um aumento respectivamente nos niameros de casos, seguido pela cidade de
Anajas. Nos anos posteriores estdo com 0s casos cada vez mais frequentes. Em 2017, houve

aumento expressivo nos casos em Breves, no total de 6 (seis) morte por suicidio.
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Gréfico 5 - Numeros de 6bitos na mesorregido do Marajo 1l causados por lesdes
autoprovocadas, ajustados por municipios, Brasil 2010 a 2019
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Como podemos observar no grafico acima, 0 municipio de Breves € o que mais sofreu
constante aumento nos nimeros de casos, o que torna nossa realidade bastante preocupante. E
preciso estar atento para fendmenos como o Comportamento Imitativo (Efeito Werther). Esse
termo remete ao efeito imitativo do comportamento suicida, designado pelo sociologo David
Phillps (1974).

O chamado efeito Werther surgiu a partir da obra de Goethe: “Os sofrimentos do jovem
Werther”, escrita em 1774 em que o personagem principal atira contra si mesmo apos ser
rejeitado pela mulher que amava. Posterior a isso, foi observado que jovens usaram do mesmo
método para se suicidarem gquando identificados pela histéria de rejeicdo, dai resultou o termo
“Efeito Werther” para designar a onda de suicidios copiados e o carater contagioso do ato de
tirar a prépria vida.

Também, devemos levar em conta que Durkheim (2000) trata o suicidio como um fato
social, ao considerar um conjunto de suicidios em certa sociedade e em certo periodo, um fato
novo e sui generis. Assim, as sociedades tém, em cada momento, uma disposicao definida para
0 suicidio.

Cabe pontuar gue os/as jovens estdo cada vez mais se sentindo sobrecarregados, com a
falta de oportunidade em empregos, o lazer escasso, 0s problemas mentais mais evidentes,
assim, trazendo uma preocupacdo exagerada com as oportunidades futuras em suas vidas.

Situacgdes essas que evidenciam mais na realidade de Breves, por ndo se encaixarem no mundo,
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porque, procuram olhar a vida, as perspectivas, de varias vertentes, e had uma caréncia social, a
desigualdade que vemos no mundo, evidenciamos com um grande destaque na cidade, fazendo
com que 0s pensamentos negativos, e autodestrutivos, a desesperanca contribuem para a Unica
alternativa que acham que tém, a morte. Diante das questbes pontuadas € fundamental
compreender que o suicidio como uma problematica multifatorial deve ser enfrentando pelas
diversas instituicdes que compdem a sociedade. Nesta pesquisa focamos sobre duas delas: a
familia e a escola, para as quais trazemos algumas ponderacgdes, a partir de relatos de sujeitos/as
que vivenciaram de forma bastante proxima um caso de morte por suicidio, como consta nas

secdes a seguir.

3 A VISAO DE ALGUNS/AS SUJEITOS/AS SOBRE UM CASO DE SUICIDIO NO
MUNICIPIO DE BREVES

3.1 A viséo da familia (pai e irmao)

Destas diferentes visdes proporcionadas por diversos estudos sobre o comportamento
suicida, emergem elementos que estruturam historias de sofrimento. Nesse contexto, a partir
dos anos sessenta, estudiosos concluiram que o suicidio deveria ser compreendido, também,
considerando-se o relacionamento familiar (ALDRIDGE, 1999).

Dentre as diferentes formas de manifestar e verbalizar a dor sentida ao perder um
familiar por suicidio, o sentimento de autocupabilizacdo € o primeiro que emerge, seja ele de
forma explicita ou implicita, por meio de expressdes narrativas ou totalmente carregadas de
emocOes, como choros e siléncios cheios de arrependimento e sentimentos de culpa, fazendo
ainda mais presente nos familiares que mantinham vinculos afetivos e emocionais estreitos com
o suicida Silva et al, (2012 apud ROCHA et al, 2019, p. 362)

Existem diversos aspectos que podem levar um individuo a atentar contra a prépria vida,
dentre eles a incapacidade de a pessoa sentir-se acolhido, em ver solucdo para 0S seus
problemas, desespero emocional, caréncia afetiva, 0 que em muito estd associado a
(in)disponibilidade por parte das pessoas em ouvir o sofrimento do préximo. Podemos observar

nas falas seguintes aspectos que ratificam tais reflexdes:

[...] notempo que 0 Z, que aconteceu isso ai, acho que foi o dia que mais que a gente
ficou bicudo um com o outro, foi que ele fazia os pagamentos aqui da casa. Quando
foi nesse dia, eu trouxe a dita bermuda de Belém, eu comprei I4, parece que eu comprei
essa bermuda em Belém, eu tava fazendo tratamento j&, quando eu trouxe eu sabia
que o bolso tava furado e justamente no dia que ele saiu pra pagar a energia eu vi ele
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mexendo na bermuda, ai ele colocou o dinheiro nessa bermuda, perdeu o dinheiro. Foi
nesse dia, o pessoal daqui até comentaram, poh PZ, sera que foi por causa disso que
ele fez essa besteira toda (P. ZDN, 2022).

O Z também quando eu falava que ia para Belém, vou precisar de um acompanhante,
0 CRS ndo vai poder ficar s6 ele 14, ai ele falava, quem vai sou eu. Eu falei ndo, deixa
eu levar o CS, que tu ja saiu uma vez. Uma vez 0 meu irméo levou ele pra Salinas,
tempo de férias, tu ja saiu, vou levar o CS, ai depois eu fiquei pensando, o Z era doido
pra ir comigo, queria ta perto de mim (P. ZDN, 2022).

Foi pela manha, quando eu acordei ele tava sentado ouvindo musica e chorando Ai eu
sO perguntei, eu perguntei pra ele o que que ele tinha, ai ele falou que ele achava que
tava com depressdo e foi a Ultima coisa que ele falou porque depois disso eu expliquei
pra ele que tinha que cuidar do nosso pai, que ele tava se tratando da sadde dele, dai
eu fui falando e dai pra frente ele s6 foi balancando a cabega e mais nada. Ele ndo quis
falar mais nada (I. ZDN, 2022).

CS depois que veio falar pra mim que pegou uma vez ele chorando aqui e ele ia se
abrir com meu sobrinho. Meu sobrinho quebrou a perna e foi internado no regional e
ele ia muito assim com ele no igarapé 1a. Nesse dia ele disse: t6 com um problema,
queria conversar contigo. Falei: té saindo, td saindo, quando a gente for caminhar a
gente conversa e tu me conta (P.ZDN, 2022).

A auséncia de reciprocidade nos dialogos e o isolamento social emergem como
coadjuvantes no empobrecimento das possibilidades para reconhecimento do outro.
Movimentos em direcdo a autonomia séo ressignificados, nesta trama, como deslealdade aos
lacos invisiveis que conformam o tecido da identidade familiar. Boszormenyi-Nagy e Spark
(2001) explicam que os compromissos de lealdade constituem fibras imperceptiveis, porém
resistentes, que mantém unidos fragmentos complexos das relagdes na familia, tendo como
fundamento a preservacdo do grupo como tal. A incapacidade de cumprir obrigacfes gera
sentimentos de culpa que se constituem em forcas que mantém esta lealdade. Neste contexto, a
entrada no mundo adulto, as exigéncias de interacdo em diferentes ambientes redundam em
uma sobrecarga e abrem portas para que a tentativa de suicidio se apresente como alternativa.

Sentimentos como a raiva pelo individuo ter retirado a vida de maneira repentina e
injustificavel, impoténcia; ludibriacdo; frustracdo; desamparo e também culpa costumam estar
presente nos familiares sobreviventes ao suicidio (SILVA; MARINHO 2017).

O moleque sabia que eu era agarrado demais com ele; foi fazer isso, foi esconder o
celular dele na casa da mae dele, 0 Z sabia que eu era muito ligado nele. N&o sei se
ele se revoltou porque eu tive essa discussdo com ele, mas acho que ndo, talvez isso
ai ndo, ele se preocupou demais, depois que o pessoal falou que ele pensava que eu
ndo vinha vivo de 14, ele falou, n&o sei o0 que seria de mim se eu perder meu pai. (P.
Z, 2022)

eu acho que o ZDN pegou depressdo por causa do meu problema sabe, se preocupou
demais comigo. (P. Z, 2022)
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ZDN se preocupou comigo, eu tenho pra mim que foi isso, que ele entrou em
depressdo por causa desse problema ai, 0 ZDN se fechou demais (P. Z, 2022)

Vimos que o suicidio é a agdo de ferir a si mesmo, logo, a vulnerabilidade que vem com
a depressdo traz a tona 0 aumento do risco de morte. A ideagdo suicida nasce de um sofrimento
psiquico, onde a pessoa ndo consegue lidar com a prépria existéncia, portanto, a depressao é
um dos transtornos psiquicos que mais preocupa especialistas, pois é uma doenca que pode
gerar condigdes que leva a um padrédo de comportamento suicida, uma vez que a relacdo entre
suicidio e transtornos mentais ja sdo evidenciados amplamente na literatura.

Observamos que parte da histéria da vitima tem-se um sofrimento psiquico, que pode
ter se desenvolvido ao longo de sua vida, deixando para os sobreviventes uma grande incognita.
Assim, os sobreviventes podem emergir ainda uma ambivaléncia sobre o que pensam e sentem
em relacdo ao suicidio, pois ha o cansa¢o com o cuidado dispensado a pessoa que atentou contra
a propria vida e sentimentos de abandono mesclados ao entendimento de que a pessoa que
consumou o suicidio estava sofrendo e precisava de ajuda. Dessa forma, os sobreviventes teriam
que lidar ndo s6 com os proprios sentimentos, mas também com os da pessoa que se suicidou
(FUKUMITSU ET AL., 2015).

O ZDN tava com problema e ia se abrir com o P, custava ele falar pra mae dele né.
(P. ZDN, 2022)

ndo deu tempo, até hoje ele fica encucado, porque ele nédo falou logo pra mae dele né,
poh, ele ia me falar o problema dele, poh, fui esperar pra gente caminhar e ai ele fez
isso ai. (P. ZDN, 2022)

Nunes, Pinto, Lopes, Enes e Botti (2016) afirmam que a maioria dos sobreviventes nao
recorre a profissionais de salde para obter ajuda ou suporte especializado, buscando apoio
principalmente na familia para vivenciar o luto. Relatam que, embora muitos sobreviventes
consigam viver esse luto, até quando prolongado, sem a ajuda de profissionais, muitos deles
desenvolvem problemas graves de saude devido a complexidade dos sentimentos envolvidos

NO Processo.

3.2 A visdo da amiga

N&o é somente a familia que sofre quando uma pessoa morre por suicidio, todos aos
redor também sofrem, como os amigos mais préximos. De acordo com a revista El Pais (2020),
no artigo “A cidade que mata o futuro”, de Eliane Brum e Clara Glock, Altamira enfrentou um

aumento avassalador de suicidios de adolescentes, “O adolescente de 17 anos enviara uma
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mensagem pedindo desculpas por tirar a propria vida, e ela, parentes e amigos corriam pelas
ruas de Altamira para tentar impedi-lo. Um tempo sem tempo, como ela lembra, uma corrida
contra um relogio desconhecido”.

No caso especifico aqui analisado, a amiga do jovem que tirou a propria vida relata:

Ah... Tal fulano se matou. Algumas pessoas falam da boca pra fora, s6 que outras
sentem aquela dor, porque poxa, a gente sente a dor por aquela outra pessoa que ta
perdendo aquela pessoa, porque é muito ruim, muito ruim sim perder alguém que a
gente gosta, afeta entendeu. As pessoas que estdo ao lado, ao redor, principalmente
aquelas pessoas que conhecem, de vista assim conhegam, querendo ou ndo aquilo
machuca aquela pessoa, por mais que ela conheca so de vista mas a gente fica com
um aperto (A.ZDN, 2022).

Miranda (2014) afirma que 0s sobreviventes ao suicidio sentem a perda como uma forte
dor psicologica, na qual o significado que cada um atribuird ao suicidio dependera de um
intercdmbio entre fatores pessoais (caracteristicas de personalidade, relacdo com o suicida) e
culturais. Em nossa sociedade, esse tipo de morte € valorada como pecaminosa, egoista e
vergonhosa, e tais atribuicdes culturais influenciam o modo particular como os sobreviventes
inseridos nesse contexto enfrentardo o suicidio.

Martins e Ledo (2010) apontam que o suicidio de um parente gera sentimentos de
responsabilidade nos sobreviventes, levando-os a necessidade de puni¢do e culpa. O que
confirma o risco de tentativa de suicidio do sobrevivente, que pode emergir como forma de
unir-se a pessoa amada ou de punicao por sentir-se culpado por essa morte.

Porém, a “onda de choque emocional” (BOWEN, 1991), que reverbera por toda a rede
de afinidades a partir desta experiéncia, insere questionamentos em torno de como viver a vida.
A possibilidade da perda iminente implica o restabelecimento de expectativas, realizacdo de
novas escolhas, aceitacdo de rompimentos na familia. A crise desencadeada pela tentativa de
suicidio é uma experiéncia complexa, construida pelas histdrias passadas, pelas presentes e
pelas expectativas em torno do futuro, cujo sofrimento pode paralisar a familia, gerando crencas
de que o desejo de morte constitua uma ameaca a dissipacao do sistema familiar. A mesma crise
pode também vir a ser um catalisador de criatividade, a medida que as familias consigam
compartilhar a experiéncia, inserindo novidades em suas historias. Podemos destacar que para

cada pessoa, os fatores sdo diferentes, e o pico problematico pode acarretar no ato consumado.

Quando ele descobriu que o pai dele tava doente ele ficou muito arrasado e tipo, ele
meteu isso na cabeca dele, que ele ndo servia pra nada, que nao poderia ajudar o pai
dele pelo fato dele ndo ter um emprego, um trabalho, ele sempre me falava isso, e que
ele ndo podia ajudar o pai dele nessas coisas, ele ta se vendo uma pessoa indtil. Ele
sempre falou isso pra mim, e a partir do momento que ele descobriu que o pai dele


https://brasil.elpais.com/noticias/suicidio/
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tava muito doente e ele viu o pai dele chorar com dor e aquilo comecou a atormentar
ele, entdo ele comecou a falar que ele iria cometer suicidio (A.ZDN, 2022).

Eu tenho que morrer primeiro que meu pai porque eu ndo quero sofrer e ele pensava
assim, e foi mais por isso, entendeu, que ele botou na cabeca que ele tinha que se
matar, e sempre quando ele tava alcoolizado, tomava alguma bebida no meio da galera
assim, ele sempre falava que ele ia cometer suicidio (A.ZDN, 2022).

Néo sei te explicar, ele s6 pensava em fazer aquilo, naquele momento, s que a gente
se acalmou mais quando ele falou pra gente que ndo ia mais fazer isso, s6 que acabou
aconteceu, ai foi muito ruim, muito mesmo (A. ZDN, 2022).

A gente fica com um aperto dentro da gente e sente uma dor muito grande, ent&o isso
acaba afetando outras pessoas ao redor e fica muito com a mente fraca, entendeu, fica
pensando besteira (A. ZDN, 2022)

E maior a cada dia o nimero de individuos que sofrem de um sentimento desagradavel
de vazio, falta de sentido na vida, geralmente denominado “vazio interior”. O véacuo existencial
faz parte de um fendmeno que vem crescendo e se espalhando em grande escala, 0 que se torna
algo cada vez mais preocupante, levando em consideracdo que essa falta de sentido acaba
gerando no individuo uma sensacéo de inutilidade, de estar apenas a vagar no mundo como se
fossem objetos sem um real significado, uma falta de sentido para continuar vivendo diante
desse sentimento de apenas existir, 0 que em muitos casos acaba sendo o fator chave para que

essas pessoas venham a atentar contra a préopria vida (FRANKL, 1969)

3.3 A viséo da professora

O espaco escolar é o segundo lugar mais frequentado por criancas, adolescentes e
jovens. O que devera resultar de um lugar acolhedor e de muito conhecimento. Para Freire
(1987), a escola é¢ fundamental para uma educacdo problematizadora, em que a leitura da
palavra instigue a leitura critica do mundo e permita a compreensdo da sua realidade social e
politica, estimulando a uma educacdo emancipadora e autbnoma. E nesse contexto, quando
falamos em criancas, adolescente e jovens, 0 ambiente escolar se torna um meio relevante para
a prevencdo do suicidio e promocao de apoio emocional ja que é um rico espaco de socializacao.

Nessa perspectiva € pertinente que haja a¢bes das mais diversas instituicbes que
contemplem acdes preventivas no ambito escolar. Torna-se relevante, portanto, a existéncia de
um programa multiprofissional, com o objetivo de integrar os conhecimentos e resgatar as
raizes existentes na familia, escola e sociedade (TEIXEIRA, 2002).

Trazendo, assim, a importancia que esse meio escolar tem para a sociedade, para alem

da preparacéo intelectual e moral dos alunos, os prepara para o0 convivio em sociedade. E nessa
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perspectiva, trouxemos o relato de uma docente, que foi professora do jovem em tela, quando
ele era pré-adolescente/adolescente. As falas sdo repletas de emocdes, é um relato de percepgao

de uma vida. De dores de quem viu e continua vendo casos de suicidio e sentindo-se impotente.

Uma opinido minha, ndo como especialista, mas como participante da comunidade,
como professora também, que a gente convive muito, esses transtornos ai,
principalmente de suicidio, ja presenciei casos de familias de alunos nossos, que
foram varios, entdo € muito preocupante porque enquanto escola, aconteceram muitos
casos que eram alunos nossos, entdo a gente percebe que a estrutura familiar, a
separacdo dos pais mexe muito com o emocional do adolescente, a falta de carinho,
falta de dialogo, 0 amor que eles ndo encontram em casa entdo muitas vezes eles
encontram em nos enquanto professores e eles ficam bem apegados a nos, entéo assim,
o emocional deles ¢ praticamente o que eu penso que leva eles a cometerem o suicidio,
a separacdo dos pais faz muita confusdo na mente deles. (P, 2022).

Os docentes precisam de uma formacdo mais abrangente, ja que a escola é parte
fundamental para promover saude, pois é um agente transformador e multiplicador de ideias.
Para tal, & importante que o professor esteja capacitado para trabalhar o tema saude,
participando das Conferéncias e demais atividades pertinentes ao assunto, ndo estando, desse
modo, limitado a adquirir o conteddo teorico, pois ira participar também de acOes educativas
para elaboracdo do conhecimento e de construgdo de um ambiente saudavel (CATRIB, 2013).

Um professor comprometido com os seus alunos, através de um olhar mais atencioso,
podera perceber que por tras de um olhar triste de uma crianca pode haver um pedido
desesperado de socorro e, através da sua atencdo, podera fazer toda a diferenca na vida desse
individuo (SANTOS et al., 2016). Entretanto, embora consigam em alguns casos identificar as
dificuldades emocionais nos alunos dentro do contexto escolar, ha um despreparo dos
professores que ndo sabem quais estratégias interventivas devem ser usadas nesses casoS
(SANTOS et al., 2016), o que é compreensivel, uma vez que ndo um Programa de Formacao
Continuada/Extensiva que trabalhe estes aspectos juntos as instituicdes escolares.

Em casos em que o professor consegue identificar o aluno com o emocional abalado, ou
algum tipo de transtorno e, ndo como uma caracteristica propria, as vezes um comportamento
gue causa estranhamento em um, pode ser comum para outro. Portanto, mais importante do que
0 comportamento em si € a detec¢cdo das mudancas de comportamento, que podem servir como

sinais de alerta para o comportamento suicida (BOTEGA, 2014).

Enquanto professora foi percebido logo no inicio, ai procurei a direcdo da escola,
comuniquei o que tava ocorrendo na sala de aula e a minha preocupagdo, mandamos
chamar os pais, eles foram, conversei com eles, eles aceitaram fazer uma investigacao
do que eu tava percebendo, aceitaram também conversar com a assistente social, com
a psicologa, ele fez acompanhamento na época. ( P, 2022)
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Alguns professores e educadores possuem mais habilidades e tém aprendido a lidar com
os alunos com ideacdo suicida através da sua sensibilidade e respeito, enquanto 0s
conhecimentos e habilidades de alguns ainda precisam ser aprimoradas (OMS, 2000).

Percebemos que mesmo quando a familia é dedicada, acaba deixando uma “ponta
solta”. Os pais, eram bem dedicados, né. Na escola, sempre frequentavam, sempre
participavam de tudo da vida escolar do filho, sé que assim, ele sentia muito a
separacdo dos pais, eles ja eram separados quando ele foi meu aluno entdo ele sentia
muito, era tipo uma crian¢a que tava sofrendo ali por aquela separagdo e ndo sabia
como reagir, né. (P, 2022).

Na adolescéncia a busca de referéncias constitui uma forte razdo para a existéncia
durante esse periodo da vida em que as dividas e a sensacdo de ndo pertencimento se tornam
mais presentes. Situacdes desfavoraveis dentro do contexto familiar como perda de vinculos
afetivos, separagdes, situagdes como morte de um membro familiar, colocam o adolescente em
condicdes de vulnerabilidade. Na medida em que ha esse risco de perda desses vinculos, o
adolescente acaba se encontrando em um grupo de risco de suicidio, na medida em que se
encontra privado de tais vinculos.

Conforme Cavenaghi e Bzuneck (2009), é a percepcao do jovem diante das perspectivas
de sua familia e circulo social, em que € alvo de sonhos e desejos que ndo se enquadram com
suas vontades, como consequéncia, 0 adolescente se percebe a parte da sociedade, com gostos

e estilos diferentes dos que séo esperados, 0 que causa uma explosédo de sentimentos.

4 BREVES REFLEXOES SOBRE O PAPEL DA FAMILIA E DA ESCOLA NO
ENFRENTAMENTO AO SUICIDIO

Familia € um termo com varios significados e defini¢bes. Resta (2006) destaca o quanto
a familia, ao longo dos anos, vem passando por diversas transformacfes que configuram
variadas estruturas e formas de organizar-se. Ndo existe um padrdo Unico de organizagdo
familiar.

Caracteriza-se também como familia, uma unidade dinamica constituida por pessoas
que se percebem como familia, que vivem por um espaco de tempo, com uma estrutura e
organizacdo em transformacéo, estabelecendo objetivos comuns, construindo uma historia de
vida e mantendo rela¢des de convivio, crescimento e desenvolvimento. A familia geralmente é
formada por membros que estdo passando por diversas fases do desenvolvimento humano
(ELSEN, ALTHOFF, MANFRINI, 2001; MOTTA et al., 2011).
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No Brasil, 0s estudos sobre familia costumavam ter como ponto de referéncia o0 modelo
de familia patriarcal, que representa o resultado da adaptagdo trazida com a colonizacdo
portuguesa, o qual é pautado em valores voltados a obediéncia, respeito e deveres para com o
patriarca, dando base para a estrutura paternalista da sociedade. No entanto, com a
industrializacdo, o feminismo e a ruina das grandes propriedades rurais, esse modelo tem sido
substituido pela perspectiva de familia moderna (LEVORLINO, 2005).

No atual contexto social, as familias adotam diferentes configuracdes em que o nlcleo
familiar pode constituir-se por diversos modelos, como familias monoparentais, familias de
recasamentos, familias de casais homoafetivos, familias com um Gnico elemento (SERAPIONI,
2005).

Em geral, é dentro do contexto familiar que ha muitas situacdes de ideacdo/pensamento
suicida, ou mesmo, tentativas ou concretizagdo do ato, que ocorrem de maneira silenciosa. No
cotidiano de uma familia, inimeras sdo as situacdes vivenciadas pelos familiares de individuos
em sofrimento mental. Dessas situa¢cdes, 0 comportamento suicida € um dos mais graves
problemas enfrentados, tendo em vista que a instabilidade do individuo que esta apresentando
esse comportamento pode desencadear medo, aflicdo, angustia e uma dor impossivel de
imaginar, fragilizando as relagcdes intersubjetivas, podendo gerar sofrimento no meio familiar
(SUN et al., 2008).

Dependendo de como é a relagéo familiar, as idea¢Bes podem se tornar uma realidade
ou ndo. De modo geral, a vergonha associada ao estigma social relacionado a tentativa
de suicidio é um dos sentimentos mais dificeis da familia suportar. Os familiares
tentam mascarar o comportamento suicida como um fato acidental, criando o seu
préprio mito sobre o que realmente aconteceu, na ideia de proteger o individuo que
atentou contra a vida e também, se proteger de julgamentos da sociedade local
(FERRE - GRAV et al., 2011).

O suicidio pode trazer consequéncias desorganizadoras para a sociedade e a familia.
Esta, quando se depara com o fato, muitas vezes se sente culpada, acreditando que poderia ter
feito algo para evitar a concretizacdo do ato final (MARCOLAN, CASTRO, 2013).

O suicidio insere-se num espaco interinstitucional que envolve familia, amigos, escola,
local de trabalho, grupo religioso, outros grupos e associacdes. Assim, apesar de resultar de um
ato solitario, ocorre dentro de um contexto que afeta varias pessoas. Apesar de as reacfes serem
distintas entre os individuos, geralmente sdo moldadas pelas representacdes sociais e pelas
atitudes da comunidade em relagdo ao suicidio (BOTEGA, 2015). Assim, podemos perceber
que todo ato suicida resulta em complicacGes futuras a localidade em que se insere, levando as

pessoas ao redor a se indagar sobre o0 seu papel na sociedade e em como eles a desempenham.
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Nesse contexto, é fundamental a atuagdo interdisciplinar e interinstitucional diante de tal
problematica, sendo a escola bastante importante nesse processo.

De acordo com a Cartilha “Vamos Falar Sobre Suicidio? A preven¢do no ambiente
escolar” (PRADO,2019), o ambiente escolar faz toda a diferenga na prevencao do suicidio e na
manutencdo da salde emocional sendo importante ambiente de interagdo de criancas e
adolescentes. Na maioria das vezes, por ser um assunto tdo delicado, as pessoas se encontram
em uma situac@o de ndo saber como falar, como agir, o que fazer e, nesse sentido, Anelia Prado
(2019), organizou uma cartilha falando sobre o tema onde focaremos a prevencdo no suicidio
dentro do ambiente escolar, mas que também serve como base para a prevencdo do modo em
geral.

No momento que nos deparamos com uma situacgéo de suicidio ficamos sem saber como
agir e quando se trata do aluno de uma escola e temos que lidar com a situacdo de falar sobre
iSS0 com os demais discentes, o primeiro passo é a importancia da linguagem apropriada, saber
como falar e evitar certos comentarios ou palavras que podem desencadear uma série de
consequéncias. Existem certas medidas que devem ser tomadas quando se trata de falar sobre
suicidio ou com alguém que apresenta sinais de que esteja enfrentando uma situacdo assim,
como, ndo falar sobre os métodos que foram utilizados no suicidio, evitar também mostrar
imagens, fotos ou romantizar situacdes de suicidio citando suicidios de pessoas famosas, ndo
utilizar de comentarios do tipo, “aquela pessoa s6 queria chamar a atengao” ou algo do género,
pois pode acabar soando como algo desafiador ou provocativo e até mesmo como estimulo para
alguém que se encontra nessa situacao.

Ao falar sobre o tema em alguma palestra, ou até mesmo uma conversa, € importante
mencionar as formas de ajuda que a pessoa pode procurar, orientar no sentido de que se esta
nessa situacao ou conhece alguém que precisa de ajuda, que procure ajuda, seja presencialmente
ou ndo e, orientar ao ndo compartilhamento de fotos, videos, de situacdes assim. E mostrar
sempre disponibilidade para ouvir, conversar.

Costuma-se dizer, de maneira equivocada, que “quem quer se matar ndo avisa” ¢ na
verdade 0 que acontece é que ndo percebemos 0s sinais que nos sao apresentados, por isso €
importante atentar-se a manifestacdes de desesperanca, a dependéncia quimica, expressdes
utilizadas do tipo: a vida ndo vale a pena, esta dificil viver, sé causo problema para todo mundo,
mudancas de comportamento, desinteresse nas atividades que costumava realizar. Mas muitos
se perguntam, o que eu devo fazer quando me deparo com uma situagao de risco, no primeiro
momento é importante vocé procurar alguém que possa orientar vocé de maneira melhor,

alguém que possa ajudar, e existem também perguntas que vocé pode fazer e que ajudam vocé
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a identificar a situagdo que a pessoa se encontra, do tipo, “como vocés esta se sentindo?”,
“percebo que vocés esta diferente nos ultimos dias, esta acontecendo algo?”, e € claro, para que
essa conversa aconteca € necessario ser em um local mais reservado, mostrar que se importa ao
ouvir a pessoa, mostrar respeito, ndo interromper durante a fala, ndo usar expressdes do tipo,
“isso ndo se fala”, “credo”, “tem gente que ndo reclama e passa por situagdes piores”, “vai dar
tudo certo, vai ficar tudo bem”, ndo tratar isso de maneira banal ou de maneira religiosa
utilizando frases como, “isso € falta de Deus”, “voc€ precisa procurar uma igreja”.

N&o existe um manual universal de como lidar com essas situacées, haja vista que cada
caso tem sua especificidade, porém de modo geral existem acbes basicas a serem tomadas
quando se trata de lidar com essas situagdes, como por exemplo, auxilie a pessoa na busca por
ajuda profissional, ajudar o estudante a montar uma rede de apoio emocional dentro da escola,
como professores, outros profissionais do corpo escolar, colegas. E importante comunicar a
familia e procurar um profissional que possa auxiliar nessa situagcdo, mas nao sem antes
comunicar o aluno que isso sera feito, sempre informando ele sobre as medidas que ira tomar,
para ndao gerar uma quebra de confianca.

E importante também sempre se manter proximo, verificando se esta tudo bem com ele,
em como ele esta se sentindo. Na maioria das vezes 0s sinais que o aluno dé é tratado de maneira
equivocada como sendo algo da idade, uma fase e isso acaba fazendo com que 0s sinais ndo
sejam percebidos, entdo é importante sempre tratar situacbes assim com respeito e sempre
buscando ajuda de profissionais que auxiliem, sempre tratando a situacdo de maneira calma,
mostrando os meios disponiveis de ajuda e buscando criar essa rede de apoio escola familia.

Existem também medidas que podem ser tomadas pela escola ao longo do ano letivo
mesmo que ndo se deparam com situacdes de risco, nesse caso, medidas preventivas, entre elas
a promocgdo competéncias e habilidades interpessoais ou sociais e emocionais tanto por meio
de programas especificos quanto pela organizacdo didatico-pedagdgica no sentido amplo. O
ministério da salde através do programa saude na escola destaca estratégias de prevencéo ao
suicidio, como programas de prevencdo ao uso prejudicial de alcool e drogas, o
desenvolvimento das habilidades emocionais ndo somente para estudantes, mas também para
todos do corpo escolar, familiares, a comunidade de modo geral.

Podem ser realizadas também palestras, rodas de conversas, com profissionais da area
da saide como médicos, enfermeiros, psicologos, assistentes sociais para criar agdes
informativas e de orientacdo. E muito importante também criar acdes que incentivem os alunos
a cuidar da saude fisica, mental, acGes para falar sobre o bullying, sobre respeito. Os proprios

profissionais da escola podem se reunir e criar uma rede de orientacdo e acdo a ser tomada
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quando se deparar com situagdes assim. E sempre importante que sejam criadas préticas que
resultem em falar mais sobre suicidio e saide mental para que cada vez possam ser retirados
certos estigmas e pensamentos preconceituosos que foram criados ao longo dos anos quando

tratamos desse assunto.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A familia e 0 ambiente escolar podem fazer muita diferenca quando se fala de prevencao
de suicidio de criancas e adolescentes, visto que sdo instituicdes em que as criangas constituem
a sensacdo de pertencimento e formagdo de identidade, pois sdo espacos de socializagdo e
devem oferecer as melhores condi¢cdes possiveis para o crescimento saudavel da crianca e sua
personalidade.

No caso da escola, quando se trata de prevengédo, ndo basta agir somente quando surge
casos de depressao, automutilagdo ou sinais que indicam que isSso possa ocorrer, mas também
criar um ambiente onde 0s alunos possam expressar 0 que sentem e buscar apoio diante de suas
duvidas e aflicbes, promover momentos onde se trabalhe a promocéo da saide mental, evitando
assim que esses casos Se agravem.

Na adolescéncia é onde surge as maiores transformacdes fisicas e psicoldgicas, € onde
acontece a busca de identidade, o desejo intenso de pertencimento e muitos adolescentes
enfrentam dificuldades de passar por essa fase de maneira saudavel, o que torna importante
falar sobre essas mudancas dentro do ambiente escolar, pois sabe-se que muitos adolescentes
ndo tem a liberdade para conversar sobre isso com sua familia.

Determinados sinais sdo importantes de serem observados, tais como, mudancas de
comportamento, rendimento escolar, isolamento social, falas relacionadas a vontade de morrer
ou de comer suicidio. Nesse sentido acdes de prevencdo ndo devem acontecer somente quando
surgirem casos de suicidio ou tentativas de suicidio e nem em determinadas épocas dos anos,
devem estar presentes no projeto politico-pedagdgico das escolas, devem ser acGes realizadas
de maneira continua e intensificadas mediantes essas situacoes.

E importante também preparar e orientar a comunidade escolar na realizacdo de tais
acOes, em como lidar quando se depara com uma situacdo onde o aluno demonstrar precisar de
ajuda, é importante também trabalhar o assunto de um modo geral e ndo direcionado
exclusivamente a determinado caso ou pessoa. Criar projetos de acdo onde inclua-se as familias,
orientando as mesmas a enfrentar essa situagéo, a perceber os sinais e criando um ambiente de

colaboracdo mutua onde o mais importante é o bem-estar de todos.
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Nesse sentido, também se torna importante a posvencao, o apoio dado aos sobreviventes
das tentativas de suicidio e de todos aqueles que sofrem com o luto apds perder alguém nessa
situacdo, sendo familiares, amigos e comunidade escolar de modo geral, pois sabemos que
situacBes assim afetam direta e indiretamente todos do mesmo circulo social da vitima.

Essa posvencdo trabalha também para que esse caso ndo influencie outros
comportamentos de risco pois sabe-se que cada caso de suicidio causa impacto em outras
pessoas, por isso a importancia dessa posvencao. Dentro dessas a¢Oes destaca-se a importancia
do trabalho de profissionais no atendimento dos alunos mais afetados da pessoa que cometeu
suicidio, proximos ou ndo desse aluno, buscando parcerias os servicos publicos.

Viu-se em um curto espaco de tempo um aumento considerado preocupante de mortes
causadas pela automutilacdo nos municipios do Marajo, principalmente, na cidade de Breves.
Portanto, esses casos ndo devem ser considerados isolados, haja vista que sdo mais de 800 mil
casos por ano Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2018). Levamos em consideracdo o
estigma que ainda tem em relacdo ao tema, na sociedade, e a resisténcias que as familias das
vitimas tém em falar sobre o ocorrido.

A escuta a pessoas proximas (pai, irmao, professora, amiga) a um caso de suicidio foi
importante para mostrar seus pensamentos, sentimentos, emogdes, sensacdes, de forma bastante
particular. Ora como se eles/as sentissem a propria dor daquele jovem, ora como se precisassem
do minimo de distanciamento possivel para seguir a vida. Situacdes como estas expdem a
necessidade de um trabalho sério e comprometido por parte das instituices, das gestdes de
governo, no sentido de enfrentar de maneira adequada esse triste problema, que € o suicidio, na
regido marajoara, e especialmente, no caso do municipio de Breves-PA.

A pesquisa teve como objetivo compreender como 0s sujeitos vivenciam 0s casos de
suicidio na sociedade, partindo do papel familiar e escolar. Indagamos como pessoas préximas
ao um caso de suicidio lidaram e continuam lidando com o acontecimento. E percebemos no
decorrer do estudo, que raramente as familias superam, fica sempre uma interrogacdo do que
levou a vitima a atentar contra a propria vida, assim, alcancando o objetivo da pesquisa.

Portanto, as familias ainda ndo estdo totalmente prontas para falar dos casos individuais
gue ocorreram, a escola ainda precisar fazer inGmeras mudancas para que se comece a falar
com mais propriedade sobre o assunto, levando em consideracdo o tabu ainda existente sobre o
falar. E importante que se comece a falar sobre o assunto de uma maneira responsavel, porque
somente assim, as pessoas que tém comportamento suicida vao se sentir confortaveis em falar,

fazendo com que a prevencgdo seja mais alcancével e eficaz.
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