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SUICIDIO NO AMBITO UNIVERSITARIO: UM PROBLEMA DE SAUDE MENTAL

ANA CRISTINA RODRIGUES FERREIRA?
SARA SANTOS DE MELQO?

RESUMO

O suicidio é considerado nos dias atuais um problema de saude publica
que se manifesta nas mais diversas regides, etnias e niveis sociais de nossa
sociedade, precisando da atencéo e esforcos de todos para prevenir este problema,
que, sobretudo também tem se manifestado no ambiente universitario. Foi a partir
desta constatacdo que esse estudo exploratério foi desenvolvido com o objetivo de
apresentar um panorama sobre comportamentos suicidas em jovens no periodo
académico e identificar: quais estratégias de promocao de saude mental no ambito
universitario no Brasil vém sendo adotadas como medidas preventivas e protetivas
aos jovens gque apresentam comportamento suicida? E quais as intervencdes e
politicas para prevencdo tém sido implementadas para minimizar os fatores de riscos
aos que estdo em sofrimento? Utilizou-se para isso uma revisdo narrativa cujo
levantamento das informacdes foi feito, predominantemente, na base de periédicos
nacionais, buscando selecionar publicacdes dos Ultimos anos que tratassem da
tematica do suicidio, principalmente as voltadas para examinar o comportamento
suicida em jovens universitarios. A revisdo da literatura sobre o tema suicidio
possibilitou visualizar: a situacdo atual, tanto no ambito universitario, como no contexto
social brasileiro, apresentar algumas medidas de prevencdo que ja estdo sendo
divulgadas e efetivadas, destacar a necessidade de um maior engajamento da familia,
da populacdo e dos o6rgdos competentes na discussdo do tema, mostrar a
necessidade do desenvolvimento de estratégias de prevencdo ao suicidio e
necessidade de implantacdo de politicas publicas que norteiam as intervencdes
necessarias com a finalidade de detectar precocemente condi¢cdes associadas ao
fenbmeno.

Palavras-chave: suicidio, universitarios, saude mental.

1 Especializacdo em Saude Mental e Atencao Psicossocial pela Faculdade Laboro, 2019



SUBSTRACT

SUICIDE IN THE UNIVERSITY AREA: A MENTAL HEALTH PROBLEM

Suicide is considered today a public health problem that manifests itself in
the most diverse regions, ethnicities and social levels of our society, requiring the
attention and efforts of all to prevent this problem, which especially has also manifested
itself in the university environment Based on this observation, this exploratory study
was developed with the aim of presenting an overview of suicidal behavior in young
people during the academic period and identifying: what mental health promotion
strategies in the university field in Brazil are being adopted as preventive measures
and protective young people who show suicidal behavior? and what interventions and
policies for prevention have been implemented to minimize the risk factors to those
who are suffering? For this purpose, a narrative review was used, whose information
was collected predominantly on the basis of national newspapers, seeking to select
publications of the last years that dealt with the subject of suicide, mainly those aimed
at examining suicidal behavior in university students. The review of the literature on
the subject of suicide made it possible to visualize: the current situation, both in the
university context and in the Brazilian social context, to present some prevention
measures that are already being disclosed and effective, highlighting the need for a
greater commitment of the family, the population and the competent bodies in the
discussion of the topic, show the need for the development of suicide prevention
strategies and the need to implement public policies that guide the necessary
interventions in order to detect early conditions associated with the phenomenon.

Keywords: suicide, university, mental health



1 INTRODUCAO

Falar de suicidio ainda é um tabu para grande parte da sociedade,
principalmente para os que foram atingidos diretamente por ele. Em virtude desse
aspecto social sobre um dos temas atuais que tem causado grande impacto e que
requer uma maior atengao, realizou-se essa pesquisa, no intuito de apresentar o que
a literatura atual tras de descobertas sobre o suicidio de jovens no @mbito universitario,
suas causas e consequéncias.

Dentre os temas abordados pela Saude Mental, segundo a Organizacao
Mundial de Saude- OMS (2014) as taxas de suicidio vem ganhando visibilidade nos
altimos anos como uma questdo de saude publica e considerada como a segunda
maior causa de morte no mundo, e no Brasil a quarta maior causa de morte entre
jovens de 15 a 29 anos, estima-se que até 2020, mais de 1,5 milhfes de pessoas irdo
cometer suicidio por ano, cerca de trés mil pessoas se suicidam por dia e 60 mil tentam
mais ndo conseguem.

Considerando que independente da regido do pais, onde ocorra o ato, €
significativa a estatistica que esse fenbmeno ocorra no periodo em gque estes jovens
ainda estao na universidade, embora o registro de tais ocorréncias nao corresponda
a realidade, pois a noticia primeiramente € veiculada pelas (redes sociais, internet e
blogs) do que por registros oficiais, impedindo assim que seja notificado como tal, pois
estdo envolvidos aspectos de cunho religiosos e morais, preconceitos que geralmente
estdo em torno das causas desse fendbmeno e que dificultam essa notificagédo, sendo
assim, esses atos séo identificados como morte natural ou acidente. (DUTRA, 2012)

E importante destacar que esse fendmeno tem provocado reflexdes, acerca
dos potenciais fatores de risco que podem influenciar a estabilidade emocional dos
jovens e afetar sua saude mental no ambito académico, ja que os jovens passam por
todo um processo de transicdo em varios aspectos da vida, o qual requer um olhar
diferenciado por parte de todos os envolvidos, sobretudo daqueles que lidam
diretamente no convivio diario e podem estar atentos as mudancas de comportamento
e de sinais e sintomas que possam indicar fatores preditivos de adoecimento mental.

A Organizacdo Mundial de Saude (2016) define a saude mental como uma
parte integrante e essencial da saude. E essa por sua vez afirma que “saude é um
estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a mera auséncia

de doencga ou enfermidade”. Um destaque importante dessa definicao € que a saude



mental € mais do que a auséncia de transtornos mentais ou deficiéncias, constitui-se
como parte fundamental da saude geral, permitindo ao individuo o aproveitamento
pleno de suas capacidades cognitivas, relacionais e afetivas, o enfrentamento de
dificuldades na vida, a producdo no trabalho e a contribuicdo para acbes em
sociedade.

Devido as diversas mudancas ocasionadas por essa transi¢do, o jovem
universitario enfrenta inUmeros conflitos internos e externos, principalmente quando
nao houve um desenvolvimento adequado dos vinculos afetivos saudaveis no ambito
familiar, o qual possa recorrer quando necessario. Estando com sua base de recursos
emocionais fragilizados, o individuo se encontra vulneravel a potenciais fatores de
risco e recorre as diversas saidas para fugir dos problemas, sendo o suicidio em
alguns casos especificos a principal opcdo escolhida, ap0s diversas tentativas e
elaboracdes de escape para a resolucao do sofrimento.

O termo “suicidio” é relativamente recente (nome que a modernidade da a
“morte voluntaria”). Contudo, ele foi primeiro utilizado (em lingua francesa) pelo abade
Desfontaines (em 1734, ou 1737) para significar “o assassinato ou morte de si
mesmo”, com a seguinte etimologia: sui = si mesmo; caedes = acdo de matar.
(KUCZYNSKI, 2014)

Por se tratar de um fendmeno multifacetado, verificou-se que as ideagcdes
suicidas, tentativas de suicidio e presenca de psicopatologia sao fortes preditores de
suicidio e por sua vez reinem em sua estrutura diversos campos do conhecimento,
implicando desde fatores sociais (credos religiosos, familia, politica, grupos sociais),
disposi¢cdes organopsiquicas, caracteristicas do ambiente fisico, culminando em
processos cognitivos de imitacdo sendo o ultimo fator de grande preocupacéao na faixa
etaria adolescente, pela sua importante prevaléncia como fator associado.
(KUCZYNSKI, 2014)

Alguns sinais de comportamentos suicidas vém se destacando pelo perfil
dos adolescentes que se engajam em diferentes formas e uma variedade de meios.
Segundo Kolves & De Leo (2016) uma caracteristica da epidemiologia do suicidio é
sua raridade antes da puberdade e o subsequente aumento de sua frequéncia ao
longo da adolescéncia. As analises mais recentes da mortalidade de criangas e jovens
confirmam a maior incidéncia do suicidio na idade entre 15 e 19 anos.

Vale ressaltar, a partir desses dados, a relevante importancia de se verificar
quais estratégias de promoc¢ao de Saude Mental no ambito universitario no Brasil, vem



sendo adotadas como medidas preventivas e protetivas aos jovens que apresentam
comportamento suicida? E quais as intervencdes e politicas para prevencao tém sido
implementadas para minimizar os fatores de riscos aos que estdo em sofrimento?
Esse estudo exploratério foi desenvolvido por meio de uma revisao da
literatura, e teve o objetivo de apresentar um panorama sobre comportamentos
suicidas em jovens no periodo universitario e identificar quais as estratégias vem
sendo utilizadas para prevencao no ambito académico, visando obter conhecimento
mais atualizado em torno de aspectos conceituais, epidemiolégicos e principais
fatores associados ao processo suicida. Trata-se de uma revisdo narrativa cujo
levantamento das informacdes foi feito, predominantemente, na base de periédicos
nacionais. Buscou-se selecionar publicacbes dos ultimos anos que tratassem da
tematica do suicidio, principalmente as voltadas para examinar 0 comportamento

suicida em jovens universitarios.

2 REVISAO DE LITERATURA

Pesquisas realizadas no contexto universitario evidenciam que as
exigéncias e demandas da vida universitéria, desde o ingresso do estudante, o
expdem a uma carga elevada de estressores psicossociais, 0s quais irdo demandar
recursos cognitivos e emocionais complexos a serem exercitados nesse novo
ambiente. (PADOVANI et al, 2014)

Segundo Sousa et al (2006), ressalta que na transicdo da adolescéncia
para vida adulta, o estudante ser& influenciado por diversas variaveis que poderao
afetar seu desenvolvimento, aspecto esse que ira requer mudancas em Seu novo
ambiente de convivio escolar ao ingressar no contexto universitario, periodo esse em
gue o estudante ira se apropriar da tomada de autonomia para com independéncia
poder tomar decisdes quanto a questdes sobre “o que se €” e “o0 que sera da vida”.

Essa trajetéria percorrida pelo jovem ao estado de autonomia sera
confirmada de acordo com os padrbes estabelecidos ao longo do seu
desenvolvimento, pelo contexto do ambiente familiar, o qual € determinante para que
as funcdes de protecao, afeicdo e formacédo social possam ser oferecidas de forma
equilibrada pelos seus membros, sendo assim perceptiveis o0s efeitos do
estabelecimento dessas fungdes, o qual evidencie nas relagdes predominantemente

uma relagdo afetuosa, coesa, de boa comunicacdo e regras flexiveis, provendo
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recursos necessarios ao crescimento individual e apoio diante das dificuldades ou
doencas intercorrentes, pois na medida em que 0 jovem percebe esse suporte,
encontra forgas para enfrentar situagdes adversas, 0 que traz consequéncias positivas
para seu bem estar, como reducédo do estresse, aumento da autoestima e do bem
estar psicologico. (SOUZA et al, 2008).

Quando a situagdo do contexto familiar € contraria a essa relacdo
harmoniosa, o jovem apresentara potenciais fatores de risco para manter o equilibrio
de sua saude mental. Essa situacéo pode influenciar a estabilidade emocional destes
jovens em diversos aspectos da vida, tanto social como outros mais subjetivos de
impulsividade, agressividade, percepcao do corpo, desesperanca, dificuldades de
comunicacdo e falta de pertencimento social, podendo afetar seu desempenho
académico e sua qualidade de vida como um todo.

Evans et al (2004) destacaram alguns preditivos especificos para os
fendmenos suicidas entre adolescentes, dentre eles os aspectos da estrutura familiar
foram relacionados com fendmenos suicidas, observou-se que os jovens quando
estdo desvinculados do suporte familiar se tornam mais vulneraveis a prevaléncia de
comportamento suicida, embora esse aspecto também possa ocorrer num contexto
de convivéncia familiar, pois esses fatores sdo inerentes devido as diferentes
dimensdes do funcionamento familiar, desde os problemas na comunicacao entre pais
e filhos, os quais geram discérdias/conflitos até mesmo pela auséncia de suporte
parental.

Considerando ser um periodo de diversas mudancas que o jovem enfrenta,
devido as cobrancas internas em como percebem a vida e as externas em como a
sociedade o considera, esses fatores tornam esse grupo potencialmente de risco, pois
a falta de suporte que os ajude a elaborar essas situacdes podem leva-los as
distorcbes e sofrimentos que geram alteragbes em seu equilibrio para o
desenvolvimento de quadros depressivos, pensamentos suicidas, dentre outras
patologias.

Pressupde-se também, que o suicidio € uma manifestacdo do ser humano,
uma maneira encontrada pelo sujeito de lidar com o sofrimento, uma fuga de sua
existéncia, um escape para a dor. Considera-se que o individuo vé o suicidio como
uma solucao, a qual, ele pode dispor quando n&o suportar mais viver em sofrimento
(RIGO, 2013).
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Goncalves (2011) ressalta que este processo ocorre em um momento
crucial do desenvolvimento global do estudante e apresenta um conjunto de
dificuldades e preocupacdes que ocupam espaco na rotina diaria dos jovens como 0s
exames, reprovagoes, fracas expectativas em relagéo ao curso que frequentam etc.,
problemas que muitas vezes sdo a causa de muito estresse para os estudantes
motivos que acentuam ainda mais as causas de adoecimento dos estudantes que
frequentam um curso superior.

Isso ocorre quando estédo sob alta expectativa de si mesmo, como dos pais
e muitos tiveram de sair da casa dos pais e passar a viver em residéncias
universitarias, casas de familiares ou quartos alugados, sendo assim confrontados
com um conjunto de dificuldades acrescidas de novas responsabilidades, incertezas,
sentimentos de solidao, saudades de casa, da familia e dos amigos.

Dutra (2010) considera o suicidio como uma fuga da auséncia de sentido
da vida, onde viver torna-se insuportavel, um sofrimento, um peso. Assim, & possivel
perceber a concordancia de todos estes autores em dois aspectos principais: a
intencionalidade do ato e a fuga, ndo da vida em si, mas do sofrimento que se vivencia.

Ha de se considerar que ndo sdo evidentes todos os fatores e
circunstancias que podem levar um jovem a cometer o suicidio, contudo a OMS (2002)
enumera alguns fatores de risco para o suicidio nos jovens como: Transtornos
psiquiatricos e histdria de suicidios na familia, negligéncia e maus tratos na infancia,
expectativas demasiado elevadas ou muito baixas dos pais em relacdo aos filhos,
excesso de autoridade, rigidez familiar, divorcios/separacdes, dificuldades escolares,
conflitos interpessoais e problemas de relacionamento, separacdo de
amigos/colegas/companheiro, morte de pessoas significativas.

E ainda o que pontuam as autoras Prieto e Tavares (2005), que as
experiéncias negativas de vida como violéncia fisica ou sexual, rejeicdo na infancia e
dificuldades de relacionamento familiar, podem comprometer o desenvolvimento
emocional dos sujeitos, sobrecarregando-os e aumentando a tensdo emocional.

As discussfes apresentadas pela propria OMS (2002) destacam ainda a
relevante existéncia de psicopatologia (quadros depressivos, transtornos psicoticos,
ansiedade, crises de panico, distirbios de o comportamento alimentar, transtornos da
personalidade, como humor instavel, comportamento antissocial, impulsividade,

irritabilidade, baixa toleréncia as frustracoes, dificuldade na resolucéo de problemas,
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ansiedade excessiva, desesperanca, isolamento, sentimentos de inferioridade,
ambivaléncia), comportamentos aditivos e histéria de comportamentos suicidas.

Estas situacbes tornam-se ainda mais preocupantes quando o estudante
encara o suicidio como a Unica saida para solucdo das suas dificuldades, problemas
e dor emocional. Botega (2015), autor de inUmeras producdes cientificas com a
tematica do suicidio, faz um alerta sobre a crise suicida que antecede o ato de
suicidar-se. Ele aponta que durante a crise suicida, ocorre a exacerbacao de uma
psicopatologia existente, ou a desordem emocional que precede um episddio
traumatico vivenciado pelo sujeito. Desta forma, a dor psiquica é tao forte, que o
sujeito, no desejo de cessa-la, pode interromper sua vida por meio do suicidio.

Segundo Karen Scavacini, coordenadora do Instituto Vita Alere de
Prevencéo e Posvencao do Suicidio, 0 assunto precisa ser abordado publicamente e
de forma ampla, pois essa € a maneira mais eficaz de lidar com potenciais suicidas.
“Quanto maior o siléncio e segredo em torno de um assunto tabu, pior para quem lida
com ele, o fato de poder falar e contar a histéria pode ter um efeito curativo em quem
lé e em quem escreve”. (ESCOSSIA, 2017)

No gue se refere as estratégias de prevencéo ao suicidio, o Brasil desde 2006,
avanca no sentido de implantar politicas publicas que norteiam a construcdo de
intervencdes em salde, dentre elas, como Estratégia Nacional de Prevencédo ao
Suicidio, o Ministério da Saude lancou o manual Prevencdo de suicidio: manual
dirigido a profissionais das equipes de saude mental, com a finalidade de detectar, de
forma precoce condi¢cbes associadas ao fendbmeno e realizar medidas preventivas,
descreve acerca dos fatores de risco e informa sobre o manejo das psicopatologias
associadas ao risco de suicidio como a depressao, a esquizofrenia, a dependéncia de
alcool ou outras drogas e os transtornos de personalidade. Traz ainda o auxilia
descrevendo a abordagem adequada de potenciais suicidas e as formas de ajuda-los.
Além disso, refere sobre o manejo de pacientes e encaminhamento dos mesmos,
guando estes estiverem sob risco de suicidio (BRASIL, 2006).

Dentre outras estratégias que vem sendo desenvolvidas nesse cenario,
temos as campanhas do Setembro Amarelo, promovida pela Associagéo Brasileira de
Psiquiatria (ABP) e o Centro de Valorizacdo da Vida (CVV), ambos vem promovendo
um debate seguro entre populacéo e profissionais da area. O CVV oferece, de forma

gratuita e em tempo integral, atendimento via chat online e pelo telefone 188. O canal
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atua como uma rede de apoio formada por voluntarios que escutam e prestam
orientacao a pessoas que precisam de auxilio.

Outro mecanismo criado como estratégia preventiva foi o lancamento da
cartilha Suicidio: informando para prevenir pela Associacdo Brasileira de Psiquiatria.
Conforme a cartilha, o luto do suicidio representa um processo de adaptacéo a perda
da morte por suicidio pelo qual a familia, amigos e outras pessoas proximas
vivenciam. Desta forma, 0s sujeitos que passam por este processo sédo descritos como
"sobreviventes do suicidio”. Portanto, quando ocorre uma morte por suicidio, uma
parte da sociedade sofre seus efeitos. (ABP, 2014).

As universidades pelo Brasil vém adotando medidas de prevencdes através
dos Nucleos de Apoio aos Estudantes para tentar identificar os alunos que estdo em
situacdo de maior vulnerabilidade. Neste contexto sdo realizadas diversas
intervencdes (como acompanhamento psicologico e psiquiatrico) com o propdsito de
impedir que possiveis alteragbes psiquicas levem a algum comprometimento do
aluno.

Esse tipo de servico oferecido nas universidades visa promover
psicoeducacdo aos estudantes através de encontros e eventos onde realizam
palestras sobre a qualidade de vida ao longo da graduacéo, sobre o que sdo as
doencas mentais e quais suas relagcbes com o suicidio. Sdo mostrados dados
epidemioldgicos sobre o suicidio, sobre os recursos disponiveis que o aluno tem
dentro da universidade para buscar ajuda se necessario, entre outros mecanismos 0s
quais o aluno possa recorrer. Sendo assim tem a finalidade de educar e assistir 0
aluno que apresenta alguma demanda em rela¢cédo a sua saude mental.

Contudo, Botega (2015) alerta que se faz necessario uma maior efetividade
nas acdes voltadas a prevencdo do suicidio, ou seja, que se possa de fato pér em
pratica as diretrizes politicas atuais. O autor ainda infere que tais acbes devem ser
embasadas cientificamente, constituindo uma virtuosa triade entre politica, protecao

e pesquisa, o que é muito dificil de alcancar.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

A revisdo da literatura sobre o tema suicidio possibilitou visualizar a situagéo
atual, tanto no ambito universitario, como no contexto social do Brasil, apresentando
como vem sendo abordado e tratado o assunto, em virtude dos altos indices de
suicidios entre os jovens no periodo de vida académica.

A literatura apresenta algumas medidas de prevencdo que ja estdo sendo
divulgadas e efetivadas, mas que € necessario um maior engajamento da familia, da
populacdo e dos 6rgdos competentes na discussdo do tema. E também que sejam
criadas estratégias de promocdo a saude mental mais eficaz, para acompanhar e
tratar estes individuos que estdo em sofrimento psiquico.

Observou-se ainda que esse ato ocorra entre os jovens que sofrem grande
carga emocional, devido as pressfes cotidianas, que 0s envolvem, ou seja, acabam
recorrendo ao suicidio por ndo dispor de habilidades emocionais suficientes para lidar
com toda a forca que essas pressfes produzem interna e externamente, além dos
fatores psicologicos, déficits na resolucao de problemas, perfeccionismo socialmente
exigido, fatores sociais e individuais que associados os tornam ainda mais vulneraveis
a tomada de decisdes.

Vale ressaltar que, os riscos que envolvem estes individuos, estao
diretamente ligados a saude emocional e mental. Desta forma, o comportamento
suicida apresenta sinais perceptiveis para quem os conhece. Por isso € importante
gue a sociedade esteja informada sobre 0 assunto, para estar apta a sinalizar quando
perceber indicios naqueles que apresentam sinais de potenciais suicidas e 0s
conduza para que recebam tratamento adequado com profissionais capacitados.

Durante o processo de estudo, observou se que mesmo as pessoas
impactadas pelo suicidio, em especial os familiares, tendem a se fechar e néao falar
sobre o assunto, causando assim maior sofrimento e dificultando ainda mais o
processo de aceitacdo e andlise dos fatores envolvidos.

Percebeu-se também que o estigma associado ao tema inibe pedidos de
ajuda, pois a maioria dos casos poderiam ser evitados, se as instituicoes
promovessem mais campanhas e estratégias com enfoque em prevencao, como 0s
centros de atencdo psicossocial e campanhas como o Setembro Amarelo tém
estimulado a desestigmatizacdo do problema, mas, ainda assim, € imprescindivel que

falem mais deste assunto que tem ceifado tantas vidas.
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Portanto, uma equipe multidisciplinar capacitada no assunto e que atue no
ambito das instituic6es universitarias, podem programar projetos preventivos tanto em
saude mental, como em combate ao suicidio entre outras patologias que possam
surgir no decorrer da caminhada académica, tratando de temas relevantes como:
depressdo, convivéncia social, autonomia, gestdo do tempo, aceitacdo da dor
emocional e a toleréncia a ela, sexualidade, qualidade de vida, davidas e de diversos
outros assuntos que sao de grande importancia e que estao presentes no cotidiano
dos universitarios. Desenvolvendo a partir dos dados coletados pesquisas relevantes

para promocao da saude mental e habilidades para vida.
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