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Resumo: o estudo tem o objetivo de apresentar, a partir de dados secundarios do DATASUS, os
elevados indices de suicidio de idosos brasileiro no periodo de 2010 a 2015. Método: trata-se de um
estudo epidemioldgico descritivo e ecoldgico, realizado com base em dados disponibilizados pelo
Departamento de Informatica do Sistema Unico de salde (DATASUS), referentes aos 06bitos
autoprovocados no Brasil. Resultados: verificou-se que a faixa etaria 60 a 69 anos foi a mais
acometida, as situacOes afetivas e as mudancas proporcionadas pela idade precipitam um importante
fator para que a tentativa de suicidio se consuma. Observou-se que a regido sudeste apresentou o
indice mais elevado (46,1), este territorio € o que concentra 0 maior nimero de pessoas, € uma
frequéncia grande de fatores estressantes Conclusdo: que a tematica a ser abordada ainda é muito
mistificada e que precisa desenvolver politicas publicas que abarquem essa populacéo.
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INTRODUCAO

O envelhecer é um processo continuo que vem vinculado a mudancas que afetam ou ndo os
aspectos fisicos, financeiros, psicolégicos, emocionais e estruturais. O convivio e a relagdo familiar

estdo entrelacados com o bem esta mental de cada pessoa, podendo influenciar em seus héabitos e

queixas ao passar dos tempos?.

O suicidio é uma das dez principais causas de mortalidade no mundo. Alguns autores trazem
que a cada trés segundos uma pessoa tenta cometer suicidio?.
A Associacdo Brasileira de Psiquiatria traz que o suicidio até tempos remotos ndo era
considerada um problema de salde publica, até chegarem a discussfes sobre violéncia de modo
generalizado que o0 assunto pode ser explicado e debatido. Frente a isso veio em 2005 o Plano
Nacional de Prevencdo do Suicidio 3.

As taxas de suicidio variam de lugar, idade, sexo, raga, etnia e credo sendo altas na Europa e
nos Estados Unidas, e mais baixas nas Américas Central e do Sul. Esse nimero é maior no publico
masculino, numa variacao de 3:1a 7,5:1 *.

A tentativa de suicidio se remete a atos de uma pessoa que pretende ou sente vontade de se

matar, mas que nao chega ao ato final. Permitindo a sobre vida, mais um receio familiar perante o
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individuo. Em contrapartida alguns autores fomentam em dizer que as tentativas suicidas ndo fatais
representam mais a ideacao >,

A dimensdo da tematica ainda é pouco visualizada, dificultando assim a prevengdo na
agenda politica da gestdo publica. Uma das dificuldades apresentadas nos atendimentos de primeira
instancia do Sistema Unico de Salde é ndo estabeleceram fluxos para notificacdo, ficando brechas a
serem notificadas ®

A aceitacdo do envelhecer para alguns idosos podem ocorrer por processos dolorosos de se
lidar onde podem evoluir para estados depressivos ou, mesmo, a depressao "

A depressdo sem duvidas é a que mais gera interferéncias nos lagcos sociais e familiares e
posterior sua ruptura, sobretudo em pessoas com personalidades rigidas, ansiosas e obsessivas .

Contudo, nesse novo contexto de vida, perspectivas e restricdes ocorrem casos onde 0 idoso
consegue superar a vulnerabilidade para o suicidio. Ativando em sua mente novas metas, qualidade
de vida, prética de exercicios e uma alimentac&o balanceada e rica em vitaminas ®.

Este estudo se justifica pelo aumento da ocorréncia de suicidio em pessoas acima de 60
anos, pela escassez de estudos sobre a tematica e uma visao diferenciada dos profissionais de saude
sobre o processo de envelhecer e suas atribuicdes. Desse modo, o estudo tem o objetivo de
apresentar, a partir de dados secundarios do DATASUS, os elevados indices de suicidio de idosos

brasileiro no periodo de 2010 a 2015.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiolégico descritivo e ecolégico, realizado com base em dados
disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de satde (Datasus), referentes
aos Obitos autoprovocados no Brasil, estando tais causas classificadas nos codigos do Capitulo X1X
(lesbes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas) da CID10, de acordo

com a codificacdo lesdo (X60 a X84) e ocorridos nos anos 2010 a 2015. Para construcdo deste
A trabalho foram utilizados dados do Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (S1M).
As seguintes variaveis foram estudadas: faixa etaria (60 anos e mais) e local de ocorréncia
(hospital, outro estabelecimento de satde, domicilio, via publica, outros ou ignorado).
Por se tratar de um estudo com base em dados secundarios e de dominio publico, ndo houve

submiss&o ao Comité de Etica em Pesquisa.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Suicidio é uma tematica complexa e de grandes reflexdes por parte dos profissionais de

saude e seus familiares. Suas razdes ainda muito questionadas, principalmente quando se pensa nos

sentimentos vivenciados pela familia deste individuo, bem como no cuidado fornecido a esta

familia durante um momento téo frégil de suas vidas.

O atendimento prestado aos individuos que tentam suicidio demanda uma equipe ética e

preparada, pois € um momento de grande conturbacdo tanto para o acidentado quanto para a

familia. Dai se ver a necessidade de uma equipe multidisciplinar, podendo assim ter um

atendimento precoce e, mas efetivo.

Tabelal. Obitos por Ocorréncia por Faixa Etéria e Regido no periodo de 2010 a 2015.

Faixa Regido Regido Regido Regido Regido Total
Etaria Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-
Oeste
60 a 69 194 1174 1942 1591 381 5282
anos
70a79 113 722 1031 1001 237 3104
anos
80 anos e 44 388 503 449 139 1523
mais
Total 351 2284 3476 3041 757 9909

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2017.

Verificou-se que a faixa etaria 60 a 69 anos foi a mais acometida, as situacGes afetivas e as

mudancas proporcionadas pela idade precipitam um importante fator para que a tentativa de

suicidio se consuma. Segundo Pedrosa sao realizadas em média quatro tentativas para cada suicidio

[{J.;t Tabela 2. Divisdo de 6bitos por regido no periodo de 2010 a 2015.

consumado, comparado com adultos essa proporcdo se eleva de 8 a 33 tentativas para 1 suicidio.

Regido 2010 2011 2012 2013 2014 2015 Total

Norte 64907 67171 70074 71112 73957 77301 424522 5,90
Nordeste 284297 301250 305253 315924 319349 337454 1863527 25,92

Sudeste 535088 542255 544163 555214 563036 574729 3314485 46,10
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Sul 179460 184597 183539 189212 188574 191136 1116518 15,53

Centro- 73195 75225 78137 79012 82123 83555 471247 6,55
Oeste
Total 1136947 1170498 1181166 1210474 1227039 1264175 7190299 100,00

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informag6es sobre Mortalidade — SIM, 2017.

Observou-se que a regido sudeste apresentou o indice mais elevado (46,1), este territorio é o
que concentra 0 maior numero de pessoas, e uma frequéncia grande de fatores estressantes
(sobrecarga de trabalho, insénia, baixos salarios, problemas familiares, desemprego, poluicdo,
transito, falta de moradia, violéncia urbana e desigualdade social), o que nos levar a concluir que
uma rotina de vida acelerada aliada a fatores sociais expde a populagdo ao risco de suicidio.

Os autores trazem que o primeiro impacto do envelhecimento para o individuo é a perda de
seus papéis sociais e 0 vazio experimentado por ndo encontrar novas funcgdes, isso leva a perda da
qualidade de vida associada ao isolamento social e ao surgimento de doencas clinicas graves,
podendo o conjunto de esses agravantes gerar pensamentos eminentes sobre morte.

E notavel que as pessoas que convivem diariamente com os idosos associem a idade
avancada a tristeza devido a perdas afetivas, econémicas, sociais e doencas crbnicas, nao
valorizando as suas queixas, com isso os sinais ficam negligenciados tanto pela familia quanto pelos
profissionais de salde. Assim é importante repensar a saude mental e os programas especificos para
pessoas idosas.

Contudo, nota-se a importancia da deteccdo precoce dos sintomas de suicidio na terceira
idade. O ndo reconhecimento desses fatores e a consequente auséncia de prevencdo podem
contribuir com o aumento da morbidade, mortalidade e provavelmente, da incidéncia de Obitos
nessa faixa etaria. Segundo a OMS (2005)° uma politica com uma visdo préspera do ponto de vista
social, fatores essenciais ao ambiente social e promocdo de sentimentos positivos levam a

diminuicdo dos indices de mortalidade nessa faixa etaria.

CONCLUSOES

Com o aumento da expectativa de vida houve também o aumento das taxas de mortalidade
sendo estas por fatores naturais, doencas cronicas e suicidio. Este de etiologia multifatorial, ligado

as frustacoes de vida.
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Sendo de extrema importancia a avaliacdo e o tratamento destes fatores. O apoio da familia
para que este idoso sinta-se sempre acolhido e amado, iSsO ameniza 0 pensar na morte e em
resultado diminui os indices de mortalidade por esta causa.

E necessario prepara os profissionais de saude para lidar com estas situacdes de forma
resolutiva com sucesso, e especificar as politicas publicas de salde para promocao e prevencdo dos
agravos.

Esse estudo trouxe grandes reflexdes e questionamentos perante o tema que foi abordado
acima, desde um simples olha da familia perante certos comportamentos antes ndo apresentados
pelo idoso, até levar este a procurar ajuda, mesmo quando este acha que ndo necessita. Porém
ressalto que os autores ndo concordam em muitos aspectos sobre a evidéncia da relevancia de cada
fator no desfecho das tentativas.

Obteve esclarecimento com a leitura dos artigos que os agravantes sdo mascarados por
patologias ou outros transtornos, dificultando assim tomado de atitudes rapidas e eficazes perante a

situacdo a ser evidenciada.
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