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Resumo: O comportamento suicida vem sendo considerado um sério problema de Salde
Publica, despertando interesse de pesquisadores no campo das mais diferentes ciéncias. O
estudo consiste em ‘“analisar os aspectos psicosociais de estudantes de enfermagem do
Campus Senador Helvidio Nunes de Barros (CSHNB) — Universidade Federal do Piaui
(UFPI) que apresentam comportamento suicida”. O projeto foi encaminhado ao Comité de
Etica e Pesquisa da UFPI, através da Plataforma Brasil. Trata-se de uma pesquisa do tipo
descritiva, com enfoque qualitativo. O cenario do estudo foi a Universidade Federal do Piaui
(UFPI), no Campus Senador Helvidio Nunes de Barros, localizado na cidade de Picos-Pl. A
amostra da pesquisa foi formada por 12 estudantes que procuraram o Servico de Apoio
Psicologico da universidade manifestando comportamento suicida, entende-se por
comportamento suicida aquela pessoa que apresentou ideacdo ou ideacdo seguida de tentativa
de suicidio. A andlise dos dados foi embasada na proposta de analise de contetido de Bardin.
O comportamento suicida ocorre, diante dos casos apresentados pelas participantes da
pesquisa, apos rompimentos de relacionamentos afetivos ou desentendimentos familiares, o
que permite ampliar a reflexdo sobre vinculos familiares fragilizados ou distorcidos e relacGes
afetivas rompidas ou ndo correspondidas que, simbolicamente, podem significar frustracdo
afetiva, familiar, relacional, social e cultural. Ao mesmo tempo em que a familia é apontada
como um dos fatores psicossociais que motivam o comportamento suicida, a familia atua
também como fator de protecéo e suporte para o enfrentamento. Destaca-se a necessidade de
intensificar os servicos de assisténcia estudantil com programa de suporte e prevengdo ao
suicidio nas universidades, pois os jovens devem ser considerados como prioritarios na
demanda de esforcos para a protecdo e promocao da saude, tendo em vista, que nos ultimos
anos a elevacdo da taxa de suicidio nesta faixa etaria foi alarmante.

Palavras-chave: Comportamento suicida; aspectos psicosociais; estudantes; enfermagem.

Abstract: Suicidal behavior has been considered a serious public health problem, arousing
interest of researchers in the most different sciences field. The study was "to analyze the
psychosocial aspects of Campus Senator Helvidius Nunes de Barros, (CSHNB) nursing
students — of Federal University of Piaui (UFPI) presenting suicidal behavior." The project
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was submitted to the Ethics and Research Committee of UFPI by Platform Brazil. This is a
research descriptive, with qualitative approach. The setting was the Federal University of
Piaui (UFPI) Campus Senator Helvidius Nunes de Barros, in the city of Picos-PI. The survey
sample was comprised of 12 students who sought the Psychological Support Service
University manifesting suicidal behavior, the term for suicidal behavior that person who
presented ideation or ideation then attempted suicide. Data analysis was based on the proposal
of Bardin content analysis. Suicidal behavior occurs before the cases presented by the
participants, after breakups of romantic relationships or family problems, which allows to
extend the reflection on weakened or distorted family ties and broken or unmatched personal
relationships that, symbolically, can mean emotional frustration , family, relational, social and
cultural. While the family is seen as one of the psychosocial factors that motivate suicidal
behavior, the family also acts as a protective factor and support for coping. There is the need
to intensify the student assistance services to support program and suicide prevention in
universities, as young people should be given priority in the demand for efforts to protect and
promote health, given that in the last years the rise in suicide rate in this age group was
alarming.

Keywords: Suicidal behavior; psychosocial aspects; students; nursing.

INTRODUCAO

O suicidio é considerado um fendmeno multidimensional, 0 que por consequéncia
acaba atraindo a atencdo e o estudo das diversas areas cientificas, tais como a filosofia, a
teologia, a biologia, a psicologia, a sociologia, entre outros. Entretanto, independente da area
que o estuda, o conceito proposto por Durkheim (1987) em seu classico “O suicidio: um
estudo sociologico” € amplamente utilizado como toda situagdo de morte que resulte direta ou
indiretamente de uma conduta positiva ou negativa praticada pela prdpria vitima, sendo que
ao realizar tal conduta ela tem consciéncia do resultado que é produzido.

Vieira (2008), o comportamento suicida vem sendo considerado um sério problema
de Saude Publica, despertando interesse de pesquisadores no campo das mais diferentes
ciéncias. Fendmeno complexo, o suicidio configura um assassinato, onde vitima e agressor
sdo a mesma pessoa. Dutra (2002) define-o como o desejo consciente de morrer e a nogéo
clara de que o ato executado pode resultar nisso.

De acordo com a OMS (2014), em seu primeiro relatério sobre prevengédo do suicidio,
mais de 800.000 pessoas morrem por suicidio todos 0s anos, em torno de uma pessoa a cada
quarenta segundos. Cerca de 75% dos suicidios ocorrem em paises de baixa e media rendas.

Globalmente, as taxas de suicidio sdo mais altas em pessoas com 70 anos ou mais. Em
alguns paises, no entanto, as taxas mais elevadas sdo encontradas entre 0s jovens.

Notavelmente, o suicidio € a segunda principal causa de morte entre pessoas com 15 e 29 anos
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de idade no mundo todo. Em geral, mais homens morrem por suicidio do que as mulheres.
Nos paises mais ricos, trés vezes mais homens morrem por suicidio do que as mulheres.
Homens com 50 anos ou mais sdo particularmente vulneraveis. Em paises de baixa e média
rendas, adultos jovens e mulheres idosas tém maiores taxas de suicidio do que 0s seus
homologos de paises de alta renda. Mulheres com mais de 70 anos de idade sdo duas vezes
mais propensas a morrer por suicidio do que as mulheres com idades entre 15 e 29 anos
(OMS, 2014).

As taxas de suicidio no Brasil ficam entre 5 e 6:100.000 habitantes para o sexo
masculino e entre 1 e 3:100.000 habitantes para o sexo feminino. Vale ressalvar que muitos
casos notificados como acidentes, na verdade, podem ter tido um comportamento suicida
como causa. Observa-se ainda em estudos bibliograficos que, dos adolescentes que tentaram
suicidio, 10% acabam se suicidando dentro de 10 anos apds a primeira tentativa e que
somente 25% dos que tentaram procuraram ajuda médica (Avanci; et al, 2005).

De acordo com Vieira (2008), em pesquisa realizada pela Andifes (Associacdo
Nacional dos Dirigentes das Instituicdes Federais de Ensino Superior), por meio do Férum
Nacional de Prd-Reitores de Assuntos Comunitarios e Estudantis (FONAPRACE), revelou
que 39% dos estudantes das Instituicdes Federais de Ensino Superior (IFES) passam por
alguma dificuldade emocional. Segundo o diagnéstico, dos 39% de alunos com crises
psicoldgicas, pelo menos 5,5% faz uso de medicacgédo psiquiatrica e 24% ja procuraram ajuda
psicolégica. Além disso, estima-se que entre 10 a 20% dos estudantes das universidades
federais estejam em processo agudo de crise, que requer apoio psicolégico imediato.

A entrada no Ensino Superior representa para a maioria dos estudantes a concretizagao
de um projeto de carreira académica e principalmente de desenvolvimento pessoal. Sao
bastantes as expectativas criadas em volta deste acontecimento, quer por parte do jovem quer
por parte da familia mais proxima ou de outros elementos significativos (Freitas, et al 2007).

Segundo Pereira et al. (2011), € na transicdo para o Ensino Superior e na permanéncia
dos alunos na instituicdo que se verifica uma maior incidéncia de ao problemas de adaptagéo,
assim como de rendimento académico. Contudo, nos anos seguintes surgem outros problemas
como € o caso do insucesso académico ou até mesmo do abandono escolar.

Todas estas situacdes podem provocar no aluno elevados niveis de ansiedade, que
quando percebida negativamente e ao se tornar excessiva (distress psicologico), podem afetar

ndo so a realizacdo académica como a satde mental dos estudantes.
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Assim, pode-se avaliar todas as situacdes referidas anteriormente como fatores que
também podem induzir no estudante uma dor psicoldgica constante. Esta dor psicoldgica é a
causa principal do suicidio, associada varias vezes ao sentimento excessivo de culpa,
vergonha, medo, humilhacéo e soliddo (Werlang, et al, 2006).

Na busca pela resolucéo dos seus problemas internos, os jovens podem recorrer, por
exemplo, a comportamentos agressivos, impulsivos ou até mesmo suicidas. Desta forma, o
comportamento suicida pode ser considerado como o primeiro passo para um possivel
suicidio consumado no futuro, quer nos adolescentes quer nos jovens adultos — populagédo
maioritaria no Ensino Superior (Barrios et al, 2010).

Carvalho (1999) afirma que os estudantes de enfermagem merecem atengdo por
estarem em contato com o sofrimento psiquico. Eles sdo marcados constantemente por
incertezas, ansiedades, que devem ser consideradas, uma vez que ao vivencia-las, revelam os
préprios sentimentos, como também a dificuldade em maneja-los. Essas situacdes provocam
uma reacdo de choque entre o “bom” e o “ruim”, gerada principalmente pela angustia
decorrente da inadaptacdo do individuo frente a uma nova situacéo.

A experiéncia vivida no estagio pelos graduandos de Enfermagem,
concomitantemente com a realidade individual gera uma situacdo ameacadora, a ponto de
manté-los alienados e contribuir para emergir o sentimento de fuga. Porém, outros conseguem
adaptar-se a essa situacdo, sendo capazes de aproveitar as oportunidades oferecidas.

Segundo Chaves (2010), alguns jovens que ingressam no ensino superior ainda nao
possuem maturidade psicossocial para conseguir lidar e gerir as novas situacdes de estresse
com as quais se confrontam, sendo de extrema importancia os vinculos afetivos que mantém
com a sua familia, as redes de apoio da prépria instituicdo e a boa relacdo com os colegas de
curso. Todos estes aspectos, irdo certamente contribuir para a boa satde fisica e mental do
aluno em questéo.

De acordo com Passos (2013), os dados oficiais do Ministério da Satde apontam que,
nos primeiros 10 anos do século XXI, Teresina € a primeira capital do nordeste em suicidios e
a segunda do Brasil, com indices que apontam 14,4 suicidios para cada grupo de 100 mil
habitantes. O Piaui é o estado em que houve o maior aumento de casos, crescendo 221,7% em
10 anos.

Varios sdo 0s componentes que podem contribuir para a variacdo da ansiedade dos
estudantes na area da saude, em especial os alunos de enfermagem, como os diferentes anos

em que estes se encontram, a mudanca de habitacdo (mais especificamente a saida de casa), 0
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estresse do inicio da prética clinica no segundo ano letivo, caraterizado por ter uma enorme
complexidade e responsabilizacdo para os mesmos, a defesa do projeto final que se realiza no
final do quarto ano, e consequente saida para o mercado de trabalho, entre outros.

No que diz respeito a essas populacfes universitarias, quando passam a lidar com as
mudancas desenvolvimentais e com as exigéncias académicas, acabam ficando muitas vezes
expostas a fatores de risco do comportamento suicidario. No Campus Senador Helvidio
Nunes de Barros (CSHNB) sdo recorrentes casos de alunos do curso enfermagem com
ideacdo suicida em busca de atendimento no Servico de Apoio Psicolégico (SAPSI).

Nesse sentido tem-se como problema de pesquisa a seguinte indagacédo: ¢Quales son
los aspectos psicossociais de estudantes de enfermagem do CSHNB — UFPI que apresentam
comportamento suicida?

Dessa forma, o trabalho justifica-se pela possibilidade de identificar fatores
relacionados ao comportamento suicida nos estudantes de enfermagem do CSHNB — UFPI,
tomando por base as questfes atuais a respeito do tema, pois sendo o suicidio um problema de
salde publica, este estudo tem como carater social ajudar na prevencdo do suicidio,
detectando possiveis causas motivacionais assim como fatores que influenciam negativamente
e positivamente em relagao a esse ato.

O suicidio se configura como tabu que acaba dificultado o tratamento, é preciso
debater mais sobre o tema com responsabilidade, para que a populacdo em geral fique alerta
para esse tipo de problema. Além de dados alarmantes sobre o suicidio, observa-se no Piaui a
caréncia de pesquisas e notificacdes acerca disso, fazendo-se necesséria a realizacdo de
estudos sobre o fendémeno.

Sendo assim, a pesquisa tem como objetivo geral:

analisar os aspectos psicossociais de estudantes de enfermagem do CSHNB — UFPI
que apresentam comportamento suicida.

e como objetivos especificos

1) Identificar o perfil dos estudantes de enfermagem do CSHNB - UFPI que

apresentam comportamento suicida;

2) Descrever os fatores psicossociais associados a ideacdo/tentativa de suicidio entre

os estudantes de enfermagem do CSHNB — UFPI;
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METODO

Disefio: Estudo do tipo descritiva com enfoque qualitativo, de corte transversal. Local
do Estudo: O cenario do estudo foi a Universidade Federal do Piaui (UFPI), no Campus
Senador Helvidio Nunes de Barros (CSHNB), da cidade de Picos. Brasil. Poblacioén: As
participantes que procuraram o Servigo de Apoio Psicologico da universidade durante o ano
2014. TOTAL: 54 estudantes Muestra: O estudo foi realizado com 12 estudantes
universitarias, todas do sexo feminino, regularmente matriculadas no curso de enfermagem,
do 3° até o 9° periodo, que manifestaron comportamento suicida, durante o ano 2014. TOTAL.:
22%.

Entende-se por comportamento suicida aquela pessoa que apresentou idea¢do ou
ideagdo seguida de tentativa de suicidio. Concordaram em participar da pesquisa por livre e
espontanea vontade. Coleta de Dados: A pesquisa foi desenvolvida a partir dos 02 passos
seguintes:

Aplicacdo do Questionario Sécio Demografico donde o aluno preencheu uma ficha de
dados pessoais com o objetivo de caracterizar e descrever o0s sujeitos em estudo. Em seguida foi
realizada uma entrevista semiestruturada que foi realizada de forma individual em um local da
prépria Instituicdo de Ensino Superior (IES), que visava a garantia de privacidade e sigilo, foi
utilizado um gravador durante as entrevistas, com o devido consentimento das participantes, o
gue tornou mais facil e precisa a apuracdo dos dados.

RESULTADOS

Visando manter o sigilo sobre a identidade das participantes, elas serdo identificadas
pela letra “P”, que significa Participante, seguida de um numero, representando a ordem que
foram entrevistadas. Por exemplo, PO1. Objetivando-se compreender da melhor forma a fala
das participantes, as entrevistas foram transcritas e lidas exaustivamente com o intuito de criar
as categorias de acordo com o que foi evidenciado, mostrando, desta forma, os principais
aspectos abordados na analise dos dados.

Para melhor compreensao os dados foram organizados em categorias, da forma como
se apresenta na tabela 1. Estas categorias serdo introduzidas pela descricdo do perfil das

estudantes de enfermagem do CSHNB que apresentaram comportamento suicida.

Fatores Psicossociais associados a Decepcbes Amorosas

Ideacdo/Tentativa de Suicidio Dindmica Familiar Conturbada

Depressao
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Caracteristicas do Comportamento Resolugéo de Problemas

Suicida: Atribuindo Significados Alivio do Sentimento de Tristeza Profunda

Tabela 1. Apresentacdo das Categorias e Subcategorias.

Delineando do Perfil dos Estudantes
Tendo em vista que o objeto de estudo da pesquisa é 0 comportamento suicida, que a

pesquisa foi composta 100% de mulheres e que o Ensino Superior € composto em sua maioria
também por mulheres pode-se ratificar o dado repassado pela Associacdo Brasileira de
Psiquiatria (2014) quando esta refere que as tentativas de suicidio sdo, em média, trés vezes
mais frequentes entre as mulheres do que em homens.

O predominio da faixa etaria entre as participantes da pesquisa foi dos 18 aos 27 anos,
correspondendo a 75% do total da amostra, dados que confirmam as informaces da OMS
quando ela refere que o suicidio ja é a segunda causa de morte de jovens entre 15 e 29 anos.

O estado civil das participantes é caracterizado da seguinte forma: 67% sdo solteiras
sem namorados, 25% s&o solteiras com namorado e apenas 8% sdo casadas, de forma que
somente a casada possui filhos. No que diz respeito a cor das participantes 50% declararam
ter a cor branca, 40% cor parda e apenas 10% a cor preta.

Com relacdo ao estado civil, 0 nmero de solteiros entre os suicidas foi o mais alto.

Um pouco mais da metade das participantes sdo catélicas (58%) e apenas 8% nao
possui religido alguma. A predominancia do catolicismo, nesta amostra, pode ser um reflexo
de sua hegemonia no Pais. Porém, Durkheim (2003) afirma que protestantes se matam mais
do que catolicos.

A maioria dos participantes da pesquisa (75%) é proveniente de outras cidades,
enquanto que 25% da amostra sdo naturais da cidade de Picos. Isso pode ser atribuido ao fato
da cidade ser um local de intensa migracdo inter-regional, atraindo estudantes de localidades
préximas e distantes. Por serem provenientes de outras cidades, 75% dividiam apartamento
com outros estudantes, 0s outros 25% da amostra é representado por uma estudante casada
que reside com a familia, uma que mora sozinha e apenas uma reside com os pais.

Esses sdo dados importantes, pois partindo do pressuposto de que a convivéncia com
os valores e principios presentes na dindmica familiar € um fator de prote¢éo para o individuo.
As estudantes que passam pela experiéncia de alterar por completo o seu dia a dia, nem

sempre conseguem se adaptar de forma positiva a nova realidade, pois sdo submetidas,
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principalmente, a quebra de vinculos. Tal situacdo pode ser analisada como negativa podendo
levé-las a sofrimento psiquico, bem como, um fator de propenséo ao comportamento suicida.

Entre as estudantes, 67% afirmaram que o curso de enfermagem sempre foi a primeira
opcao e o restante da amostra afirma que desejavam outro curso, sendo que dentre essas 33%
gostariam de fazer o curso de medicina. Todas as participantes referiam que nunca fizeram
outro curso antes de enfermagem.

Permanecer em situacdes que ndo correspondem com suas expectativas, podem levar
as estudantes ao sentimento de frustracdo, e por consequéncia, sentimentos de frustragdo € um
fator de risco do comportamento suicida.

A totalidade da amostra afirma que ndo desempenha nenhuma atividade laborativa, se
dedica apenas aos estudos, pois a carga horaria do curso ndo permite que desempenhem
qualquer atividade extra. Podemos constatar tal informacdo de acordo com a tabela 5 em que
75% da amostra afirmam dedicar acima de 30 horas por semana ao curso.

De fato, o curso de enfermagem requer dedicacdo do aluno tanto para as atividades
desenvolvidas em sala de aula, como para atividades extraclasse, compreendidas entre 0s
grupos de pesquisa, participacdo em eventos cientificos, estagios curriculares e
extracurriculares, projetos de extensdo, dentre outros. Porém, a exigéncia de uma carga
horéria elevada de atividades académicas pode provocar nos académicos niveis elevados de
estresse, bem como pode afetar as relacdes interpessoais devido a falta de tempo. Ficando
vulneravel a sentimentos de soliddo, depressdo, ansiedade, insbnia, problemas com alcool ou
drogas psicotrépicas, sendo que tais fatores sdo propicios para a manifestacdo do
comportamento suicida.

No que diz respeito as relacbes interpessoais 25% relacionam-se bem com amigos ou
parentes e participa de atividades sociais, 25% apresentam dificuldade de relacionamento
com 0s amigos, enquanto que 42% relacionam-se bem com amigos ou parentes, mas nao
participa de atividades sociais e 8% evita 0 contato com amigos e parentes.

Foi identificado que 90% das participantes utilizam como principal forma de lazer o
acesso a internet/redes sociais e assistir televisdo. A cultura da leitura de livros e a pratica de
esportes sao deficitarias, pois representam apenas 25% da amostra.

Ao considerar a carga horéaria das atividades académicas elevada, pode-se concluir que
as atividades de lazer das estudantes se restringe ao acesso da internet e assistir televiséo, o

gue pode causar isolamento social e por consequéncia aumentar o risco de comportamento
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suicida. Sendo que, a OMS (2006) apresenta como fatores de protecdo que reduzem o risco de
suicidio a integracdo social através do trabalho e do uso construtivo do tempo de lazer.

O uso de bebida alcdolica é expressivo entre as participantes da pesquisa, pois 75% do
total da amostra afirmaram que ja fizeram ou fazem uso, 42% afirmaram que ja fizeram ou
fazem uso de tabaco e 8% referiram uso de substéncia ilicita (maconha).

Dentre as participantes, 42% afirmaram ter realizado acompanhamento psicoterapico,
17% fizeram acompanhamento psiquiatrico, 8% realizaram acompanhamento psiquiatrico e
psicolégico e 33% ndo fizeram nenhum tipo de acompanhamento.

Do total de 12 participantes, 04 referiam ter feito uso medicamento ansiolitico e/ou
antidepressivo, de forma que 02 fizeram a partir de prescricio médica e 02 a partir de
indicacao de pessoa ndo médica.

O tratamento de pessoas com comportamento suicida se torna uma acdo essencial na
prevencdo do suicidio. De acordo com o Ministério da Satde (2006), o manejo indicado
consiste em tratamento multidisciplinar que envolve no tratamento farmacologico apos
consulta com o psiquiatra, que de maneira nenhuma dispensa outros tratamentos
concomitantes, como a terapia ocupacional ou a psicoterapia.

Fatores Psicossociais associados a ldeacao/Tentativa de Suicidio

Nesta categoria podemos identificar os fatores psicossociais que foram considerados
como disparadores para a manifestacdo do comportamento suicida entre as estudantes de
enfermagem e foi estruturada com base nas seguintes subcategorias: Decep¢fes Amorosas,
Dinamica Familiar Conturbada e Depressdo. Vale destacar que as duas primeiras
subcategorias foram as mais relacionadas entre as estudantes.

Decepgdes Amorosas

Nesta subcategoria as estudantes referiam o comportamento suicida como uma
demanda de amor, isto é, tal comportamento ocorreu a partir de um intenso sofrimento
psiquico pelo fato de passarem por uma decepgdo amorosa.

“FEu comecei a pensar em me matar depois que terminei o namoro (...) j&
tinhamos 1 ano e 3 meses de namoro e eu descobri que ele tinha me traido...
Foi horrivel, eu pensava que ele era 0 homem da minha vida, que iamos
passar o resto da vida juntos, mas ele ndo pensava como eu, tanto que me
traiu. Achava que néo ia ser feliz com outra pessoa, a ndo ser com ele... Ai
0s pensamentos de morte se tornaram cada vez mais presentes na minha
vida, justamente porque eu ndo conseguia esquecer ele.” (P7)

“Eu fui passar as férias na minha cidade e ele foi passar as férias na dele,
sempre nos falavamos por telefone. Ai quando as aulas comecaram, eu
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percebi ele diferente comigo. Foi um sofrimento muito grande pra mim, meu
dia a dia era sempre ao lado dele e de uma hora pra outra a rotina mudou
totalmente, faziamos tudo junto... Eu sabia que ndo ia conseguir viver sem
ele a primeira coisa que pensei foi: ‘vou me matar’”. (P9)

O amor € considerado por muitos individuos como um dos caminhos para se alcangar
a felicidade, ja que é uma experiéncia que causa uma intensa sensacao de prazer. Porém,
quando o individuo se torna vitima de seus préprios sentimentos, isto €, quando a busca por
essa felicidade através do amor néo tem éxito, o individuo passa por um sentimento de intensa
infelicidade a ponto de querer tirar a propria vida.

Porém, quando as estudantes atribuem o comportamento suicida a uma demanda de
amor, isso sugere na realidade que a inten¢do ndo € morrer, mas sim um apelo ao outro. O que
ndo significa que ndo haja sofrimento psicolégico e que tampouco estejam apenas querendo
chamar atencdo. Pelo contrario, ndo se pode minimizar a dor da pessoa que atenta contra a
prépria vida.

Dinamica Familiar Conturbada

Essa subcategoria revelou que os motivos do comportamento suicida entre as
estudantes estdo relacionados com situacdes do mundo da vida familiar. As estudantes que
participaram da pesquisa revelaram que a desesperanca ao estar no mundo por conta das
relacbes conturbadas no ambito familiar, da falta de compreensdo, de didlogo, de escuta
contribuindo como fator preponderante do comportamento suicida.

Minuchin (2002) enfatiza que a referéncia familiar, no que se refere a sua estrutura e
funcionamento, é essencial na vida do homem no sentido de orientar e disponibilizar os
elementos necessarios diante de fatos ou situagcGes complexas. Quando ocorre essa caréncia 0
individuo fica sem parametros, sem apoio, sem direcdo ou rumo e sem uma trajetéria que
associadas a outros fatores, ndo lhe da outra opcdo que néo seja o suicidio.

“Fu nunca me dei bem com o pai... Ele é muito ignorante, ndo sabe
conversar com os filhos... E eu sempre bati de frente com ele, porque néo
aguentava ver as brutalidades dele com a gente (familia)... Ele fica ainda
mais agressivo quando bebe, ele é alcodlatra e ndo assume, ha muito tempo
ele bebe, mas ele diz que néo é viciado. (...) Eu ja ndo aguentava mais ver
ele chegar bébado e agredir a mae... Ficava com mais raiva ainda porque
minha mée aceitava viver daquela forma e acabava me desentendendo com
ela também. Um dia eu decidi que queria acabar com aquilo tudo, que ndo
queria mais viver daquela forma, ai eu comecei a pensar em me matar e
esses pensamentos foram ficando cada vez mais presentes na minha
cabega.” (P6)
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“Eu simplesmente ndo consigo dar conta das minhas obrigagoes,
principalmente com relacdo ao meu papel como esposa e mae. Tenho uma
filha que ndo me obedece. Um marido que ndo ajuda na educacéo delas...
Ai eu fico sem perspectiva. Tenho certeza que ndo vou conseguir concluir
esse curso. E muita coisa na minha cabeca e parece que na época de prova
acontece tudo que é problema de uma vez s, tanto da faculdade como em
casa. As vezes penso tanto que as coisas ndo podem dar certo que penso em
tirar minha vida.” (P12)

“Quando eu tava no terceiro periodo meus pais decidiram se separar... Eu
ndo conseguia aceitar isso, ndo queria que isso tivesse acontecido... Eu
estava longe de casa, s6 sabia das coisas que minha mée e meus irmaos me
falavam por telefone, meu pai nunca foi de conversar muito comigo. Meus
pais sempre foram meus maiores exemplos e de uma hora pra outra eu teria
que aprender a conviver com eles separados? Eu ndo aceitava isso de
forma alguma! Parecia que era o fim pra mim... Eu sei que comecei a
brigar com eles e com meus irméaos... e a situacao foi ficando cada vez pior.
E eu s6 pensava em me matar, pois eu nao conseguiria viver com meus pais
separados e nem brigando tanto com eles. Eles sdo minha base, eu ndo
podia me desentender tanto com eles” (P35)

Pode-se perceber que o comportamento suicida para essas estudantes configura-se
como uma saida para se livrar da angustia ora provocada pela dificuldade de atender as
expectativas da familia, ora de ndo saber como lidar com tantas demandas familiares e ora por
sentirem-se impotentes de ndo conseguirem modificar uma situacdo familiar que foge de seu
controle. Assim, as estudantes desenvolvem uma situacdo de intenso sofrimento psiquico,
pois a familia que é considerada referéncia de suporte e fator de protecdo do comportamento
suicida perde esse status a partir do momento que estabelecem relagéo conflituosa com seus
membros, passando a assumir um fator de risco do comportamento suicida.

Depressao

Nessa subcategoria as estudantes associaram o comportamento suicida pelo fato de
terem depressao. A relacdo entre suicidio e depressdo é estreita, a ponto de o primeiro ser,
ainda hoje, considerado, por muitos, um sintoma ou uma consequéncia exclusiva do segundo.
De fato, a importancia da associacdo entre eles € um dos dados mais conhecidos e replicados
na literatura psiquiétrica.

Durkheim (2003) destaca a influéncia da depressdo sobre o ato suicida quando define
0S seus tipos nos estados psicopaticos. Para ele suicidio melancolico relaciona-se geralmente,
a um estado de extrema depressdo, exagerada tristeza, que faz com que o individuo ja nédo
consiga mais apreciar de maneira sadia as relagdes que com ele tém as pessoas e as coisas que

0 cercam.
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“E... Eu jd tinha uns problemas antes de vir pra Picos. Porque quando eu
morava em Imperatriz eu tinha um namorado e eu acabei engravidando
dele quando eu tinha 21 anos. S6 que quando eu falei pra ele foi uma
confusdo so... Ele ndo queria que eu tivesse a crianga, queria que eu
abortasse e eu ndo queria, mas depois dele insistir muito eu acabei cedendo
e decidi abortar. (...) Mas depois de tudo eu me arrependi muito... Comecei
a me culpar, a pensar muito nisso, sei que comecei a sentir muito remorso
pelo que fiz, fiquei muito triste, muito mesmo! O remorso que eu sentia néo
acabava nunca... E fui ficando cada vez mais depressiva e comecei a pensar
em acabar com minha vida. Foi uma época muito dificil da em minha vida
(participante se emociona e silencia por alguns instantes) (...) De vez em
quando ainda tenho umas recaidas... Ai ano passado comecei a pensar
muito no que tinha acontecido, na realidade eu nunca parei de pensar, e
também tava com dificuldade em uma disciplina, achava que ia reprovar
mais uma vez a mesma disciplina... Sentia muita culpa, fui ficando

depressiva e comecei a pensar que acabar com tudo seria a melhor saida.”
(P3)

O CFP (2013) levanta uma questdo interessante no que diz respeito a associacdo da
depressdo com o risco de suicidio ao declarar que ao mesmo tempo em que se afirma que 0s
fatores determinantes do suicidio sdo multiplos e de interacdo complexa, a OMS sempre
refere que mais de 90% dos casos de suicidio concretizados estao relacionados aos transtornos
mentais, a depressao e ao abuso de substancias psicoativas. E considera contraditorio, afirmar
as multiplas determinagdes de um fendmeno, e em seguida reduzi-las a apenas algumas, de
ordem organica, a depender da analise que se faca.

Caracteristicas do Comportamento Suicida: Atribuindo Significados

De acordo com o MS (2006, p.51), trés caracteristicas em particular sdo proprias do

estado das mentes suicidas:

“Ambivaléncia: a maioria das pessoas j& teve sentimentos confusos de
cometer suicidio. O desejo de viver e 0 desejo de morrer batalham numa
gangorra nos individuos suicidas. Ha uma urgéncia de sair da dor de viver e
um desejo de viver. Muitas pessoas suicidas ndo querem realmente morrer —
é somente porque elas estdo infelizes com a vida. Se for dado apoio
emocional e o desejo de viver aumentar, o risco de suicidio diminui.
Impulsividade: Suicidio é também um ato impulsivo. Como qualquer outro
impulso, o impulso para cometer suicidio € transitorio e dura alguns minutos
ou horas. E usualmente desencadeado por eventos negativos do dia-a-dia.
Acalmando tal crise e ganhando tempo, o profissional da saude pode ajudar
a diminuir o desejo suicida. Rigidez: Quando pessoas sdo suicidas, seus
pensamentos, sentimentos e acgdes estdo constritos, quer dizer: elas
constantemente pensam sobre suicidio e ndo sdo capazes de perceber outras
maneiras de sair do problema. Elas pensam rigida e drasticamente.”
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Compreender as caracteristicas e significados que envolvem o comportamento suicida
é muito complexo. O que se pode afirmar com esta pesquisa € que as estudantes referem como
real finalidade do comportamento suicida ndo € a morte em si mesma, mas a morte como
alternativa para resolver os problemas que estavam passando e até mesmo para aliviar o
sentimento de tristeza profunda.
Resolucéo de Problemas

Quando uma pessoa decide terminar com a sua vida 0s seus pensamentos, sentimentos
e acOes apresentam-se muito restritivos, ou seja, ela pensa constantemente sobre o suicidio e é
incapaz de perceber outras maneiras de enfrentar ou de sair do problema que esta passando.
Todo o comportamento esta inflexivel quanto a sua decisdo, as acdes estdo direcionadas ao
suicidio e a unica saida possivel que se apresenta é a morte. Por isso, é tdo dificil encontrar
alguma alternativa.

“Na realidade quando eu pensei em fazer isso era porque eu ndo via
sentido em continuar vivendo com todos o0s problemas que me
incomodavam na época... Tanto familiar, academicamente, pessoalmente...
E n&o via perspectiva das coisas melhorarem, eram problemas que eu néo
sabia como resolver, entdo a Unica forma que eu achei de resolver foi
acabando com minha vida...” (P1)

“Eu via o suicidio como a solugdo de todos os meus problemas.” (P6)

“A minha vontade era sumir e so voltar quando tudo tivesse mais calmo e
toda a minha vida resolvida, mas ao mesmo tempo sabia que se eu fizesse o
que tava planejando seria uma ida sem volta.” (P10)

Os depoimentos revelam que o comportamento suicida das estudantes era visto como
uma Unica alternativa para a resolucdo dos problemas que estavam vivenciando. De forma,
que estes problemas ocasionavam intenso sofrimento psiquico a ponto de considera-lo como
algo intoleravel, inescapavel e até mesmo interminavel. E evidente a distorcio da percepgéo
da realidade com a consideracdo negativa de si mesma, do mundo e do futuro.

Alivio do Sentimento de Tristeza Profunda

Em determinados momentos da vida é normal experiéncia que resultam em
sentimentos de grande tristeza. Para algumas pessoas, tais sentimentos podem surgir ap6s um
acontecimento de vida negativo, enquanto que para outras, estes surgem sem razao aparente.
As participantes da pesquisa entendiam o comportamento suicida como uma necessidade de
aliviar o sentimento de tristeza profunda, porém é importante atentar para as caracteristicas

desse sentimento de tristeza. Pois, como ja foi citado, o comportamento suicida em muitos
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casos esta diretamente relacionado com a depressdo, sendo a tristeza profunda um dos
sintomas desta. Varios casos de suicidio tem relacdo com a doenca mental que muitas vezes

ndo é diagnosticada e tratada.

Deve-se destacar que ndo é apenas um fator, mas um conjunto de fatores que ajudam a
compreender o sofrimento que pessoa carrega e por isso, busca da morte. Até podemos dizer
que por vezes a pessoa ndo quer se matar. Quer antes apenas eliminar a dor, diminuir o

sofrimento, a tristeza e por isso, busca um método que o leva a morte (CFP, 2013).

“Eu s6 queria acabar com a tristeza que eu sentia por ter feito o aborto, eu
nao tinha esse direito... Eu ia acabar com a culpa que sinto por ter feito o
aborto, ai eu nunca mais ia precisar sentir essa dor de novo... Eu via como
um remédio para minha culpa, como se eu tomasse esse remédio e minha
dor acabasse (participante extremamente emocionada ao dar esse relato).”

(P3)

“Bem... Na realidade eu pensei em fazer isso porque era a unica solu¢do
gue eu conseguia encontrar pra acabar com a dor... Com a angustia... Com
0 aperto que eu sentia no meu peito, eu nunca tinha passado por um
sofrimento daquele tamanho. Eu ndo acreditava que aquilo tava
acontecendo comigo. E esses pensamentos foram ficando cada vez mais

fortes (...)” (P5)

O sofrimento da pessoa com comportamento suicida € intimo e indizivel, porém com
esses depoimentos pode-se observar que as estudantes referem a necessidade de aliviar a dor
que lhes causava sofrimento psiquico a ponto de pensarem em retirar a propria vida. Observa-
se na realidade que o objetivo era o alivio da tristeza, e ndo a morte em si, 0 que demonstra
uma situacao de ambivaléncia, e de rigidez de pensamento ao afirmarem que a ideagdo suicida
era maior que qualquer outro pensamento.

Vale destacar, que o comportamento suicida hunca tem uma causa Unica ou isolada. O
gue se costuma determinar como a causa de um suicidio, é a expressao final de um processo
de crise vivido pela pessoa, em que dor emocional toma conta e as leva a apenas um objetivo,
que é acabar com tudo. Diversos estudos mostram que o suicida deseja livrar-se de um
sofrimento para o qual ndo esta encontrando saida.

CONCLUSAO
O perfil dos participantes da pesquisa revela a predominancia de estudantes do sexo

feminino, que em sua maioria tem entre 18 e 27 anos, sdo solteiras, brancas, catolicas,
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provenientes de outra cidade, se dedicam integralmente ao curso, consideram-se
sobrecarregadas academicamente, resultando em dificuldade de desempenhar atividades de
lazer e afirmam dificuldade de relacionamento interpessoal. Outro destaque deve ser dado
para o fato de existir um namero consideravel de estudantes que ndo estdo no curso desejado.

A adaptacdo ao espaco académico, concomitantes as dificuldades de relacionamento
interpessoal e demandas pessoais exige do estudante competéncia emocional para passar por
esse processo sem que sofra danos. Danos psiquicos, principalmente, pois o estudante é
solicitado a dar conta de muitas atribui¢des (familiar, pessoal, académica, social, profissional)
que exigem inumeros esforcos e quando ndo sdo plenamente atendidas resultam em
sofrimento psiquico.

O comportamento suicida ocorre, diante dos casos apresentados pelas participantes da
pesquisa, apos rompimentos de relacionamentos afetivos ou desentendimentos familiares.
Nessa perspectiva, ampliar a reflexdo sobre vinculos familiares fragilizados ou distorcidos e
relagcOes afetivas rompidas ou ndo correspondidas que, simbolicamente, podem significar
frustracdo afetiva, familiar, relacional, social e cultural.

Quando as estudantes atribuem o comportamento suicida a uma demanda de amor,
isso sugere na realidade que a intencdo ndo € morrer, mas sim um apelo ao outro. O que ndo
significa que ndo haja sofrimento psicolégico e que tampouco estejam apenas querendo
chamar atencédo. Pelo contrario, ndo se pode minimizar a dor da pessoa que pensa em atentar
contra a propria vida. Diante disso, pode-se perceber que uma relacdo de dependéncia afetiva
é estabelecida e revela como o individuo se apoia e confia no outro para sua existéncia. Pois,
nem sempre as pessoas conseguem lidar com o fato de estar s6 e veem no outro a esperanca,
mesmo que a relacdo esteja completamente fadada ao fracasso, gerando sofrimento.

Ao mesmo tempo em que a familia € apontada como um dos fatores psicossociais que
motivam o comportamento suicida, a familia atua também como fator de protecdo e suporte
para o enfrentamento. Algumas consideracdes precisam ser feitas: primeiro, a maioria das
estudantes para ingressarem no ensino superior precisaram romper vinculos familiares, ao
sairem da cidade natal em busca de um futuro melhor, tal futuro esta diretamente relacionado
a conclusdo do curso de enfermagem; segundo, a familia é concebida como referéncia de
apoio e suporte para o individuo; e terceiro, os conflitos intrafamiliares estdo associados com
condutas suicidas. Portanto, € emergente a necessidade de melhoria na comunicacgdo entre as
familias, pois o distanciamento do nucleo familiar ja carrega muitas dificuldades de

adaptacéo, esse distanciamento deve ser apenas territorial e ndo afetivo. Buscar alternativas
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que ndo comprometam o vinculo afetivo e minimizem os impactos da barreira fisica é
imprescindivel no suporte das estudantes que apresentam comportamento suicida, pois
aumentam a capacidade de resiliéncia.

Esta pesquisa leva a reflexdo de que a real finalidade do comportamento suicida nédo €
a morte em si mesma, mas a morte como alternativa para resolver os problemas e para aliviar
o0 sentimento de tristeza profunda. Os estados psicologicos que caracterizam o comportamento
suicida - ambivaléncia, impulsividade e rigidez - acabam interferindo na capacidade de lidar
com dores emocionais e psicologicas, de resolver problemas, de mobilizar recursos internos e
externos e de identificar razdes para viver.

Diante do exposto, pode-se destacar a necessidade de intensificar os servicos de
assisténcia estudantil com programa de suporte e prevencdo ao suicidio nas universidades,
pois 0s jovens devem ser considerados como prioritarios na demanda de esfor¢os para a
protecdo e promogdo da salde, tendo em vista, que nos Ultimos anos a elevacéo da taxa de
suicidio nesta faixa etéria foi alarmante.

Para finalizar, ressalta-se que este estudo ndo tem o objetivo de dar por encerrado, uma
vez que o tema comportamento suicida é amplo e possibilita outras reflexdes. Porém, espera-
se que os resultados alcangcados nesta investigacdo possam servir de apoio para pesquisas

futuras voltadas para 0 comportamento suicida no ensino superior.
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