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Mensagem do Presidente da ABEPS

A ABEPS foi criada em 2015, em Belo Horizonte, durante o
Il Simpdsio Latino-americano de Prevencdo do Suicidio. Ela surgiu
de um sonho, firmemente ancorado em um projeto, de se criar
a primeira associacdo brasileira que reunisse pesquisadores,
profissionais, entidades, enfim, todos aqueles interessados em
compreender e ajudar na prevencao do suicidio. Entendemos que a
prevencdo do suicidio é uma tarefa de muitas maos!

Parece que foi ontem, mas temos um ja longo caminho
percorrido. Em 2016 realizamos o | Congresso Brasileiro de Prevencao
do Suicidio em Belo Horizonte. Foi um momento rico de troca de
experiéncias e confraternizacao e, principalmente, consolidacdo de
nossa entidade. Temos uma entidade organizada, forte e que se faz
representar e promover a prevencdo do suicidio nacionalmente.

Chegamos agora ao nosso |l Congresso Brasileiro em Vitéria
entre os dias 29 de agosto e 01 de setembro de 2018. Temos muitos
desafios pela frente, mas a certeza de que podemos enfrentda-los.
O suicidio é um assunto de saude publica, com niumeros crescentes
em nosso pais. E também um assunto tabu, cercado por um estigma
milenar, de origem cultural-religiosa. Como acontece com todos os
tabus, jogamos para debaixo do tapete, fingimos que ndo existe.
A sociedade ndo fala abertamente, as midias pouco abordam esse
problema, ndo temos politicas publicas de prevencdo e pouco
investimos em pesquisa. Por isso também ainda temos tantas lacunas
na compreensao desse problema.

Como entender o recente fendbmeno das automutilagdes
em jovens e adolescentes? Como entender o aumento dos suicidios
nessa faixa etdria? Como entender o fen6meno do contagio ao
suicidio, que muitas vezes dificulta a adequada comunicagao pelas
midias? Como a midia deve abordar esse tema tdo importante
socialmente? Por que idosos se suicidam? Por que determinados
grupos tém maior risco de suicidio do que outros? Os médicos e os
estudantes de medicina, por exemplo, podem ter taxas de suicidio
duas a trés vezes maiores do que a populacdo geral. Como agir diante
de um paciente em risco iminente de suicidio?

Vitdria nos espera para discutirmos essas e outras muito
importantes questdes. Sua contribuicdo para a reflexdo desses
temas e para nos ajudar na construcdao de uma ABEPS ainda mais
forte e atuante sera muito importante.

Bem vindos, ao nosso |l Congresso Brasileiro!

Humberto Corréa da Silva Filho
Presidente da ABEPS



Mensagem da Presidente do Congresso

E com grande satisfacdo que damos nossas boas vindas a
todos os participantes do Il Congresso Brasileiro de Prevencdo de
Suicidio, cujo tema escolhido pela Comissdao Organizadora para
este ano é “Suicidio: muitas razoes para prevenir”, abrindo as
atividades do Setembro Amarelo em todo Brasil.

Uma oportunidade de trazermos a tona discussdes
fundamentais, conhecimento e informa¢do em uma programacao
cientifica cuidadosamente preparada. Nosso desejo é que todos
tenham momentos de grande inspiracdo, gratificacdo, aprendizagem
e troca de experiéncias ao longo desses dias de atividade, com
encontros e reencontros que possibilitem o fortalecimento e a
capilarizagdo de uma verdadeira e efetiva rede interdisciplinar de
atencdo e cuidado em relagdo ao suicidio, visando a redugdo de
uma parcela das mortes evitaveis por suicidio.

O tema do suicidio tem se tornado visivel nos ultimos anos e
somos testemunhas da chegada da Suicidologia no Brasil, e todas as
terminologias advindas dessa nova area do conhecimento, langando
luz para esse fendbmeno cada vez mais frequente, ainda envolvido
em preconceito e tabu. A sociedade brasileira enfrentara cada vez
mais novos desafios e precisa buscar oportunidades e articulagdes
reais para o trabalho de prevengao, atendimento em crise e
assisténcia aos enlutados.

Agradecemos a todos os envolvidos na organizagdo, em
especial aos integrantes do Grupo de Trabalho de Prevengdo de
Suicidio do Espirito Santo (GTPS-ES) que por suas realizagdes
e articulagdes nesses ultimos quatro anos permitiu que nossa
“Cidade Sol” fosse escolhida para sediar este tdao importante evento.
Atoda Diretoria da ABEPS, pela confianca depositada e o apoio
incondicional para resolver todas as dificuldades, que ndao foram
poucas. Aos conferencistas e palestrantes, bem como a todos os
gue inscreveram seus trabalhos por terem oportunizado compartilhar
seu conhecimento e sua experiéncia. Aos colaboradores que contribuiram
com seu trabalho incansdvel e aqueles que ajudaram financeiramente
como apoiadores ou patrocinadores para que este projeto se tornasse
realidade. Sem vocés, nada disso teria sido possivel.

Vitéria esta de bragos abertos para a prevencgao!

Bom congresso a todos!

Daniela Reis e Silva
Presidente do Congresso



INFORMACOES IMPORTANTES

FUNCIONAMENTO DA SECRETARIA

A secretaria do congresso funcionara nos seguintes horarios:
Quarta-feira, dia 29/08: 07:30 as 18:00h

Quinta-feira, dia 30/08: de 07:30 as 20:00h

Sexta-feira, dia 31/08: de 07:30 as 18:00h

Sabado, dia 01/09: de 8:00 as 19:00h

0 USO DO CRACHA

O cracha é a Unica credencial do congressista e da direito ao ingresso as salas de
programacao cientifica e demais dreas do Centro de Convencdes.

Para emissdo de segunda via do crachd serd cobrada uma taxa administrativa
de R$100,00, valor revertido como doagdo para institui¢do de caridade escolhida
pela ABEPS.

CERTIFICADOS

Os certificados de participacdo serdo emitido online, por meio do site da ABEPS,
a partir de 06/09/2018.

Os certificados de apresentacdo de trabalhos também serdo emitidos online, um
por trabalho, com o nome de todos os autores, por meio do site da ABEPS .
Nao serdo enviados certificados pelo correio.

MONTAGEM E DESMONTAGEM DOS POSTERES

Os autores dos trabalhos selecionados para apresentacdao em forma de poster
deverdo fixa-los nos painéis montados no Saldo Canad, observando a numeracao
publicada neste programa e divulgada pelo site do congresso.

Os trabalhos de niumero 001 a 056 deverdo ser montados entre 08:30 e 09:30
horas de sexta-feira, dia 31/08 e desmontados entre 17:30 e 19:00 horas do
mesmo dia.

Os trabalhos de niumero 057 a 112 deverdo ser montados entre 08:30 e 09:30
horas de sabado, dia 01/09 e desmontados entre 17:30 e 19:00 horas do mesmo
dia.

Os posteres nao retirados nos horarios acima serao encaminhados para reciclagem.

GUARDA-VOLUMES

A Comissdo Organizadora disponibilizou um guarda-volumes para atendimento
aos congressistas.

O funcionamento serd a partir de 30 minutos antes do inicio da programacao até
30 minutos apds o término da programacao de cada dia.

A entrega dos volumes somente sera feita mediante apresentacdao do tiquete
numerado correspondente.

Organizacao

Consug

EVENTOS



VI SEMINARIO DE PREVENCAO DE SUICIDIO DO ESPIRITO SANTO
Fortalecendo das Redes Estaduais e Municipais de Satide Mental

QUARTA-FEIRA - 29/08/2018 - Local: Salao Santo Antonio
Srfekl fakielo Credenciamento

Conferéncia
08:30 / 09:30 O papel da vigilancia em saude na prevencdo do suicidio
Cheila Marina de Lima (MS)

Mesa Redonda
Formagao e redes de atencao: desafios e enfrentamentos possiveis

“Praticas educativas, desconectividades em territério e os desafios da intersetorialidade”
Lilian Hoffmann Friedrich (PPGEH/IFES)

. : “Formacao dos profissionais de saude na atengdo ao suicidio”
09:30 / 11:30 Danielly Abreu Xavier (SASVV/PMV)

“Entre sofrimento e prazer: a organiza¢ao do trabalho que intervém em crises suicidas”
Silvanir Destefani Sartori (UFES)

“Suicidio e crise em salde mental: a experiéncia do HEAC”
Claudia de Oliveira (HEAC/SESA)

Roda de Conversa

11:30 /12:30 Fortalecendo as Redes Estaduais e Municipais de Saude

(<01l L0 Intervalo para almogo

Workshop
14:00 / 18:00 Automutilagdo Sem Intencgdo Suicida (ASIS): epidemiologia, fun¢des e manejo clinico
Jennifer Muelehnkamp (Estados Unidos) — com tradugao consecutiva



Il CONGRESSO DA ASSOCIA(}I\O BRASILEIRA DE ESTUDOS E PREVEN(}I\O DO SUICIDIO
Suicidio: muitas razoes para prevenir

QUINTA-FEIRA - 30/08/2018

Cursos pré-cong resso

Salao Fonte Grande A Salao Fonte Grande B
Curso 1: Planejamento e avaliagdo em Curso 2: Criacdo de grupos de apoio para
X . programas de prevencao pessoas em luto por suicidio
08:00 /12:00 Carlos Felipe Almeida D’Oliveira (RJ) Daniela Reis e Silva (ES)

Karen Scavacini (SP)

Curso 3: Principais doengas psiquiatricas Curso 4: Atendimento de tentativas de
associadas ao suicidio suicidio por policiais e bombeiros

14:00 / 18:00 Alexandrina Meleiro (SP) Cap. BM Diégenes Martins Munhoz (SP)
Cap. PM Carlos Eduardo da Silva Teixeira (ES)

Langamento do livro Abordagem Técnica a
Tentativas de Suicidio - Cap Diégenes (SP)
Local: Salao Canaa

Tai Chi Chuan — André Ferreira (ES)
18:30 / 20:30 Local: Saldo Fonte Grande A

Il Encontro Nacional de Sobreviventes
Coordenacdo: Daniela Reis e Silva (ES) e
Karen Scavacini (SP)

Local: Saldo Fonte Grande A



SEXTA-FEIRA - 31/08/2018

Salao Santo Antonio Salao Fonte Grande A

08:30 / 09:00 Abertura

Conferéncia 1
GERWWAVLRERN De bragos abertos para a prevencdo: Vitdria!
Daniela Reis e Silva, GTPS-ES

Conferéncia 2

Automutilagdo Sem Intengdo Suicida (ASIS):
09:45 / 10:30 desafios diante do aumento da prevaléncia

do fendmeno no Brasil e no mundo

Jennifer Muelehnkamp (Estados Unidos)

10:30 / 11:00 Intervalo - Saldo Canaa

Mesa Redonda 1 Mesa Redonda 2
Suicidio na Segurancga Publica Grupos populacionais de risco
- Suicidio na Policia Militar - Populagdo LGBT
. . Dayse Miranda (RJ) Tatiana Liongo (DF)
11:00 /12:15 Suicidio no Exército - Indigenas
Patricia Maretti (DF) Juberty Antonio de Souza (MS)
- Suicidio em agentes penitencidrios - Estudantes
Carlos Cais (RJ) Alexandrina Meleiro (SP)
Intervalo para Almogo
13:45 / 14:45 Temas livres — Sessdo 1 Temas livres — Sessao 2
Mesa Redonda 3 Mesa Redonda 4
Emergéncia e Rede de Atengao Arte, Saude Mental e Suicidio
WA [0/ Andreia Villas Boas (AC) Maira Cerqueira de Oliveira (BA)
Hugo Fagundes (RJ) André Penteado (SP)
Estela Ramires (SP) Marcia Matos (SP)
Intervalo - Salao Canaa
16:00 / 16:45 Apresentagdo de Posters

Autdgrafos de Livros dos Palestrantes

(WA LIl Temas livres — Sessdo 3 Temas livres — Sessao 4

Conversa com o especialista 1 Conversa com o especialista 2

Do litio a cetamina: terapéuticas bioloégicas Construgdao de um centro de referéncia de
17:45 / 18:30 na prevengdo do suicidio prevencdo de suicidio

Acioly Lacerda (SP) Soraya Carvalho (BA)

18:30 / 19:30 Assembleia ABEPS
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SABADO - 01/09/2018

Salao Santo Antonio Salao Fonte Grande A

Conferéncia 3

08:30 / 09:15 A tristeza transforma, a depressao paralisa

Neury Botega (SP)

Conferéncia 4

EREVRLEDIN cafios e recursos

Quirino Cordeiro (DF)

Um plano nacional para prevenir suicidios:

10:30 / 11:00 Intervalo - Salao Canaa
Mesa Redonda 5 Mesa Redonda 6
Terceiro setor na prevengao de suicidio Experiéncias inovadoras
- Instituto Bia Dote - Metr6 SP
Tadeu Dote Sd e Maria Lucinaura Diégenes Karen Scavacini (SP)
W E WA PSS Olimpo (CE) - Projeto Vidas
- Pravida Humberto Corréa (MG)
Fabio Gomes (CE) - A experiéncia de Mafra/SC

- Centro Débora Mesquita

12:15 / 13:45
Conferéncia 5

13:45 / 14:45 psicodinamicos
Roosevelt Cassorla (SP)

Mesa Redonda 7

Ariane Whoel (5C)

Kesia Mota Mesquita Gutman (Pl)

Intervalo para Almogo

Autodestruicao humana: aspectos

Mesa Redonda 8

O papel da vigilancia em saude e da Suicidio em Criangas e Adolescentes
14:45 / 16:00 epidemiologia na prevencdo do suicidio Nadia Halboth (MG)
Cheila Marina de Lima (DF) Fernanda Vieira Mappa (ES)

Maria Carmen Viana (ES)

16:00 / 16:45

16:45 / 17:45 Temas livres — Sessdo 5

Conferéncia 6
WAL Suicidio e cinema
Humberto Corréa (MG)
Premiagao

18:30 / 19:00 Encerramento

Carlos Aragdo (PI)

Intervalo - Salao Canaa
Apresentagado de Posters
Langamento de Livros

Temas livres — Sessao 6



CO 01

CO 02

Co o3

CO 04

CO 05

CO 06

CO0 07

CO 08

CO 09

Co 10
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CO 12

TEMAS LIVRES

SESSAO 01 - dia 31/08 (sexta-feira), as 13:45, no Saldo Santo Antdnio

IDEACAO E COMPORTAMENTO SUICIDA EM ESTUDANTES UNIVERSITARIOS: RELATO DE
EXPERIENCIAS

Carla Adriana da Silva Villwock, Francisco Arseli Kern, Edgar Chagas Diefenthaeler, Angela Cristina Barrios
Pratini Seger, Rafael, lassin Abdalla Maihub, Alfredo Cataldo Neto

IMPASSES E ESTRATEGIAS DE UM SERVICO ESCOLA DE PSICOLOGIA DO SEMIARIDO NORDESTINO

DIANTE DE DEMANDAS DE COMPORTAMENTO SUICIDA EM ESTUDANTES
Shirley Macédo, Melina de Carvalho Pereira, Ericka Marta Dias

RISCO PARA O SUICIDIO EM PACIENTES RECEM DIAGNOSTICADOS COM CANCER DE PROSTATA
EM UM CENTRO ONCOLOGICO DE SAO PAULO
Marilia Zendron

SESSAO 02 - dia 31/08 (sexta-feira), as 13:45, no Saldo Fonte Grande A

ENTRE OS MUROS DE AZKABAN: REFLEXOES SOBRE O SUICIDIO NO CONTEXTO HOSPITALAR
Nathalia Sa e Silva, Aicil Franco, Maria Ivana Guerra

MANEJO DO PACIENTE EM CRISE: O ATENDIMENTO A PACIENTES E FAMILIARES NO HOSPITAL DE
PRONTO SOCORRO EM BELO HORIZONTE
Luciene Oliveira Rocha Lopes, Luciana Almeida Santos

MICRO-REDE DE ATENGCAO A CRISE SUICIDA NO ESTADO DO AMAPA
Washington Luiz de Oliveira Brandao

SESSAO 03 - dia 31/08 (sexta-feira), as 16:45, no Saldo Santo Antdnio

MORALIDADES CORRENTES SOBRE SUICIDIO EM UNIDADES DE SAUDE E SEU IMPACTO NA
ASSISTENCIA
Luana Lima Santos Cardoso

EXPERIENCIA DE TRATAMENTO EM HOSPITAL-DIA COM PACIENTES QUE APRESENTAM IDEACAO
SUICIDA
Ana Luisa Mizoguchi da Costa, Dorit Wallach Verea, Pricilla Fiqueiredo Zen, José Eduardo Pereira Nora

A COTERAPIA COMO DISPOSITIVO CLINICO NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL PARA SUJEITOS

EM SITUACAO DE CRISE COM RISCO DE suICiDIO
Paola Nunes Goularte, Gustavo da Silva Machado, Mariah Fraga Ferreira da Silva, Helena Rodrigues da Silva,
Lucienne Martins Borges

SESSAO 04 - dia 31/08 (sexta-feira), as 16:45, no Saldo Fonte Grande A

PROJETOS DE LEI RELACIONADOS A PREVENGAO DO SUICIDIO NO BRASIL
Joice Cristina de Paula, Nadja Cristiane Lappann Botti

POLITICA PUBLICA DE PREVENGCAO E POSVENGAO DO SUICIDIO — A EXPERIENCIA DO MUNICIPIO
DE MARINGA-PR
Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi, Giovana Kreuz

“VIDAS PRESERVADAS”: ATUAGCAO DO MINISTERIO PUBLICO DO ESTADO DO CEARA PARA A PRE-
VENCAO DO SUICIDIO
Anna Gabriella Pinto da Costa, Hugo José Lucena de Mendonca
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SESSAO 05 - dia 01/09 (sdbado), as 16:45, no Saldo Santo Antdnio

CAMPANHA SETEMBRO AMARELO EM PROL DA VIDA: PROJETO DE EXTENSAO ACADEMICA

CO 13 NO MUNICiPIO DE DOURADOS-MS
Sandro de Toledo, Carlos Arturo Valiente Filho

PROJETO SOBRE [VIVER] — ATUANDO NA PREVENCAO DO SUICIDIO E PROMOCAO DA POSVEN-
CO 14 | choposuicibio

Carolina Giusti Teixeira, Margareth Aparecida Matos Oliveira, Bruno Nuntes

COMO UMA EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA NO SUL DO BRASIL ABORDA O TEMA DO SUICIDIO

Co 15 JUNTO A POPULACAO ADSCRITA
Geovana da Silva Ferreira, Ananyr Porto Fajardo, Eliana Dable de Mello

SESSAO 06 - dia 01/09 (sabado), as 16:45, no Salao Fonte Grande A
O QUE LEVA PESSOAS A PROCURAR O TRABALHO VOLUNTARIO DE PREVENCAO DE SUICIDIO?
CO 1 6 Wilma Suely Batista, Cristiano Correa de Paula

SENSIBILIZAGAO DOS PROFISSIONAIS DA IMPRENSA NO PIAUi SOBRE A PREVENGAO DO SUICIDIO

CO 17 Graciene Silva Nazareno

A PREVENGAO DO SUICIDIO NO CONTEXTO DA SURDEZ

Co 1 8 Edireusa Fernandes Silva

ESPACIALIDADE E PERFIL SOCIODEMOGRAFICO DO SUICIDIO NO SUL DO BRASIL (1999 A 2014)
Adeir Archanjo da Mota, Rosimar do Nascimento Vieira Silva

LEVANTAMENTO DE CASOS DE TENTATIVAS DE SUICIDIO E AS SUBSTANCIAS UTILIZADAS, NO

CENTRO DE CONTROLE DE INTOXICAC()ES- CCl, DA CIDADE DE SAO PAULO
Aglae Amaral Sousa, Alexandre Dias Zucoloto, Priscylla Silva Veraldi, Valeria Chaves de Souza, Eustaquio
Martins Gomes Arouca, Sergio Emmanuele Graff

ATITUDES DE PROFISSIONAIS DA ATENCAO BASICA FRENTE AO COMPORTAMENTO SUICIDA
Alice Milani Nespollo, Vilmeyze Larrisa de Arruda, Nathalie Vilma Pollo de Lima, Hugo Gedeon Barros
dos Santos, Samira Reschetti Marcon, Jesiele Neves Spindler

ASPECTOS ASSOCIADOS AO COMPORTAMENTO SUICIDA DE PESSOAS COM TRANSTORNOS

RELACIONADOS A SUBSTANCIAS PSICOATIVAS: UMA REVISAO INTEGRATIVA
Aline Cristina Zerwes Ferreira, Fernanda Carolina Capistrano, Mariluci Alves Maftum

TRATAMENTO DE UM PACIENTE COM DIVERSAS TENTATIVAS DE SUICIDIO - RELATO DE CASO
Ana Luisa Mizoguchi da Costa, Dorit Wallach Verea, Pricilla Figueiredo Zen, Jose Eduardo Pereira Nora



LABRI PRAVIDA: UM MODELO DE INVESTIGACAO QUALITATIVA COM SOCIODRAMA TEMATICO
Ana Paula Gomes Tavora, Giseli Rocha Braga, Gleison Holanda Acacio Faganha, Susana Kramer Mesquita
Oliveira, Karleane Santana de Araujo, Thaline Chagas Cavalcante

RESSONANCIAS DE COMPORTAMENTOS SUICIDAS NA REALIDADE.COM E A SAUDE PUBLICA:
ALGUMAS REFLEXOES
Ana Vitéria Salimon Carlos dos Santos, Lazslo Antonio Avila

VAMOS FALAR SOBRE O SUICIDIO? UM PROPOSTA DE PREVENGAO DO SUICIDIO PARA A
REDE FEDERAL DE EDUCAGAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA
Aneliana da Silva Prado

ENCONTRO DE COMBATE E PREVENCAO AO SUICIDIO: DEMANDAS E DIRETRIZES AO SE
DEBATER SOBRE SUICIDIO
Arthur Teixeira Pereira, Marcelo Leonel Peluso

PERSONALIDADE BORDERLINE OU AUTOMUTILACZ\O NAO SUICIDA EM PACIENTES DO AMBULATORIO
DE SAUDE MENTAL PARA CRIANCA E ADOLESCENTE DO HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE
FEDERAL DO ESPiRITO SANTO

Bruno Lima Alves, Andressa de Oliveira Perobelli, Sonia Costa dos Santos, Geraldo Patrocinio Neto,
Beatriz de Jesus Furtado Batalha, Adriana Araujo de Souza Santos

SAUDE MENTAL NA AMAZONIA: MORTALIDADE POR SUICIDIO E COBERTURA DOS CENTROS DE
ATENCAO PSICOSSOCIAIS NO ESTADO DO PARA DE 2006 A 2015
Bruno Souza Brabo

O SUICIDIO E A SAUDE MENTAL DOS JOVENS SOB A PERSPECTIVA DOS ViDEOS DO YOUTUBE
Camila Cortellete Pereira da Silva, Catherine Menegaldi Silva, Regiane da Silva Macuch, Rute Grossi Milani

UM INFERNO NA MINHA CABEGA: CONCEITUALIZACAO COGNITIVA DE UM CASO DE

TRANSTORNO BIPOLAR TIPO | COM CARACTERISTICAS PSICOTICAS
Camila Izar, Armando Macena de Lima Junior, Jamir Jodo Sarda Junior

AVALIACAO DE INDICATIVOS DO COMPORTAMENTO SUICIDA EM PROFISSIONAIS DA SAUDE
Carla Andressa dos Santos Rabelo, Sabrina Magalhdes Martins da Silva, icaro Moreira Costa
Cynthia de Freitas Melo

GRUPO TERAPEUTICO PARA COMPORTAMENTO SUICIDA: UMA NECESSIDADE A SER ELABORADA
Carolina Giusti Teixeira, Margareth Aparecida Matos Oliveira, Bruno Nuntes

ANALISE DOS ATENDIMENTOS NOTIFICADOS DE TENTATIVA DE SUICIDIO POR INTOXICACAO
EXOGENA EM 2017, NO MUNICiPIO TERESINA-PI

Clara Ananda Pimentel de Sousa Santos, Elaine Monteiro da Costa, Gina Gomes Quirino, Giancarlos
Pereira Passos, Wellane Acaciara Andrade Leite Meneses

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO SUICIDIO NO BRASIL
Debora Popadiuk
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AS RODAS DE CONVERSAS COMO FERRAMENTA DE PREVENGAO DO SUICIDIO JUVENIL NA
BAIXADA FLUMINENSE RJ: UM ESTUDO DE CASO
Diogo Guimaraes Sardinha Pereira, Dayse Assung¢ao Miranda

COMPORTAMENTOS AUTOLESIVOS: RISCO DE SUICIDIO OU TENTATIVA DE NAO SUICIDAR-SE?
RELATOS DE CASOS CLiNICOS
Edimar Otavio Batista da Costa

DISTRIBUICAO ESPACIAL DE MORTALIDADE POR SUICIDIO EM AREAS URBANAS E RURAIS DO
BRASIL, NO PERIODO DE 2011 A 2016
Eliane Maria Spiecker, Oscar Kenji Nihei, Luciano de Andrade, Jodo Ricardo Nickenig Vissoci

SUICIDIOS EM TEFE E ENTRE OS POVOS INDIGENAS DO MEDIO SOLIMOES E AFLUENTES: UM
PANORAMA DEMOGRAFICO AMAZONENSE
Ester Maria Lopes Pellizzari, Dawlson de A. Cavalcante, Frida de O. Souza

UM DIALOGO ENTRE A EXPERIENCIA SUICIDA E A ABORDAGEM CENTRADA NA PESSOA
Felipe Rodrigues Alves, Ana Rafaela Pecora Calhao

IDEAGAO SUICIDA EM ESTUDANTES UNIVERSITARIOS: UM PERFIL SOCIODEMOGRAFICO
Fernanda de Oliveira Freire, Hugo Gedeon Barros dos Santos, Samira Reschetti Marcon, Carla Gabriela
Wunsch, Mariano Martinez Espinosa

PROPOSTA DE UM CURSO EAD DE PREVENCAO DO SUICIDIO NO ESTADO DO PARANA
Flavia Caroline Figel, Rejane Cristina Teixeira Tabuti, Maristela da Costa Sousa, Suelen Leticia Gongalo

CAPACITANDO RELAGOES: UM NOVO OLHAR DOS PROFISSIONAIS DA SAUDE PARA AS

TENTATIVAS DE SUICIDIO
Gabriela Gehlen, Renata Fischer da Silveira Kroeff, Maria Grasiela Garcia, Mariana Borba Cantdo

GRUPOS DE APOIO PARA SOBREVIVENTES/ENLUTADOS PELO SUICIDIO
Giovana Kreuz, Raquel Pinheiro Niehues Antoniass

SOBREVIVENCIA EMOCIONAL DO PROFISSIONAL DE SAUDE MENTAL: QUANDO ALGO NAO
VAI BEM COM QUEM CUIDA

Giseli Rocha Braga, Kildare Lima Braga do Nascimento, Jocivania Mota Silva, Thaline Chagas Cavalcante,
Gleison Holanda Acécio Facanha, Susana Kramer Mesquita Oliveira, Jocivania Mota Silva

CATEGORIA VINCULO FAMILIAR NA DIMENSAO DA CRISE SUICIDA NA VISAO PSICODRAMATICA
Gleison Holanda Acdcio Facanha, Jocivania Mota Silva, Karleane Santana Araujo, Ana Paula Gomes Tavora,
Manoel Nogueira Maia Neto

SUICIDIO E IDEACAO SUICIDA NAS FAMILIAS DE PROGENITORES COM TRANSTORNO NARCISI-
CO DE PERSONALIDADE
Gloria Maria Silva

DO ACOLHIMENTO AO ENCAMINHAMENTO: INTERVENCAO COM PACIENTES APOS TENTATIVA
DE SUICIDIO NA UNIDADE DE EMERGENCIA ADULTO DE UM HOSPITAL UNIVERSITARIO
Helena Rodrigues da Silva, Paola Nunes Goularte, Lucienne Martins Borges, Maria Emilia Pereira Nunes



PREVENCAO AO SUICIDIO EM UMA PERSPECTIVA DE AUTOCONSCIENTIZACAO DE JOVENS
ESCOLARES

Iari Silveira da Silva, Igor Silveira da Silva, Thais Belo Ramos, Jugara Gongalves Lima Bedim, Christian da
Silva Assis, Atilio José Montanari

ESTRATEGIA DE PREVENCAO A REINCIDENCIA NA TENTATIVA DE SUICIDIO: EXPERIENCIA EM
HOSPITAL DE EMERGENCIA
Jefferson dos Santos Melo, Gabrielly Brito Faganha

DESCRICAO DOS FATORES ASSOCIADOS AO COMPORTAMENTO SUICIDA EM ADOLESCENTES
ATENDIDOS EM UM CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL EM UM MUNICIPIO DO INTERIOR
NORDESTINO

Jennyfer Nahary Lima Mendes, Ariel Barbosa Gongalves, Yuri Oliveira Duarte, Leticia Coelho Cavalcante,
Teresa Maria Barbosa Leal de Freitas, Mairton Oliveira de Cavalcante.

HISTORIAS DE DOR E DE SUPERACAO: CONTRIBUICOES DE UM CONCURSO LITERARIO PARA A
COMPREENSAO DO SUICIDIO
Karen Scavacini, Izabela Guedes, Luciana Franga Cescon, Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo

0S DESAFIOS DA EDUCAGAO EM PREVENGAO E POSVENGCAO DO suIciplo
Karen Scavacini, Luciana Franga Cescon, Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo, Izabela Guedes

DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS E SUA RELACAO COM O COMPORTAMENTO
SUICIDA NO CONTEXTO HOSPITALAR: UMA REVISAO DE LITERATURA
Karla de Souza Magalhdes, Ana Elisa Bastos Figueiredo

AUTOPSIA PSICOLOGICA: MELHOR COMPREENSAO DOS CASOS DE SUICIDIO EM UM MUNICIPIO
DO CEARA

Leticia Coelho Cavalcante, Ariel Barbosa Gongalves, Davi Queiroz de Carvalho Rocha, Yuri Oliveira Duarte,
Nadson José Ferreira de Carvalho, José Péricles Magalhdes Vasconcelos Filho

AMBULATORIO ESPECIALIZADO EM PREVENCAO AO SUICIDIO NO CEARA
Leticia Coelho Cavalcante, Jennyfer Nahary Lima Mendes, Antonio Carlos de Carvalho Monteiro, Mairton
de Oliveira Cavalcante, Teresa Maria Barbosa Leal de Freitas, Ariel Barbosa Gongalves

REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA SOBRE PREVENCIT\O E TRATAMENTO RELACIONADOS
AO COMPORTAMENTO SUICIDA NO BRASIL
Luciana Almeida Santos

O SUICIDIO INFANTO-JUVENIL NA LITERATURA COMO RECURSO TERAPEUTICO
Luciana Franga Cescon

SUICIDIO POR AUTOPUNICAO: ASPECTOS CONCEITUAIS E VALORATIVOS
Lucio Vaz de Oliveira

AUTOLESAO NA ADOLESCENCIA: LITERATURA CIENTIFICA
Maria Andrelina do Nascimento Oliveira, Paola Kessy de Souza Belo, Joelma Ana Gutiérrez Espindula
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A PREVENCAO DO SUICIDIO NO CONTEXTO ACADEMICO: CONTRIBUICOES DO NUCLEO
DE ESTUDOS EM SUICIDOLOGIA E APOIO A VIDA, A REDE DE APOIO DE FORTALEZA E NA
FORMAGAO DE FUTUROS PROFISSIONAIS DE PSICOLOGIA

Maria Olivia Barros Nogueira, Antonio Ronaldo Lemos dos Reis, Priscila Costa Ramos Campos

NUCLEO DE SUICIDOLOGIA DO CENTRO DE APOIO AO SUJEITO NO LUTO: UMA PROPOSTA DE
PREVENCAO E POSVENCAO

Maria Olivia Barros Nogueira, Priscila Costa Ramos Campos, Leonardo Viana Vasconcelos Martins, André
Luiz Santiago Pires Bessa, Antonio Ronaldo Lemos dos Reis, Maria Livia Pinheiro de Freitas

O ESTADO DA ARTE SOBRE O TEMA DO SUICIDIO NA ADOLESCENCIA: LEVANTAMENTO
BIBLIOGRAFICO EM BASES DE DADOS ELETRONICAS
Pamela Yurie Nakagawa, Diana Pancini de Sa Antunes Ribeiro

ARTE: UMA FORMA (DE) SOBRE-VIVER
Patrick de Souza Rodrigues, Guilherme de Carvalho

CAPACITAGAO EM PREVENCAO E POSVENCAO DO SUICIDIO PARA SERVIDORES MUNICIPAIS
DA SAUDE DE MARINGA-PR: UM RELATO DE EXPERIENCIA
Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi, Giovana Kreuz

O SUICIDIO SOB O OLHAR DE PROFESSORES DE ESCOLAS PUBLICAS EM DOURADOS-MS
Rosimar do Nascimento Vieira Silva, Jaqueline Batista de Oliveira Costa

SUICIDIO E SUA CONSTRUCZ\O COMO OBJETO DE ESTUDO NA PSICOLOGIA: UMA REVISAO
SISTEMATICA DE LITERATURA
Thais Assis Flauzino, Lorena Schettino Lucas, Vanessa Valentim Zamborlini, Mariana Bonomo

ANALISE TEMATICA DO SUICIDIO NO CONTEXTO DA MUSICA NACIONAL.
Thaynd Benfeitas de Souza, Vanessa Santa Rosa Mazzei, Laura Seipel da Silva Baleeiro, Marcelo Rocha
Ferreira, Guilherme Martins de Carvalho

INDUSTRIA CULTURAL E SUICIDIO: REFLEXOES A PARTIR DA PSICOLOGIA SOCIAL.
Thiago Bloss de Araujo

CARACTERIZACAO DOS CASOS DE TENTATIVA DE SUICIDIO E AUTOAGRESSAO NAO SUICIDA
ATENDIDOS EM DOIS CENTROS DE ATENGAO PSICOSSOCIAL NA CIDADE DE MACAPA
Washington Luiz de Oliveira Brandao, Camila da Silva Freitas, Adriana Corréa do Nascimento, Antonio
Cesar Rocha Lima, Francisca Vagna Mesquita Borges

SUICIDIO E AUTOMUTILACAO NA ADOLESCENCIA: UMA LEITURA PSICANALITICA
Welker Marcelo Moura

ALEGRIA DE VIVER E CORAGEM DE SOFRER - ACAO EM ESCOLAS
Marina Lemos Silveira Freitas, Camila Santana Sampaio, Priscila Ruas Guimardes, Sandra Mara Fernan-
des Lamas.

SUICIDIO: O PROCESSO DE LUTO DOS QUE FICARAM
Larissa Galeno Melo, Carlos Vitor Esmeraldo Albuquerque, Luiz Felipe De Carvalho Gomes Silva

SAUDE E SOFRIMENTO DO PROFESSOR: CONSIDERACGES SOBRE O SUICIDIO
Rosimar do Nascimento Vieira Silva



ANALISE DO RISCO DE SUICIDIO E PRIMEIRAS INTERVENCOES: RELATO DE UM CASO CLINICO
Adriana de Oliveira

NEGOCIAGCAO COM SUICIDAS
Alexandra Valeria Vicente da Silva

O DESENVOLVIMENTO DA EMPATIA POTENCIALIZANDO A PRATICA DO ACOLHIMENTO: UM
ESTUDO SOCIOPOETICO.
Alexandre Vicente da Silva, Iraci dos Santos, Célia Caldeira Fonseca Kestenberg

CARACTERIZACAO DE PROFISSIONAIS DE SAUDE DA ATENCAO BASICA QUANTO AO
COMPORTAMENTO SUICIDA

Alice Milani Nespollo, Vilmeyze Larrisa de Arruda, Nathalie Vilma Pollo de Lima, Hugo Gedeon Barros
dos Santos, Samira Reschetti Marcon, Jesiele Neves Spindler

IDEACAO E TENTATIVA DE SUICIDIO DE PESSOAS COM TRANSTORNOS RELACIONADOS A
SUBSTANCIAS EM TRATAMENTO EM UM CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E
OUTRAS DROGAS DE CURITIBA (PR)

Aline Cristina Zerwes Ferreira, Fernanda Carolina Capistrano, Camila Bonfim de Alcantara, Thalita Lins
Soares Silveira, Mariluci Alves Maftum

“ESCOLHER MORRER?”: REFLEXOES SOBRE OS SIGNIFICADOS DAS TENTATIVAS DE SUICIDIO
PARA PROFISSIONAIS DAS POLITICAS DE SAUDE E DE ASSISTENCIA SOCIAL E PARA PACIENTES
ATENDIDOS

Ana Paula Araujo de Freitas, Paola Nunes Goularte, Lucienne Martins Borges

PROJETO VINCULA: SAUDE MENTAL E A VULNERABILIDADE RELACIONAL NAS FAMILIAS
Ana Paula Gomes Tavora, Gleison Holanda Acécio Faganha, Jocivania Mota Silva, Susana Kramer Mesqui-
ta Oliveira, Manoel Nogueira Maia Neto, Giseli Rocha Braga

A EXPERIENCIA DA “REDE PROMOVER VIDA” NA INTEGRACAO REGIONAL DE PRATICAS
UNIVERSITARIAS, DE POLITICAS PUBLICAS E DO VOLUNTARIADO
Ana Vitdria Salimon Carlos Dos Santos, Lazslo Antonio Avila

PENSAMENTOS SUICIDAS ENTRE ESTUDANTES DE MEDICINA
Andrea Moreli Mendes Gualberto

CONDUTA DO ENFERMEIRO FRENTE AO COMPORTAMENTO SUICIDA: REVISAO SISTEMATICA
Angelica Pereira dos Santos Carlos

QUALIFICACAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE NA PREVENGCAO DO SUICIDIO
Ariane Woehl, Debora Popadiuk

TENTATIVAS DE SUICIDIO EM PACIENTES COM TRANSTORNO DE AUTOLESAO NAO SUICIDA
DO AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL PARA CRIANGA E ADOLESCENTE DO HOSPITAL DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO

Bruno Lima Alves, Andressa de Oliveira Perobelli, Sonia Costa dos Santos, Geraldo Patrocinio Neto,
Beatriz de Jesus Furtado Batalha, Adriana Araujo de Souza Santos
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IMPACTO DE TENTATIVAS DE SUICIDIO NA VIDA ESCOLAR DE PACIENTES COM TRANSTORNO
DE AUTOLESAO NAO SUICIDA DO AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL INFANTOJUVENIL DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIiRITO SANTO

Bruno Lima Alves, Andressa de Oliveira Perobelli, Sonia Costa dos Santos, Geraldo Patrocinio Neto, Bea-
triz de Jesus Furtado Batalha, Adriana Araujo de Souza Santos

CONECTAR. COMUNICAR. CUIDAR: CAMINHOS PARA A PROMOGAO DA SAUDE MENTAL E

PREVENCAO DO SUICIDIO
Camila Cortellete Pereira da Silva, Catherine Menegaldi Silva, Regiane da Silva Macuch, Rute Grossi
Milani

GRUPO DE PSICOEDUCAGAO COMO FERRAMENTA DE PREVENGAO DE SINTOMAS DEPRESSIVOS

EM ACADEMICOS DE PSICOLOGIA
Camila lzar, Armando Macena de Lima Junior, Julio Cézar Gongalves do Pinho, Michelly do Rocio Dellecave

PREVENGAO E INTERVENGAO NO AMBIENTE UNIVERSITARIO: O PAPEL DO CENTRO DE ATENGAO

PSICOSSOCIAL
Carla Adriana da Silva Villwock, Francisco Arseli Kern, Edgar Chagas Diefenthaeler, Angela Cristina Barrios
Pratini Seger, Rafael lassin Abdalla Maihub, Alfredo Cataldo Neto

SUICIDIO: A MORTE TRANSGRESSORA SOB O OLHAR DE UMA SOCIEDADE DE INTERDICAO
Carla Andressa dos Santos Rabelo, Sabrina Magalhdes Martins Da Silva, icaro Moreira Costa, Cynthia de
Freitas Melo

O LUTO DOS SOBREVIVENTES DO SUICIDIO SOB A LUZ DA FENOMENOLOGIA-EXISTENCIAL
Carolina Alves Silva

RISCO PARA COMPORTAMENTO SUICIDA ASSOCIADO AO USO DE ALCOOL
Clara Ananda Pimentel de Sousa Santos, Claudete Ferreira de Souza Monteiro, Lorena Uchoa Portela
Veloso, Camila Bezerra dos Santos, Fernando Guedes da Silva Junior

PERCEPCAO DE ESTUDANTES DE PSICOLOGIA SOBRE O COMPORTAMENTO SUICIDA
Daniella Almeida Silva Brum

A EXPERIENCIA DE MEDICOS E ENFERMEIROS FRENTE A TENTATIVA DE SUICIDIO DE CRIANGAS

E ADOLESCENTES
Danila Maria Batista Guedes

LUTO NA MELANCOLIA: MANEJO CLiINICO DO RISCO DE SUICIDIO NA PSICANALISE
Débora Pires Viana de Jesus

RETRATO EPIDEMIOLOGICO DO SUICIDIO EM MAFRA/SC
Debora Popadiuk, Ariane Woehl

GRUPO DE AMPARO A VIDA — OLHAR DIFERENCIADO AO SUICIDIO
Debora Popadiuk, Ariane Woehl

CONSIDERACGES PSICANALITICAS A RESPEITO DA ARTICULACAO ENTRE AUTOMUTILACAO E
suiciblo
Elisa Penna Bernal, Ana Maria Loffredo



REVISAO DA LITERATURA SOBRE O SUICIDIO NO PACIENTE COM CANCER DE CABECA E PESCOCO
Ericka Marta Alves de Oliveira Dias

LOGOS PREVENGAO E POSVENGAO DO SUICIDIO
Estela Ramires Lourengo

“A MAQUINA HUMANA PEDE SOCORRO”: UM OLHAR DA NUTRIGAO E DA PSICOLOGIA ACERCA

DOS DIVERSOS FATORES QUE LEVAM AO SUICIDIO O POLICIAL MILITAR
Fabiane Nogueira Mendes da Silva, Nilza dos Santos Machado

O QUE EU QUERIA TE DIZER: CARTAS DE SUICIDIO E REDES SOCIAIS
Gabriela Gehlen, Clarissa de Antoni

SUICIDIO: VINCULOS FAMILIARES E PREVENCAO
Giseli Rocha Braga, Susana Kramer Mesquita Oliveira, Gleison Holanda Acécio Faganha, Jocivania Mota
Silva, Ana Paula Gomes Tavora, Karleane Santana de Araljo, Manoel Nogueira Maia Neto

PROMOGCAO DA SAUDE MENTAL EM TEMPOS DE CRESCIMENTO DOS INDICADORES DE

TRANSTORNOS MENTAIS - CASO DO IFPB/CABEDELO/PB
Giselle Christine Lins Lopes, Magda Elizabeth Hipdlito de Carvalho

PESQUISA REALIZADA COM FILHOS DE MAES PORTADORAS DE TRANSTORNO DE
PERSONALIDADE NARCISISTA E SUICIDIO
Gloria Maria Silva

LUTO, PARTILHA E RESSIGNIFICACAO: EXPERIENCIA COM O GRUPO DE APOIO AS FAMILIAS

SOBREVIVENTES DO SUICIDIO (INSTITUTO BIA DOTE)
Helissandra Helena Silva Botdo, Maria Lucinaura Diogenes Olimpio

O ATENDIMENTO INICIAL AS PESSOAS QUE TENTARAM SUICIDIO: RELATOS DE UMA EXPERI-

ENCIA EM HOSPITAL DE EMERGENCIAS
Jefferson dos Santos Melo, Gabrielly Brito Faganha

TENDENCIA DA MORTALIDADE POR SUICIDIO NA POPULAGAO MASCULINA EM UMA CIDADE

DO INTERIOR DO CEARA
Jennyfer Nahary Lima Mendes, Ariel Barbosa Gongalves, Yuri Oliveira Duarte, Ana Karoline Silva Oliveira
Lopes, Nadson José Ferreira de Carvalho

TERCEIRA IDADE E VIOLENCIA AUTODIRIGIDA: UMA ANALISE DOS COEFICIENTES DE TENTATIVA
DE SUICIDIO NA VELHICE

Jennyfer Nahary Lima Mendes, Ariel Barbosa Gongalves, Yuri Oliveira Duarte, Ana Karoline Silva Oliveira
Lopes, Nadson José Ferreira de Carvalho.

AFINAL, O QUE E POSVENCAO?
Karen Scavacini, Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo, Izabela Guedes, Luciana Franga Cescon

“EU NAO PRESTO PARA NADA. NEM A MINHA VIDA EU CONSEGUI TIRAR”: LIDANDO COM O

COMPORTAMENTO SUICIDA NO CONTEXTO HOSPITALAR
Karla de Souza Magalhdes
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MANEJO DO SUICIDIO: SENTIMENTOS E EMOGOES DE PSICOLOGOS FRENTE A PACIENTES

COM COMPORTAMENTO SUICIDA
Leticia Coelho Cavalcante, Brunna Rafaella Costa Gongalves, Ariel Barbosa Gongalves, Jennyfer Nahary
Lima Mendes

VALORIZACZ\O DA VIDA NA ADOLESCENCIA: FERRAMENTAS VIVENCIAIS
Lidiani Vanessa da Silva, Natalia Milagre Brezolini, Daniela Aparecida de Faria, Erica Domingues de Souza,
Nadja Cristiane Lappann Botti

PRATICAS EDUCATIVAS, DESCONECTIVIDADES EM TERRITORIO E OS DESAFIOS DA

INTERSETORIALIDADE NA PREVENCAO DO SUICIDIO
Lilian Hoffmann Friedrich, Katia Gongalves Castor

SUICIDIO: UMA RESPOSTA A FRAGILIDADE DOS LACOS SOCIAIS
Luciana Almeida Santos

CUIDADOS EM SAUDE MENTAL DO SERVIDOR COMO FATOR DE PREVENCZ\O DO SUICIDIO
Luciana Franga Cescon, Marcia Maria de Sousa, Ana Maria Dias da Silva

O SUICIDIO E A ESCOLA: INTERSECCOES E PREVENCAO
Luisa Meirelles de Souza Modesto

ESTUDO DE CASO DE ADOLESCENTE QUE SE AUTOMUTILA: CONTRIBUICCES DA
FENOMENOLOGIA
Maria Andrelina do Nascimento Oliveira, Joelma Ana Gutierrez Espindula, Paola Kessy de Souza Belo

AS RELAGOES ENTRE O SUICIDIO NOS PROFISSIONAIS DE SAUDE E SOFRIMENTO PSiQUICO

NO TRABALHO
Maria Olivia Barros Nogueira, Anténio Ronaldo Lemos dos Reis, Priscila Costa Ramos Campos, André Luiz
Santiago Pires Bessa

SENTIDO DA VIDA NA PREVENCﬁO DO SUICIDIO - ACAO EM ESCOLAS
Marina Lemos Silveira Freitas, Camila Santana Sampaio, Priscila Ruas Guimaraes, Sandra Mara Fernan-
des Lamas.

PROTOCOLO DE ATENCAO A SAUDE MENTAL UNIVERSITARIA
Marise Aparecida Ramos, Josiane da Silva Delvan, Roberta Borghetti Alves, Michelly do Rocio Dellecave

VIOLENCIA AUTOPROVOCADA E SUICIDIO EM RORAIMA: UMA VISAO EPIDEMIOLOGICA
Pabla Kessy de Souza Belo, Maria Soledade Garcia Benedetti, Maria Andrelina do Nascimento Oliveira

CUIDANDO DE ADOLESCENTES APOS TENTATIVA DE SUICIDIO: O MODELO DE UM FLUXO

EFICAZ DURANTE E APOS ALTA HOSPITALAR
Paula Chence Bertolli

A IMPORTANCIA DO ACOMPANHAMENTO TERAPEUTICO NA PREVENCAO DO SUICIDIO
Pedro Muqui Ramos, Jodo Marcos Costa Barreto, Luiza Schwab Duque



CUIDADO AO UNIVERSITARIO COM COMPORTAMENTO SUICIDA: O QUE A PRATICA EM

GRUPO NUM SERVICO ESCOLA DE PSICOLOGIA TEM A NOS DIZER?
Shirley Macédo Vieira de Melo, Melina de Carvalho Pereira, Kaline Pereira Ramos de Oliveira, Emily
Ribeiro da Silva, Mariana Pereira Coutinho, Jhonanthan de Oliveira Ramalho

SUICIDIO ENTRE ACADEMICOS DE CIENCIAS DA SAUDE: UMA REVISAO SISTEMATICA
Wander Renato Tavares de Castro, Armando Macena de Lima Junior, Julio Cézar Gongalves do Pinho,
Camila lzar

SUICIDIO: UMA QUESTAO DE SAUDE PUBLICA
Welker Marcelo Moura

SuICiDIO, CIVILIZACZ\O E AS NOVAS FORMAS DE SUBJETIVACAO
Welker Marcelo Moura

CONTINUUM DE SOBREVIVENCIA: OS DIFERENTES IMPACTOS DO SUICIDIO NA SOCIEDADE
Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo
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RESUMOS DOS TEMAS LIVRES

SESSAO 01: dia 31/08 (sexta-feira), as 13:45, no Saldo Fonte Grande A.

CO 01 - IDEACAO E COMPORTAMENTO SUICIDA EM ESTUDANTES UNIVERSITARIOS: RELATO DE EXPERIENCIAS
Carla Adriana Silva Villwock, Francisco Arseli Kern, Edgar Chagas Diefenthaeler, Angela Cristina Barrios Pratini Seger,
Rafael lassin Abdalla Maihub, Alfredo Cataldo Neto

A experiéncia no Centro de Atengdo Psicossocial (CAP) da PUCRS vem demonstrando os reflexos da sociedade con-
temporanea, apontando um problema crescente em nosso meio: o suicidio. Dados da OMS (2012) mostram que os
jovens estdo cada vez mais vulnerdveis a comportamentos suicidas, sendo esta a terceira principal causa de morte
entre os 15 e 44 anos. De acordo com Botega (2015), os indices de suicidio no Rio Grande do Sul sdo o dobro da média
nacional, abrangendo as grandes cidades e o meio rural. Miranda et col. (2018) demonstram que a ideagdo suicida esta
relacionada com alta prevaléncia de depressdo, problemas financeiros, incerteza quanto ao mercado de trabalho, falta
de apoio social e influéncia do contexto sociocultural. O objetivo deste estudo é verificar a frequéncia destes compor-
tamentos nos atendimentos do CAP visto que estdo cada vez mais frequentes. Os resultados obtidos sdo evidenciados
pela grande demanda ao servigo tanto de discentes, quanto docentes, que buscam estratégias de manejo para os refe-
ridos casos. Nos Ultimos seis meses, de 692 atendimentos realizados no servi¢o, 40 pessoas apresentaram pensamento
de morte, ideagdo ou tentativa de suicidio, destes, destes 30 com idade entre 20 e 29 anos e, 13 referiram atendimento
psiquidtrico ou psicoldgico. A estratégia de interveng¢do adotada é realizada de forma interdisciplinar, com apoio fami-
liar, encaminhamentos externos como o Hospital da instituicdo ou rede SUS, com acompanhamento durante e apds a
crise e junto aos estudantes em seus cursos de origem.

CO 02 - IMPASSES E ESTRATEGIAS DE UM SERVICO ESCOLA DE PSICOLOGIA DO SEMIARIDO NORDESTINO DIANTE DE
DEMANDAS DE COMPORTAMENTO SUICIDA EM ESTUDANTES
Shirley Macédo, Melina de Carvalho Pereira, Ericka Marta Dias

Este relato objetiva descrever a experiéncia de psicdlogas de um servigo escola de Psicologia do semiarido nordestino,
identificando impasses e estratégias adotadas frente a demandas de comportamento suicida de estudantes dos campi
da instituicao de ensino superior onde esta inserida. Para tanto, a equipe técnica do servigo se desloca do campus cen-
tral para realizar escutas interventivas em reunides com professores e gestores de cursos; acolhimento individual e/
ou em grupo com estudantes; e buscar parcerias com a rede de atenc¢do psicossocial de cada regido. Apds as agées im-
plementadas percebeu-se que: o principal agravante apontado pelos discentes sdo as pressdes académicas cotidianas,
mas ha demandas como distancia de casa, conflitos familiares, dificuldades financeiras, falta de perspectiva de futuro,
entre outras; ha tabu em torno do suicidio, dificultando a comunidade perceber sinais de risco e abordar o assunto;
e os calendarios pedagdgicos dificultam atividades sistematicas de cuidado a saude mental. Constatou-se, também,
que alguns docentes e colaboradores desviam fungdes, assumindo papel de familiares ao dar apoio aos universitarios;
ha conflitos entre gestdo e corpo docente, no que diz respeito a atividades de avaliagdo; e os coordenadores de curso
podem ser intermedidrios no fortalecimento da articulagdao com servigos de rede, considerando as limita¢des estrutu-
rais e a quantidade reduzida de psicdlogos e estagidrios na instituicdo. Conclui-se que a equipe do servigo escola deve
se capacitar em eventos sobre o tema, promover debates para troca de experiéncias e elaborar projetos interventivos
multidisciplinares para cuidar da comunidade académica. Por ser um desafio contemporaneo enfrentado por diversas
instituicdes no Brasil, reconhece-se a necessidade de a¢bes continuas e ampliagdo de discussdes sobre a tematica, a
fim de se construir politicas publicas para essa popula¢do e uma eficiente, eficaz e efetiva cultura de cuidado nas ins-
tituicOes educativas.

CO 03 - RISCO PARA O SUICIDIO EM PACIENTES RECEM DIAGNOSTICADOS COM CANCER DE PROSTATA EM UM CEN-
TRO ONCOLOGICO DE SAO PAULO
Marilia Zendron

Os pacientes oncoldgicos podem apresentar um risco de suicidio duas vezes maior do que a populagdo geral. No Brasil,
a estimativa de novos casos de cancer de prdstata (CP) para o ano de 2016 foi de 61.200. Pesquisas que investigam
o risco de suicidio de pacientes apds o recebimento do diagndstico de uma doenga maligna sdo escassas no Brasil. O
objetivo deste trabalho foi de identificar os fatores associados ao risco de comportamento suicida em uma amostra
de pacientes com CP. Método: 250 pacientes participaram da pesquisa, entre setembro de 2015 e novembro de 2016.



Foram aplicadas: a se¢do de risco de suicidio do questiondrio MINI, a HADs, o questionario CAGE sobre abuso ou de-
pendéncia de alcool, antes do paciente iniciar o tratamento ou vigilancia. Informagdes sobre tratamento psiquidtrico
prévio, histdrico familiar de comportamento suicida, o uso de drogas psicotrdpicas, bem como um questionario socio-
demografico, foram coletadas. O Comité de Etica da instituicio aprovou o projeto pelo parecer n 1.169.723. Resulta-
dos: A idade média dos participantes foi de 62,6 anos e o tempo médio entre o diagndstico e a entrevista foi de 68 dias.
A incidéncia de risco para suicidio foi de 4,8%. A prevaléncia para ansiedade foi de 10,8% e de depressdo foi 6,8%. O
abuso de alcool mostrou ser positivo para 3,8% dos pacientes. Tratamento psiquidtrico anterior e histérico familiar de
comportamento suicida foram reportados por 9,6% e 13,2%, respectivamente. O uso de medicamentos para dormir
e/ou para ansiedade e depresséo foi relatado por 16,8%. O risco de suicidio nos pacientes recém diagnosticados com
CP foi associado ao estado civil (11% para pacientes solteiro, viuvo, divorciado ou separado), ao fato de morar sozinho
(20%), ter passado por tratamento psiquidtrico anterior (20,8%) e ao escore positivo para a HADs (22,2%). Conclusdes:
Este resultado mostra a importancia de se rastrear o risco para suicidio nos pacientes diagnosticados com CP.

SESSAO 02: dia 31/08 (sexta-feira), as 13:45, no Saldo Fonte Grande B.

CO 04 - ENTRE OS MUROS DE AZKABAN: REFLEXOES SOBRE O SUICIDIO NO CONTEXTO HOSPITALAR
Nathalia Sa e Silva, Aicil Franco, Maria Ivana Guerra

De acordo com as evidéncias atuais, apesar de o suicidio ser um objeto de extrema relevancia e inquietagdo na saude
publica, a literatura acerca deste tema apresenta-se limitada. Consequentemente, a prevaléncia e os fatores de risco e
protecdo permanecem desconhecidos ou ocultos socialmente. Grupos de risco e indicadores de comportamentos sui-
ciddrios necessitam de estudos que viabilizem a¢des e programas concretos para prevengao e tratamento. Ainda que
os hospitais sejam construidos como ambientes seguros e saudaveis, entende-se que a mercantilizacdo dos processos
de saude os tem transformado, frequentemente, em ambientes adoecedores. Paralelamente, hd o aumento do indice
de suicidios intra-hospitalares. Dessa forma, a realizacdo deste ato torna-se uma afronta a expectativa de seguranca e
representa desafios para a triade paciente-equipe-familia. O interesse do presente trabalho deriva-se justamente do
fato de o suicidio ainda ser um tema tabu, pouco discutido e estudado, principalmente dentro do ambito hospitalar. E
por ser um assunto de extrema relevancia social torna-se uma demanda cientifica. Esta pesquisa objetiva compreender
os possiveis aspectos envolvidos no suicidio intra-hospitalar sob o olhar da Psicologia Junguiana, utilizando como refe-
réncia artistica a renomada obra de fantasia Harry Potter e o Prisioneiro de Azkaban, da autora britanica J. K. Rowling.
Azkaban seria equivalente a um lugar de destruicao e adoecimento mental, sendo analisada neste trabalho como uma
referéncia aos hospitais gerais, a partir de uma amplificagdo simbdlica — técnica proposta por C. G. Jung. Acredita-se
que a aplicacdo de uma referéncia artistica possa facilitar o acesso a um tema tdo complexo da realidade humana.
Espera-se que este trabalho possa ser de grande valia para a instrumentagao das equipes de saude, contribuindo para
a melhoria das praticas de prevencdo e posvencdo do suicidio nos cenarios intra-hospitalares, compreendendo os as-
pectos simbdlicos envolvidos.

CO 05 - MANEJO DO PACIENTE EM CRISE: O ATENDIMENTO A PACIENTES E FAMILIARES NO HOSPITAL DE PRONTO
SOCORRO EM BELO HORIZONTE
Luciene Oliveira Rocha Lopes, Luciana Almeida Santos

O objetivo deste trabalho é demonstrar o manejo da equipe multidisciplinar, com énfase na equipe da psicologia, ao
usudrio em crise suicida assim como a seus familiares em um hospital de urgéncia e emergéncia. A equipe interdis-
ciplinar é aquela envolvida nos esforcos para se tratar com dignidade o paciente. Considerando-o nos seus aspectos
bioldgicos, sociais e psicoldgicos. Na rotina didria de um pronto socorro é preciso preparo e conhecimento dos pro-
fissionais para lidar com pacientes em crises suicidas e seus familiares, com atitudes e condutas que visam contribuir
com intervengdes de suporte e apoio aos mesmos. Da equipe médica e de enfermagem até aos porteiros e motorista
da ambulancia se faz necessario atitudes de compreensdo, de paciéncia, cuidado e respeito ao paciente que tenta
suicidio. Preconceitos e julgamentos no contexto hospitalar pode aumentar danos psiquicos envolvidos ao ato e di-
ficuldades no manejo da crise. Realizar atendimento psicoldgico individualizado ao paciente que tenta suicidio num
hospital de pronto socorro deve objetivar a escuta de suas angustias e sofrimentos psiquicos, extravasamento de suas
emocdes, auxilio na organizagdo de seus pensamentos e principalmente ofertar ajuda apds alta hospitalar, incluindo
encaminhamento responsavel a rede de saude mental. Acompanhar familiares é também uma pratica que deve ser
incentivada, incluindo orientagdo sobre crencas erréneas, propiciar desculpabilizagdo e alivio de seus conflitos. No
hospital de pronto socorro referéncia em trauma de Belo Horizonte existe uma equipe de psicologia atuante e com
membros interessados no estudo da prevengao do suicidio. Através de um protocolo de atendimento ao paciente
gue tenta suicidio foi possivel organizar as a¢des frente as demandas, que incluem atendimentos individualizados aos
pacientes, avaliacdo constante da ideagdo suicida, entrevistas familiares, encaminhamentos a rede de saide mental e
treinamentos constantes da equipe multidisciplinar.
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CO 06 - MICRO-REDE DE ATENGAO A CRISE SUICIDA NO ESTADO DO AMAPA
Washington Luiz de Oliveira Brandao

O objetivo da apresentac¢do e descrever o funcionamento da micro-rede de atenc¢do a crise suicida no estado do Ama-
pa. De 2004 a 2012 as taxas de suicidio no estado do Amapad estiveram acima da média nacional e as taxas entre as
capitais da Regido norte Macapd esteve entre as mais altas nos anos de 2004 (7,3 por 100 mil habitantes) e 2005(7,32
por 100 mil habitantes). De 2015 a 2018 o suicidio caracterizou-se como a terceira causa de morte no estado, atrds do
homicidio e acidentes. Os casos de tentativa de suicidio em 2017 indicavam valores absolutos de 3 vezes mais os casos
de tentativa de suicidio(SIM/SVS/AP e SINAN/SVS/AP).As pessoas que estavam sendo assistidas no Hospital de Emer-
géncia ndo recebiam um direcionamento para um acompanhamento continuo, qualificado e sistematico, o que indica
uma vulnerabilidade na assisténcia a esta demanda e sinalizaria uma possibilidade de, no minimo, uma nova tentativa
de suicidio. A micro-rede de assisténcia a crise suicida foi estruturada a partir da implementa¢do de um projeto de pes-
quisa e extensdao denominado Ambulatério de Assisténcia a Crise Suicida vinculado a Universidade Federal do Amapa.
Atualmente, a micro-rede é composta por 14 pontos de aten¢do a pessoa em crise suicida e seu familiar, que apds o
atendimento emergencial sdo encaminhadas. Esses locais de atendimento sdo instituicdes publicas de assisténcia so-
cial e da saude, instituicOes religiosas e consultdrios particulares de psicologia. Nestes pontos, sao realizados, na sua
maioria, atendimentos psicoldgicos individuais e em grupo e prevengdo nas escolas por meio de palestras e rodas de
conversa. O fluxo de atendimento permite o registro dos nomes e enderec¢os dos usuarios para que sejam repassados
e os profissionais da estratégia de saude da familia (ESF) realizem visitas domiciliares de monitorizagao dos casos, po-
dendo assim garantir o incentivo a manutencdo dos atendimentos e, por conseguinte, a sobrevida das pessoas.

SESSAO 03: dia 31/08 (sexta-feira), as 16:45, no Saldo Fonte Grande A.

CO 07 - MORALIDADES CORRENTES SOBRE SUICIDIO EM UNIDADES DE SAUDE E SEU IMPACTO NA ASSISTENCIA
Luana Lima Santos Cardoso

O suicidio é um processo sdcio-histdrico que se apresenta como fendmeno de grande complexidade para o campo da
salde publica. Através das lentes da Bioética de Protegdo e da biopolitica explora-se como os mecanismos de protegao
e controle populacional do Estado tém como efeito colateral fazer matar-se. Objetivou-se investigar os impactos das
moralidades correntes dos profissionais de saide em suas condutas no acolhimento, cuidado e tratamento aos pacien-
tes que tentaram suicidio. Com esse fim, foram realizadas 19 entrevistas com profissionais atuantes em emergéncias
da cidade de Salvador, responsdveis pelo primeiro atendimento a pacientes apds efetuacao das tentativas. Trata-se de
uma pesquisa empirica qualitativa apoiada na “Hermenéutica-Dialética” de Minayo. Os resultados atestaram que as
percepcdes dos entrevistados acerca do fendmeno projetam representagées histdricas do estigma do suicidio, alicer-
¢adas na loucura, crime e pecado. Reprodutores do discurso social, os profissionais de saude firmaram a moralidade
como orientadora das suas condutas. O paciente que tenta ou consuma o ato suicida retira do Hospital e do Estado
0 agenciamento da vida, confrontando o poder e o saber dessas instituicdes. As sensagdes de afronta e inadequagao
profissional sdo compartilhadas pela equipe, de modo a desencadear: comedimento do cuidado ao nivel minimo, brin-
cadeiras jocosas, negligéncia, ofensa direta ou indireta, hostilidade, sang¢des, ou ainda, mensagens pedagdgicas e de
animo. Houve um desconhecimento generalizado das Diretrizes Nacionais de Prevengao do Suicidio, nenhum hospital
tem ou teve qualquer projeto de capacitagao sobre o fendmeno. A dinamica do trabalho apartada da temdtica e toda a
sua complexidade refletem uma pobreza instrumental técnica e ética para lidar com os pacientes em questao — reflexo
do tabu social a respeito do assunto e sua ocorréncia. Conclusdo: temos um cenadrio politico-social que potencializa o
risco de suicidio, ao invés de preveni-lo.

CO 08 - EXPERIENCIA DE TRATAMENTO EM HOSPITAL-DIA COM PACIENTES QUE APRESENTAM IDEACAO SUICIDA
Ana Luisa Mizoguchi da Costa, Dorit Wallach Verea, Pricilla Fiqueiredo Zen, José Eduardo Pereira Nora

Objetivo: Apresentar o servico de Hospital-dia (HD) da Clinica Prisma, compartilhando experiéncias e técnicas de inter-
vengoes. Apresentacdo: O HD da Clinica Prisma comegou seu funcionamento em 2007 com objetivo de evitar interna-
¢Oes e diminuir recaida precoce pés-internagao integral. Funciona de 29f a 62f, das 9 as 17 horas para até 44 pacientes.
S3o atendidos pacientes com diagndsticos (CID-11) de dependéncia quimica e ndo quimica, transtornos: ansiosos, do
humor, relacionados com o “stress”, somatoformes e de personalidade. A equipe é multidisciplinar: psiquiatra, psicélo-
gos, terapeuta ocupacional, educador fisico e enfermagem. As atividades sao desenvolvidas em grupo, exceto consul-
tas psiquiatricas e os gerenciamentos dos casos. Quando um paciente é encaminhado para tratamento no Hospital-dia
e/ou procura espontaneamente pelo servico, ele passa por uma triagem realizada pela equipe técnica do préprio ser-
vico. Em casos que a pessoa apresenta ideagdo suicida, é investigado se tem ou ndo planejamento estruturado, se tem
suporte familiar, se faz uso de medicagdo psicotrdpica e a possibilidade de estabelecer vinculo terapéutico em poucos



encontros. O tratamento é possivel em HD quando o paciente apresenta uma ideagdo suicida sem planejamento ou
com planejamento frouxo, se tem suporte familiar, se ndo iniciou uso de medicac¢do psicotrdpica ou se faz uso de uma
medicagdo ndo adequada para a gravidade de seu caso e, quando demonstra possibilidade de vinculo terapéutico.
Conclusdo: O HD é uma das modalidades assistenciais intermediarias entre a hospitalizagao integral e o tratamento
ambulatorial. Oferece aos usudrios a possibilidade de tratamento intensivo, incluindo a familia e 0 ambiente no trata-
mento. Nossa experiéncia demonstra que muitos casos podem ser tratados em regime de Hospital-dia, assim evitando
internagdo integral e afastamento do ambiente social. E importante avaliar cada caso, e ndo simplesmente se basear
se o paciente apresenta ou nao ideagao suicida.

CO 09 - A COTERAPIA COMO DISPOSITIVO CLINICO NO ATENDIMENTO AMBULATORIAL PARA SUJEITOS EM SITUA-
GCAO DE CRISE COM RISCO DE SUICIDIO

Paola Nunes Goularte, Gustavo da Silva Machado, Mariah Fraga Ferreira da Silva, Helena Rodrigues da Silva, Lucienne
Martins Borges

Pessoas em crise suicida sdo atendidas nas unidades de Urgéncia e Emergéncia (UE) de hospitais gerais. Este traba-
Iho objetiva apresentar a coterapia enquanto dispositivo clinico no projeto de extensdo que proporciona acompa-
nhamento ambulatorial a pacientes acolhidos apds tentativa de suicidio, com ideag¢do suicida ou risco elevado de
autoagressdo, em um Hospital Universitdrio de Santa Catarina. A necessidade do projeto se deu uma vez que a Rede
de Atencgado Psicossocial (RAPS) disponivel apresentava dificuldades de encaminhamento, seja pela indisponibilidade
de psicoterapia ou pela complexidade refletida no manejo clinico. O trabalho apoia-se na psicoterapia de crise, com
frequéncia semanal e duragdo entre 12 e 16 semanas. A partir da indicagao tedrico-metodoldgica do trabalho com
situagBes traumaticas, adotou-se a coterapia como dispositivo clinico. No contexto da tematica do suicidio, a qual
envolve, em geral, vinculos fragilizados, sujeitos em dificuldade de visualizar outras saidas para seu sofrimento e uma
dindmica de atuacgdes, o dispositivo clinico da coterapia se apresenta como um importante modelo de intervencgao.
Para o paciente, a coterapia proporciona a fun¢do de ser continente do seu sofrimento ao oferecer diferentes escutas
gue validam e convocam novas formas de sair da crise. Para os terapeutas, compartilhar a responsabilidade suporta a
preocupacao que o trabalho com esta populagdo provoca. Sentir-se sozinho, com uma dor dificil de ser nomeada, é um
dos principais fatores envolvidos na crise suicida; assim, a coterapia mostra-se como uma forma de estabelecer uma
nova dinamica nesta relagdao, onde o desamparo (ou a sensac¢do de) tenha menos espaco. Atualmente o ambulatdrio é
um projeto de extensdo da Universidade e conta, em seu grupo de terapeutas, com residentes, estagiarios, estudantes
da pds-graduacao e psicélogos voluntarios.

SESSAO 04: dia 31/08 (sexta-feira), as 16:45, no Saldo Fonte Grande B.

CO 10 - PROJETOS DE LEI RELACIONADOS A PREVENGAO DO SUICIDIO NO BRASIL
Joice Cristina de Paula, Nadja Cristiane Lappann Botti

Devido ao grande aumento de taxas de suicidio no Brasil e no mundo é inegavel a necessidade de fortalecimento legis-
lativo voltado a prevencgao deste tipo de ato, de modo que o poder publico possa fomentar atuagdes nos setores dire-
tamente envolvidos para redugdo do autocidio. Objetivo: analisar os projetos de leis relacionados ao suicidio propostos
na Camara dos Deputados entre os anos de 2007 e 2017, incluidas as politicas publicas e as alteragGes legislativas.
Metodologia: Pesquisa documental realizada no sitio da Camara dos Deputados, na se¢ao de proposi¢cdes de projetos
de lei durante o periodo mencionado. Resultados: entre 2007 e 2017 foram encontrados 20 projetos de leis referentes
ao suicidio, dez foram apresentados em 2017 (50%), trés em 2007 (15%) e 2008 (15%), dois em 2016 (10%) e um nos
anos de 2012 (5%) e 2015 (5%). No tocante ao numero geral de projetos apresentados, constatou-se que estes dados
representam 0,08% do total de proposicGes ligadas ao tema, sendo que nenhuma foi aprovada até a atualidade. Con-
clusdo: Percebe-se que o assunto é pouco discutido, ja que a representatividade deste tipo de abordagem é de menos
de 1% do total de proposi¢des realizadas pelos deputados durante o periodo avaliado, tanto em relagdo as politicas
publicas quanto as alteragdes legislativas, o que demonstra a necessidade de serem estabelecidos meios mais efetivos
de cuidado, como a criagdo de leis, que busquem reduzir a ocorréncia de suicidio no pais. O propdsito almejado é que
o Poder Publico atue amplamente na prevencdo do suicidio, no que concerne a tentativa, a consumacao e a influéncia
de terceiros na atividade suicida.
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CO 11 - POLITICA PUBLICA DE PREVENCAO E POSVENCAO DO SUICIDIO — A EXPERIENCIA DO MUNICiPIO DE
MARINGA-PR
Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi, Giovana Kreuz

O presente trabalho tem como objetivo apresentar a experiéncia de trabalho do Comité de Prevencdo e Posvencdo
do Suicidio, cujo objetivo geral, é gerenciar e direcionar acGes de prevencdo e posvencao do suicidio no municipio de
Maringa-PR. Para tanto, desde sua implantacdo, em 2015, as a¢Ges do comité abrangeram: capacitacdo em prevencao
e posvencao do suicidio para servidores da rede municipal de salde; participacdo em reunides de grupos da Rede de
Atencédo a Violéncia para matriciamento dos casos de comportamento suicida; oficinas sobre prevencdo e posvencao
do suicidio nos diferentes setores publicos do municipio; elaboracdo de boletins informativos sobre o tema; organiza-
¢do e participacdo em atividades referente ao Setembro Amarelo; proposi¢do de lei municipal para criacdo da sema-
na de Valorizagdo da Vida no municipio; organizacdo da rede de referéncia para o atendimento, encaminhamento e
acompanhamento dos usuarios com comportamento suicida e seus familiares; organizacdo do protocolo de referéncia
e contra-referéncia de atendimento aos casos de comportamento suicida realizados pelo Corpo de Bombeiros de
Maringa-PR; realizagdo de matriciamento nas UBS, CAPS, UPAs e Emergéncia Psiquiatrica, monitoramento dos dados
epidemioldgicos do municipio; apoio a implantacdo do CVV Maringa, dentre outros. Como resultado, viabiliza-se o
combate a este grave problema de saude publica (OMS, 2014), visto que a prevenc¢do ndo deve ser funcdo apenas da
atencdo em saude mental, mas sim de todos os ambitos do sistema de saude e, ainda, a prevenc¢do do suicidio ndo se
limita a rede de saiide, mas deve ir além dela, sendo necessaria a existéncia de medidas em diversos ambitos na socie-
dade, que poderao colaborar para diminuicdo das taxas de suicidio (ABP, 2014).

CO 12 - “VIDAS PRESERVADAS”: ATUAGAO DO MINISTERIO PUBLICO DO ESTADO DO CEARA PARA A PREVENCAO DO
suicibio
Anna Gabriella Pinto da Costa, Hugo José Lucena de Mendonca

De acordo com o Departamento de Informética do Sistema Unico de Satide — DATASUS, nos Ultimos 05 anos cerca de
3.000 pessoas tiraram sua propria vida somente no Estado do Ceara, que atualmente ocupa o 52 lugar no ranking na-
cional do periodo 2011-2015. O suicidio é uma questdo de saude publica mundial, que, com investimento na preven-
¢do, abordagem e encaminhamento, consegue prevenir o suicidio em 90% dos casos. Diante do crescente numero de
suicidios e da auséncia de efetivas politicas publicas de prevencdo, o Ministério Publico do Estado do Cear3, instituicdo
constitucionalmente escolhida para proteger direitos e interesses da sociedade, dentre eles o direito a vida, lancou o
projeto “Vidas Preservadas: MP e a sociedade pela prevencdo do suicidio”. O principal objetivo do projeto é conscien-
tizar a sociedade e os gestores publicos (estaduais e municipais) para a importancia da prevencdo ao fendémeno social
do suicidio, sendo certo que o conjunto de a¢des previsto tem a pretensdo de: a) garantir o desenvolvimento de uma
politica preventiva com atuacdo intersetorial das diversas secretarias de governo; b) fomentar o surgimento de um
vigoroso movimento pela valoriza¢do da vida dentro das instituicGes e das organiza¢des ndo governamentais; e c) pos-
sibilitar a capacitacdo de profissionais e atores sociais das mais diversas areas de modo que eles consigam identificar
pessoas com ideacdo suicida, tenham éxito em abordar imediata e adequadamente tais pessoas e se sintam capazes
de realizar o encaminhamento necessario. As capacitacdes foram iniciadas em maio de 2018, e 34 municipios cearen-
ses ja assinaram termo de adesdo ao projeto. Esta iniciativa se mostra como uma semente que traz em si, ao mesmo
tempo, o potencial revolucionario de uma sociedade consciente e o cuidado maternal com o mundo intimo de cada ser
humano. A germinacdo dessa semente cabe ao esfor¢co de cada um, os frutos ao tempo.

SESSAO 05: dia 01/09 (sabado), as 16:45, no Saldo Fonte Grande A.

CO 13 - CAMPANHA SETEMBRO AMARELO EM PROL DA VIDA: PROJETO DE EXTENSAO ACADEMICA NO MUNICIPIO
DE DOURADOS-MS
Sandro de Toledo, Carlos Arturo Valiente Filho

A acdo de interromper a prépria vida se da por diversas situacdes e sdo varios os contextos que podem conduzir o indi-
viduo ao ato suicida, ndo ha uma causa especifica e nem como mensurar a dor psiquica que pode levar ao ato. Indivi-
duos que sofrem algum tipo de preconceito tem maior potencial suicida. O Boletim Epidemioldgico de 2017 apresenta
taxa de dbitos por suicidio de 17,1/100 mil hab. entre homens com mais de 70 anos, 15,2/100 mil hab. entre indigenas
e os estados com os maiores registros sdo Rio Grande do Sul (10,3/100 mil hab.), Santa Catarina (8,8/100 mil hab.)
e o Mato Grosso do Sul (8,5/100 mil hab.). O objetivo é descrever os resultados das a¢des da Campanha Setembro
Amarelo no municipio de Dourados-MS. Trata-se de um relato de experiéncia do Projeto de Extensdo que subsidia a
Campanha Setembro Amarelo. No ano de 2015, apds debates em sala de aula sobre o ato suicida e do conhecimento



da Campanha Setembro Amarelo iniciada pela CVV em 2014, os académicos de Psicologia do Centro Universitario da
Grande Dourados (UNIGRAN) criaram o projeto de extensdao Campanha Setembro Amarelo em prol da Vida, com o
objetivo de fomentar o debate da prevencdo ao suicidio dentro do campus universitdrio. A campanha se encontra no
guarto ano, movimentando debates e sensibilizacdo sobre o tema em todo o municipio, conseguindo quebrar o tabu
na sociedade douradense sobre a tematica. As agGes do projeto de extensdo resultaram na aprovac¢do da Lei n2 4.018,
de 18 de julho de 2016, que institui a campanha Setembro Amarelo, cria o Plano Municipal de Prevenc¢do ao Suicidio
no Municipio de Dourados. Atualmente o projeto esta em expansao e tem abrangido outros municipios, com palestras
de sensibilizagdo. Outro resultado significativo foi o aumento pela procura por atendimentos no Nucleo de Psicologia
da Unigran. Conclui-se que a agao extensionista tem cumprido seu objetivo e, por consequéncia, evidenciado a impor-
tancia de transpor o conhecimento académico para agdes em prol da comunidade.

CO 14 - PROJETO SOBRE [VIVER] — ATUANDO NA PREVENGCAO DO SUICIDIO E NA PROMOGAO DA POSVENCAO DO
suicibio
Carolina Giusti Teixeira, Margareth Aparecida Matos Oliveira, Bruno Nuntes

O Projeto Sobre [Viver] partiu de um trabalho académico da graduagao de Psicologia, com o objetivo desenvolver uma
plataforma digital de cardter inicialmente informativo, que pudesse atender aqueles que buscassem a tematica do
suicidio. Com o intuito de oferecer acessibilidade a todos os publicos que procurassem informagdes pertinentes ao
suicidio, o site foi construido com linguagem acessivel e assertiva, dispondo contetdos referentes a prevengdo, pos-
veng¢do, como e o que fazer ao identificar alguém ou identificar-se enquanto individuo com comportamento suicida,
institutos existentes que dispdem de atividades direcionadas ao referido publico, videos personalizados e textos sobre
assuntos atuais. Visto que o intuito inicial era levar a informagdo necessaria a quem a estivesse procurando e, tendo a
premissa de que a posse de informagdes pertinentes é chave para a prevenc¢ado do suicidio, o Sobre [Viver] se adequou
as outras formas existentes de plataformas digitais que atendam a demanda da modernidade. As mesmas sdo alimen-
tadas diariamente, dispde de numeros significativos de seguidores e, por meio de tal divulgag¢do, surgiu o contato de
instituicdes de diversos seguimentos com o interesse em levar o projeto de alguma forma para seus espacos. Deu-se
assim iniciativa a uma nova etapa do projeto, onde foram desenvolvidos materiais apropriados para a realizagao de
palestras e minicursos, que visem levar informagdes a respeito de toda complexidade do suicidio e suas interfaces em
prol de derrubar estigmas e pré-conceitos, além de muni-los de informagdes que podem fazer a diferenga para quem
necessita. Entendendo a multifatoriedade do suicidio e a responsabilidade social que dispomos, o contetdo levado ao
publico é minuciosamente preparado e personalizado para quem o recebera, de modo que a oportunidade seja apro-
veitada ao mdéximo com o melhor aproveitamento de todos envolvidos nos eventos.

CO 15 - COMO UMA EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA NO SUL DO BRASIL ABORDA O TEMA DO SUICIDIO JUNTO A
POPULACAO ADSCRITA
Geovana da Silva Ferreira, Ananyr Porto Fajardo, Eliana Dable de Mello

O estudo em andamento constitui o Trabalho de Conclusdo de Residéncia da autora principal no Programa de Saude da
Familia e Comunidade da Residéncia Multidisciplinar em Satde do Grupo Hospitalar Conceicdo, Porto Alegre/RS. O ob-
jetivo geral é conhecer como os profissionais de uma equipe de Estratégia Saude da Familia (ESF) lidam com as deman-
das relacionadas ao tema do suicidio. Trata-se de uma pesquisa qualitativa com abordagem interpretativa mediante
grupo focal com profissionais de uma equipe de ESF de Porto Alegre, com desenho participativo. A analise do material
coletado resulta na construgao de narrativas em torno de nucleos argumentais com a participa¢do ativa da equipe no
processo. Os resultados preliminares relacionam as dificuldades encontradas pelos profissionais na abordagem desse
tema com os efeitos psiquicos que surgem na equipe frente a essa demanda. As dificuldades identificadas pela equipe
incluem a auséncia de formacdo especifica para trabalhar com a questao, a falta de apoio de uma rede de servicos de
salde mental efetiva e a existéncia de vulnerabilidades sociais do territério sob responsabilidade da equipe de saude.
Os efeitos nos profissionais frente a essa realidade sdo sentimentos de impoténcia, culpa e frustracdo, bem como es-
tresse e sensacdo de sobrecarga de trabalho. Frente a isso e considerando as equipes de ESF como porta de entrada e
coordenadoras dos cuidados em saude, seria necessario fortalecer a rede de saide mental, bem como a qualificagao
permanente das equipes, de forma a propiciar aos profissionais os recursos para lidar melhor com as dificuldades que
surgem na abordagem desse tema.
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SESSAO 06: dia 01/09 (sabado), as 16:45, no Saldo Fonte Grande B.

CO 16 - O QUE LEVA PESSOAS A PROCURAR O TRABALHO VOLUNTARIO DE PREVENGAO DE SUICIDIO?
Wilma Suely Batista, Cristiano Correa de Paula

Objetivo: Analisar os motivos que levaram pessoas a se engajarem no trabalho voluntdrio de prevencdo do suicidio.
Método: Estudo exploratério, de abordagem qualitativa, interdisciplinar, de campo, realizado junto a um grupo de
23 voluntarios de um grupo que atende pessoas em risco de suicidio. Critério de exclusdo: voluntarios que ainda ndo
participaram de nenhuma etapa do treinamento. Instrumento: Foi utilizado um formulario de entrevista contendo
apenas uma questao: o que |lhe fez procurar o trabalho voluntario? Cuidados éticos: em atengao a Resolu¢do do CNS
de numero 510, os convidados a participar da pesquisa assinaram Termo de Consentimento. Andlise: Os depoimentos
foram analisados a luz da Analise de Conteudo de Bardin. Resultados: Durante as leituras dos depoimentos, emergiram
as seguintes categorias: Trabalho voluntario como meio de valorizar a prépria vida; Trabalho como meio de ajudar o
outro; Trabalho como aprimoramento profissional; Trabalho como reorganizagdo da prépria vida: Conclusdes: O traba-
Iho voluntdrio é uma via de mao dupla, em que a pessoa a medida em que se capacita para acolher o outro também se
transforma em relagao a vida e seus desafios. Pessoas que estiveram em momentos de sofrimento e risco de suicidio
e superaram procuraram o engajamento para “confirmar” sua opgao pela vida, o que se por um lado causa preocupa-
¢Oes por parte dos coordenadores, por outro, pode tornar o voluntdrio ainda mais capaz de empatia com as pessoas
gue procuram o servigo. Pessoas ja aposentadas que procuram reorganizar a vida, com uma ocupagdo em que se sin-
tam parte da sociedade com uma prestagdo de servigos reconhecida socialmente. Como a drea de suicidologia ainda é
restrita, a oferta de treinamentos sobre o assunto suscita interesses por parte de profissionais de psicologia, marcando
uma tendéncia de criar expectativas na sociedade local para oferta de pds-graduagdes na area.

CO17- SENSIBILIZACAO DOS PROFISSIONAIS DA IMPRENSA NO PIAUi SOBRE A PREVENCAO DO SUICIDIO
Graciene Silva Nazareno

Avaliar como a imprensa local passou a tratar a tematica o Suicidio apds evento promovido pela Secretaria de Estado
da Saude, em setembro de 2016, com a presencga de psicdlogos, psiquiatras, Ministério Publico, além de estudantes
e professores de Jornalismo, de universidades publicas e privadas. Pela primeira vez, o Estado divulgava o boletim
epidemioldgico de dbitos e tentativas de suicidio e reunia imprensa e profissionais da drea para tratar sobre o assunto
de forma aberta, sem arestas e sem tabu. Naquela oportunidade, foi apresentada a cartilha “Preven¢ao do Suicidio —
Um Manual para Profissionais de Imprensa”, documento elaborado pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS), sendo
elencadas as principais condutas para noticiar os fatos. Para isso, foi feita analise qualitativa e quantitativa das matérias
publicadas nos veiculos locais, televisivo e portal, tendo como ferramenta o buscador do site de ambos veiculos, com
nome de pesquisa Suicidio. No portal Cidade Verde, no Busca do prdprio site, usando o termo Suicidio, que estivesse
contido nos titulos, referente a noticias localizadas no Estado do Piaui. A pesquisa também foi feita no meio televisivo,
na TV Clube, afiliada da Rede Globo, referente ao mesmo periodo citado acima. A pesquisa nao distinguiu a progra-
macao (foi feita nos programas Bom dia, Piaui; Piaui TV 12 e 22 edi¢Ges), tipo(VT, entrevista em estudio ou externa),
referentes a noticias localizadas no Piaui. Foram analisadas as publica¢Ges referentes ao periodo anterior a setembro
de 2016(a partir de janeiro de 2016) e posterior a essa data, finalizando em dezembro de 2017, de contetdos de cunho
local. Também foi realizada entrevista in loco com editores, produtores e repdrteres dos veiculos com fins a mensurar
a importancia do agendamento da tematica na linha editorial dos veiculos. Com isso, espera-se mostrar o impacto da
acdo para a prevengdo ao suicidio.

CO 18 - A PREVENGAO DO SUICIDIO NO CONTEXTO DA SURDEZ
Edireusa Fernandes Silva

O objetivo deste trabalho é discutir a prevenc¢do do suicidio em meio a comunidade surda. Em func¢do da caréncia de
referéncias bibliograficas sobre as especificidades da assisténcia de saide mental a surdos, torna-se relevante abordar
a temdtica da surdez, de modo a despertar nos profissionais de salide mental o interesse em desenvolver estudos e
praticas que possam ampliar o acesso a esse grupo, considerando a pessoa surda a partir de sua lingua, cultura e iden-
tidade. Pretende-se destacar dois aspectos: os obstaculos encontrados pelos surdos na busca por atendimento para o
enfrentamento do sofrimento psiquico, com destaque a depressao, e a falta de qualificacdo dos profissionais de saude
para prover atendimento a esse publico, considerando suas especificidades. Portanto, este trabalho visa o cumprimen-
to das condi¢Ges adequadas para o atendimento multiprofissional de qualidade, tanto para o profissional quanto para
a pessoa surda, de modo a inserir essa populagdo na linha de cuidados da prevengao do suicidio.



1.ESPACIALIDADE E PERFIL SOCIODEMOGRAFICO DO SUICIDIO NO SUL DO BRASIL, 1999 A 2014
Adeir Archanjo da Mota, Rosimar do Nascimento Vieira Silva

O suicidio pode ser considerado um fendmeno complexo e polémico, tanto pelas explicacGes das diferentes areas do
conhecimento como nas diferentes culturas. OBJETIVO: comparar a distribuicdo espacial e o perfil sociodemografico
do suicidio do Brasil e da regido Sul. No periodo de 1999 a 2014 foi registrado mais de cento e quarenta mil suicidios,
o que resultou na média de 24 suicidios didrios no pais, conforme dados do Ministério da Satide. METODO: revis3o
bibliografica; mapeamento do suicidio nos municipios da regido Sul; identificagdo e comparacdo dos perfis sociode-
mograficos da regido Sul e do pais. Os dados utilizados sdo oficiais, disponibilizados pelo IBGE, DATASUS e CNES, os
dois ultimos do Ministério da Saude. Para caracterizar suicidio se utilizou a CID-10, compreendendo como tentativas
de suicidio as internac¢dOes pelas lesdes autoprovocadas voluntariamente (X60 a X84), como suicidios os ébitos pelas
mesmas. RESULTADOS: os perfis sociodemograficos nacional e da regido Sul pelas categorias género, faixas etarias, cor,
estado civil, escolaridade e local de ocorréncia permitiram identificar a diferenciacdo suicidio por escalas geograficas;
a inversdo do efeito protetor da populagdo de cor preta e a vulnerabilidade da populacdo indigena, ao comparar as
incidéncias das escalas nacional e regional. DISCUSSAO: as politicas publicas de promoc3o da satde mental devem ser
eficientes e efetivas na prevencdo e na posvencdo do suicidio, o que perpassa a sensibilizacdo de gestores e profis-
sionais de saude para tomadas de decisGes na alocacdo de servicos e acdes no territério a partir da identificacdo dos
principais processos biopsicossociais relacionados ao perfil sociodemografico local e regional.

2.LEVANTAMENTO DE CASOS DE TENTATIVAS DE SUICIDIO E AS SUBSTANCIAS UTILIZADAS, NOS ATENDIMENTOS DO
CENTRO DE CONTROLE DE INTOXICACOES- CCI, NA CIDADE DE SAO PAULO

Aglae Amaral Sousa, Alexandre Dias Zucoloto, Priscylla Silva Veraldi, Valeria Chaves de Souza, Eustadquio Martins Gomes
Arouca, Sergio Emmanuele Graff

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), morrem anualmente cerca de 880 mil pessoas por suicidio, o que se
constitui em um grave problema de saude publica. Em torno de 78% dos suicidios no mundo, sdo em paises de média
e baixa renda. Dados de 2010 apontam que no Brasil, ocorrem 26 suicidios por dia, havendo, portanto, um aumento
de 30% nos ultimos 25 anos. O Suicidio é a segunda causa de morte entre pessoas de 15-29 anos. Mais de 90% dos
suicidios estdo associados a doencas psiquiatricas. OBJETIVO: Identificar os casos de tentativas de suicidio (TS) atendi-
dos pelo Centro de Controle de IntoxicacGes na cidade de Sdo Paulo (CCl), localizado no Hospital Municipal Dr. Arthur
Ribeiro de Saboya (HMARS) e as principais substancias utilizadas pelos pacientes. METODO: Revis3o retrospectiva dos
registros de atendimento do CCl, de janeiro a dezembro de 2017. Foram selecionados os casos de exposicao humana
a substancias quimicas utilizadas pelos pacientes nas TS. Resultados e DISCUSSAO: O CCl atendeu em 2017, 993 casos
de tentativas de suicidio, através de exposi¢do a substancias quimicas, um aumento de 13% em comparag¢do ao ano de
2016. 43% dos pacientes estavam na faixa etaria de 15-29 anos. 62% apresentavam sinais e/ou sintomas de intoxicacdo
leve; 0,4% evoluiram para ébito. Foram identificadas 1823 substancias quimicas utilizados pelos pacientes. 81% destas
foram medicamentos e destes predominou a classe dos benzodiazepinicos com envolvimento em 14,7 dos casos. CON-
CLUSAO: O suicidio é um grave problema de satde publica na atualidade. Os dados encontrados estdo compativeis com
a literatura. Todo suicidio é uma tragédia que afeta familias, comunidades e paises inteiros e tem efeitos duradouros
sobre as pessoas que ficaram para tras. Enquadra-se nas causas de morte evitaveis. A sociedade e governos devem se
unir para prevengao e tratamento das suas causas.

3.ATITUDES DE PROFISSIONAIS DA ATENGAO BASICA FRENTE AO COMPORTAMENTO SUICIDA

Alice Milani Nespollo, Vilmeyze, Larrisa de Arruda, Nathalie Vilma Pollo de Lima, Hugo Gedeon Barros dos Santos, Sa-
mira Reschetti Marcon, Jesiele Neves Spindler

OBJETIVO: Verificar as atitudes dos profissionais da atenc¢do basica frente ao comportamento suicida. METODO: Estudo
guantitativo de delineamento transversal, desenvolvido no periodo de abril e maio de 2017, nas Unidades de Estraté-
gia de Saude da Familia (ESF) do municipio de Cuiaba-MT. A populacdo de estudo foi constituida por 298 profissionais
de saude que exerciam a funcdo de médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem na ESF. Foram excluidos do estudo
os profissionais de satude inseridos nas ESF da zona rural. Para a identificacdo da atitude do profissional frente ao com-
portamento suicida foi utilizado o Questionario de Atitudes em Rela¢do ao Comportamento Suicida (QUARCS). Apds
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perdas, 80,2% dos questionarios aplicados foram incluidos no estudo. O projeto possui aprova¢io do Comité de Etica
em Pesquisa do Hospital Universitario Julio Muller sob parecer n2 1.978.854. RESULTADOS: A média de pontuacgdo das
21 questdes foi de 3,72 pontos. Em uma andlise por fator, o fator “sentimentos em relagdo ao paciente” apresentou
escore médio de 4,12 (DP+1,05) o que indica a presenca de sentimentos negativos frente a esses pacientes. O fator
“capacidade profissional” apresentou média de 4,68 (DP+1,20) evidenciando uma baixa confian¢a na capacidade dos
profissionais em atender pacientes suicidas. Uma média de 6,13 (DP+2,73) foi encontrada no fator “direito ao suicidio”
o que denota uma atitude mais moralista e julgadora dos profissionais frente ao comportamento suicida. CONCLUSAO:
Os achados do presente estudo demonstram que os profissionais de salde que atuam na atengdo basica apresentam
atitudes negativas frente ao suicidio. Tal achado pode ser reflexo da baixa exposi¢ao e investimentos em capacitagao e
formacdo profissional referente a essa tematica tdo relevante e que reflete diretamente nas atitudes dos profissionais,
portanto, na qualidade da assisténcia prestada a esses pacientes.

4.ASPECTOS ASSOCIADOS AO COMPORTAMENTO SUICIDA DE PESSOAS COM TRANSTORNOS RELACIONADOS A
SUBSTANCIAS PSICOATIVAS: UMA REVISAO INTEGRATIVA
Aline Cristina Zerwes Ferreira, Fernanda Carolina Capistrano, Mariluci Alves Maftum

OBJETIVO: identificar as evidéncias cientificas sobre os aspectos associados ao comportamento suicida em pessoas com
transtornos relacionados a substancias. METODO: revis3o integrativa da literatura baseada nas etapas de Ganong. A
busca dos artigos foi realizada nas bases de dados CINAHL e LILACS, incluindo artigos em portugués, inglés e espanhol,
na integra, publicados entre 2006 e 2016 e que abordassem a tematica. Foram utilizados 13 descritores referentes aos
transtornos relacionados a substancias e trés aos comportamentos suicidas. A selegao dos artigos foi realizada por dois
pesquisadores de modo independente. A busca resultou em 318 artigos, sendo reduzida a 17 artigos apds a analise
dos critérios de elegibilidade. RESULTADOS: observou-se que os principais aspectos associados ao comportamento sui-
cida na literatura se relacionam: aos aspectos sociodemograficos — caucasianos, homens, mulheres, mais jovens, ndao
casados e desempregados; a cogni¢ao, comportamento e emogao — baixa autoestima, agressividade, déficit cognitivo,
raiva e impulsividade; aos eventos de vida estressantes — traumas e abuso fisico, emocional e sexual; aos transtornos
mentais — sintomas psiquiatricos, comorbidade psiquiatrica, transtornos depressivos, ansiosos e de personalidade; aos
transtornos relacionados a substancias — maior intensidade/frequéncia de consumo, uso de cocaina/crack, alcool e de
multiplas substancias; e aos aspectos associados a comportamentos suicidas — histérico de ideagdo suicida, tentativa
de suicidio, maior gravidade do comportamento e histérico de tentativa de suicidio familiar. CONCLUSAO: os aspectos
sociodemograficos, psicoldgicos, de eventos estressantes, de transtornos mentais e do préprio comportamento suicida
sdo inerentes ao desenvolvimento de comportamento suicida em pessoas com transtornos relacionados a substancias,
entretanto, diversificam de acordo com as especificidades contextuais, demonstrando, assim, a necessidade de andlise
em diferentes cenarios.

5.TRATAMENTO DE UM PACIENTE COM DIVERSAS TENTATIVAS DE SUICIDIO - RELATO DE CASO
Ana Luisa Mizoguchi da Costa, Dorit Wallach Verea, Pricilla Figueiredo Zen, Jose Eduardo Pereira Nora

J, 25a, masculino, solteiro, sem filhos, 4 tentativas de suicidio (a 12 tinha 16a), diversas internagdes psiquidtricas fe-
chadas. J chega ao Hospital-dia (HD) da Clinica Prisma apds a 49 tentativa de suicidio, CID10:F33.2, permaneceu por 17
meses (entre 2012 a 2014), teve alta técnica. Por diversas vezes, J se mostrou ambivalente no tratamento, ora queria
desistir por acreditar que nao conseguiria voltar a “ver graga na vida” SIC, ora acreditava que era possivel voltar a ter
prazer e animo motivado pelo desejo em ter um futuro diferente. Além disso, tinha pouco suporte familiar devido a
relagdo conflituosa que tinha com a familia desde sua tenra infancia. Com um histérico de vida de abandono pelo pai
guando tinha 6 anos, diversos abusos sexuais pelo tio materno no inicio da adolescéncia, conflitos com sua sexuali-
dade, J apresentava muita dificuldade em criar vinculos. Diante disto, a equipe trabalhou: construgdo de vinculo tera-
péutico, ambivaléncia, traumas, estratégias para lidar com seus sintomas depressivos, autoestima, reorganizacao de
vida. Quando J teve alta do HD, apresentava remissao dos sintomas depressivos e, 0 mais importante, com projeto de
vida: contente com o curso que estava fazendo por ter descoberto sua “voca¢do” e desenvolvendo relacionamentos
interpessoais (amigos e amoroso). CONCLUSAO: Em alguns momentos, a equipe técnica se questionava se conseguiria
manter J no HD devido algumas falas do mesmo que indicava risco iminente de suicidio, porém sustentado pelo vinculo
terapéutico, trabalhando sua ambivaléncia, foram feitos “acordos de vida” e a equipe foi tomando o lugar de apoio e
de confianca para o paciente. A sociedade em geral trata a pessoa que teve diversas tentativas de suicidio como aquela
que s6 quer “chamar ateng¢do” ou como se ndo tivesse “mais jeito”. O tratamento precisa olhar para além do ato, ou
seja, ndo focar na tentativa de suicidio em si, mas qual a fungdo que aquele ato tem naquela pessoa; quem é aquela
pessoa.



6. UABRI PRAVIDA: UM MODELO DE INTERVENCAO COM SOCIODRAMA TEMATICO
Ana Paula Gomes Tavora, Giseli Rocha Braga, Gleison Holanda Acacio Faganha, Susana Kramer Mesquita Oliveira, Kar-
leane Santana de Araujo, Thaline Chagas Cavalcante

O LABRI PRAVIDA, programa de extensdo universitdria criado em 2015, foi uma parceria entre o Laboratério de Rela-
¢Oes Interpessoais — UABRI (que integra o Departamento de Psicologia) e o Programa de Apoio a Vida — PRAVIDA (aten-
de pacientes em risco de suicidio, no Hospital Walter Cantidio), ambos vinculados a Universidade Federal do Cears,
Brasil. O LABRI iniciou o referido projeto objetivando oferecer apoio aos familiares de pacientes atendidos no PRAVIDA,
e a partir desse apoio, fortalecer o vinculo. A relagdo entre vinculo e salde mental tem sido o principal eixo de estu-
dos do LABRI, tendo como orienta¢do tedrico-metodoldgica a abordagem psicodramatica, a qual foca nas relagdes
interpessoais do sujeito e tem como criador J. L. Moreno. O projeto realizou capacita¢des dos estudantes anteriores
as intervencoes, além de processamentos posteriores a cada sessdo, visando ao desenvolvimento dos participantes na
competéncia, no manejo de técnicas e métodos de intervencdo em relagdes interpessoais . Nas sessdes, foi utilizado o
Sociodrama tematico, que demonstrou ser um procedimento capaz de sustentar a execuc¢do da intervengao utilizando
tematicas relacionais. Os temas abordados foram: “A fun¢do do cuidador”, “O cuidador e sua vida profissional”, “Per-
das e interrupgbes”, “Abandono e rejeicdo” e “Projetos e lagos afetivos do cuidador e do paciente”. As sessées foram
compostas por trés momentos: aquecimento (onde o grupo compartilha as angustias e conflitos), dramatizacdo (em
gue os protagonistas atuam nas cenas criadas a partir do conteido compartilhado) e compartilhamento (em que o
grupo expoe emocgdes e compreensdes promovidas pelas dramatiza¢des). O objetivo do presente trabalho é apresen-
tar o Sociodrama temdtico como um procedimento para realizar interven¢des em diversos campos de atuagao, como
o de prevengdo ao suicidio com as familias. O projeto contribuiu significativamente com a comunidade, prevenindo o
adoecimento psiquico e promovendo, assim, salude mental.

7.RESSONANCIAS DE COMPORTAMENTOS SUICIDAS NA REALIDADE.COM E A SAUDE PUBLICA: ALGUMAS REFLEXOES
Ana Vitdria Salimon Carlos dos Santos, Lazslo Antonio Avila

Objetivo: Apresentar e mobilizar algumas reflexdes sobre ressonancias de comportamentos suicidas na realidade.com
(meios virtuais) e a Saude Publica. Método: Foi realizada a analise de dados, frases, imagens e videos, referentes a
comportamento suicida, coletados assistematicamente em redes sociais on line como facebook e whatsapp; em blo-
gs, jornais on line e através da ferramenta google de busca (e-mail); através de notebook e celular. Os dados foram
copiados, categorizados e analisados a partir de critérios emprestados da pratica e estudos na drea de prevengao e
posvengao do suicidio. Resultados: Os dados foram classificados nas seguintes categorias: a) mundo e mundo.com,
b) representac¢des do suicidio, c) manifesta¢es suicidas antes ou no momento da tentativa e/ou suicidio, d) reacbes
as manifestagdes, e) manifestagcdes deixadas na rede pds-morte pelo falecido ou outra pessoa por sua solicitagao, f)
reagdes aos videos e mensagens e g) acdes de intervengao sobre o comportamento suicida. As manifestagdes, pesso-
ais e coletivas, em meios virtuais relacionadas a comportamentos suicidas denotaram singularidades e vinculos reais,
0s quais impactam nos usuarios das redes sociais, “reais” e virtuais, assim como no cotidiano, porém em diferentes
relagbes de espaco/tempo que a maioria das acbes da Saude Publica. ConclusBes: A internet propicia ressonancias
significativas e intensas dos vinculos entre as pessoas, propicia rapida dissemina¢do de conteldos, porém, também
propicia amplificagdes, distor¢des com efeitos virtuais e concretos, podendo promover Saude, adoecimentos, estig-
mas e mesmo mortes. As fronteiras entre o “fisico” e o virtual sdo ténues, se complementando numa grande rede de
relagGes vinculares, num grande grupo, o qual precisa ser analisado como tal e em um mundo globalizado. Conclui-se
pela necessidade de mais estudos para que as interven¢des em Saude publica considerem em seus planejamentos a
realidade ampliada, enquanto “mundo.com” com maior investimento em tecnologias virtuais.

8.VAMOS FALAR SOBRE O SUICIDIO? UM PROPOSTA DE PREVENGCAO DO SUICIDIO PARA A REDE FEDERAL DE EDUCA-
GCAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA
Aneliana da Silva Prado

OBJETIVO: O suicidio é a quarta maior causa de morte em jovens no Brasil, mas ainda é considerado um tabu (BRASIL,
2017). Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, a disseminagdao de informagdes sobre o comportamento suicida
pode contribuir para sua prevengao (OMS, 2000). Considerando que a maioria dos jovens estdo em idade escolar,
este estudo, em desenvolvimento, prevé a elaborag¢do de um produto educacional que serd um material de apoio aos
profissionais da Rede Federal de Educac¢do Profissional e Tecnoldgica (RFEPT) para promogao de a¢des de prevengao
do suicidio no ambiente escolar. METODO: Questiondrios semi-estruturados foram enviados, por e-mail, para os ser-
vidores atuantes na area pedagdgica dos 25 campi do Instituto Federal do Parana (IFPR) para coleta de dados sobre
acdes e/ou estratégias de prevencdo e posvengdo do suicidio existentes nas unidades, bem como para identificacdo
da necessidade de formacdo desses profissionais no tema. Com base nessas respostas, e nas referéncias analisadas
sobre o tema de prevencgao do suicidio, sera produzido um produto educacional, em meio digital, que sera avaliado por
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parte desses profissionais para adequagdes necessarias e, se possivel, posterior divulga¢cdo na RFEPT. RESULTADOS ES-
PERADOS: Espera-se contribuir com a prevencgao do suicidio dos alunos por meio da divulga¢do do material produzido
para os profissionais da RFEPT. Espera-se também que sirva como instrumento de consulta para a¢es de prevengao
do suicidio no ambiente escolar e de fomento para outros projetos voltados a salde mental por meio da sensibiliza-
¢3o da comunidade escolar para o tema. DISCUSSAOQ: Pretende-se chamar ateng¢do para a necessidade de pesquisas
e programas de prevencao do suicidio nas escolas brasileiras, especialmente voltado aos jovens da RFEPT, que com o
processo de expansdo e interiorizagdo da Rede, fazem parte de um publico de cerca de 140 mil estudantes de Ensino
Médio Integrado, em mais de 600 institui¢cdes de ensino (BRASIL, 2018; MEC, 2018).

9.ENCONTRO DE COMBATE E PREVENGAO AO SUICIDIO: DEMANDAS E DIRETRIZES AO SE DEBATER SOBRE SUICIDIO
Arthur Teixeira Pereira, Marcelo Leonel Peluso

O suicidio é um tema complexo e encoberto por muitos tabus, como aponta a literatura e, segundo o boletim epide-
miolégico do Ministério da Saude, de 2017, cerca de 11 mil pessoas se suicidam no Brasil por ano. Dentre os meios
populares de debate sobre suicidio, a série 13 Reasons Why, da Netflix, de 2017, trouxe a tona esta problematica e
colocou em pauta a importancia de se saber tratd-la apropriadamente. Ademais, o suicidio € um fendémeno em larga
escala, principalmente na Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ), pois é o segundo local no Rio de Janeiro
em que os atos suicidas mais se concretizam e, a partir disso, notando-se a relevancia deste assunto delicado e pou-
co abordado dentro da Universidade, visto que essa discussdo é incipiente no campo académico, criou-se o projeto
Encontro de Combate e Prevencdo ao Suicidio (ECPS). Este trabalho visa demonstrar a importancia de iniciativas que
promovam a prevenc¢ado ao suicidio, além de apontar os principais temas demandados pelo publico concernentes ao
debate acerca do suicidio, partindo da experiéncia do ECPS. O evento foi aberto ao publico em geral e dividido em pa-
lestras, buscando-se promover no¢ées de cuidado para que as pessoas acolham melhor alguém com ideagdes suicidas
e expor medidas psicoeducativas. Organizou-se a programacdo através dos fatores: estresse, depressao e ansiedade,
todos descritos na cartilha da OMS, de 2006, sobre prevengao ao suicidio, além de empatia, esteredtipo do suicida
e uma mesa redonda sobre a série com os topicos bullying, sexualidade e apoio familiar, com profissionais especiali-
zados. Através de um formuldrio, foi feito um levantamento das atividades eleitas como mais interessantes pelos ou-
vintes, além de se ter coletado os temas futuros mais indicados pelos participantes para se debater. Ressaltamos, por
fim, aimportancia de haver novos projetos assim, delineando formas de abordar o tema e tecer redes de acolhimento.
Palavras-chave: suicidio, preven¢do, combate, empatia.

10.PERSONALIDADE BORDERLINE OU AUTOMUTILAGAO NAO SUICIDA EM PACIENTES DO AMBULATORIO DE SAUDE
MENTAL PARA CRIANGA E ADOLESCENTE DO HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO
SANTO

Bruno Lima Alves, Andressa de Oliveira Perobelli, Sonia Costa dos Santos, Geraldo Patrocinio Neto, Beatriz de Jesus
Furtado Batalha, Adriana Araujo de Souza Santos

OBJETIVO: Comparar a frequéncia de pacientes com Transtorno de Autolesdo Ndo Suicida (TALNS) com a frequéncia
desses pacientes que também tém tracos de Personalidade Borderline. METODO: Estudo transversal e retrospectivo.
Feita busca ativa dos dados nos prontudrios de 29 pacientes com Transtorno de Autolesdo Nao Suicida (TALNS) que fo-
ram atendidos no periodo de dezembro de 2015 a novembro de 2017. Diagndsticos psiquiatricos principal e comdrbido
feitos pelo DSM-V, incluindo as condi¢des para estudos posteriores desse manual, que é o caso do TALNS. Trabalho
aprovado pelo Comité de Etica do hospital. RESULTADOS: Dos 245 pacientes atendidos no ambulatério, 29 (11,83%)
apresentavam Transtorno de Autolesdao N3do Suicida (TALNS) e 9 (3,67%) também preenchiam critérios para tracos de
Personalidade Borderline (diagndstico comérbido). Dos pacientes com TALNS, 75,86% eram do sexo feminino com
10,34% entre 8 e 11 anos, 41,37% entre 12 e 14 anos e 48,29% entre 15 e 17 anos. A grande maioria dos pacientes
com TALNS (93,2%) utilizou de objetos cortantes para se agredir, sendo que a motivagao foi alivio de tensdo em 37,9%,
de raiva em 37,9% e de angustia em 24,2% dos casos. Diagndstico psiquidtrico principal nos pacientes com TALNS:
31,03% deles com Depressao Maior; 44,82% com Transtorno Bipolar; 10,37% com Transtorno de Ansiedade; tanto para
Esquizofrenia como para Transtorno do Déficit de Atenc¢do e/ou Hiperatividade foram 6,89% dos casos. CONCLUSOES:
Em nosso estudo, a prevaléncia de Transtorno de Autolesdo Suicida (TALNS) foi alta (11,83%), ja que se trata de uma
amostra clinica. Como nossos pacientes ndo tinham 18 anos completos, ndo foi feito o diagndstico de Transtorno de
Personalidade Borderline, mas 9 dos 245 (3,67%) pacientes do ambulatério tinham tragos dessa ultima comorbidade.
Porém, ja existe uma independéncia e distingdo do Transtorno de Autolesdo Suicida (TALNS) do Transtorno de Perso-
nalidade Borderline, apesar de ambas as condi¢des apresentarem achados comuns.



11.SAUDE MENTAL NA AMAZONIA: MORTALIDADE POR SUICIDIO E COBERTURA DOS CENTROS DE ATENCAO PSICOS-
SOCIAIS NO ESTADO DO PARA DE 2006 A 2015
Bruno Souza Brabo

OBJETIVO: estudar a ocorréncia de suicidio e sua correlagdo com a cobertura dos Centros de Atengdo Psicossocial
(CAPS) no estado do Para de 2006 a 2015. METODO: dados do Sistema de Informag3o sobre Mortalidade (SIM), do
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) e do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) fo-
ram utilizados para calcular as taxas de suicidio e de cobertura de CAPS do Brasil, regido Norte, estado do Pard e seus
municipios. A analise dos dados municipais se deu através de georreferenciamento. Para analise inferencial, utilizou-se
o qui-quadrado e para verificar a correlagcdo o teste de Pearson. RESULTADOS: no estado do Pard, o suicidio ocorreu
predominantemente no sexo masculino (80,5%); na raga/cor parda (82,5%); na faixa etaria de 20 a 29 anos (29,9%);
e no estado civil solteiro (74,3%). O enforcamento foi o método mais utilizado (65%) em ambos os sexos, seguido por
disparo de arma de fogo (16,7%) entre os homens e intoxicagao exdgena (24,3%) entre as mulheres (p < 0,05). A taxa de
suicidio saiu de 2,25 (6bitos/100 mil hab) em 2006 para 3,24 em 2015. Rio Maria foi 0 municipio com as maiores taxas,
saindo de 11,3 para 14,8 (6bitos/100 mil hab) no periodo. Na regido Norte, a taxa subiu de 3,18 para 5,04 e no Brasil
de 4,56 para 5,47 (6bitos/100 mil hab). A cobertura de CAPS no Para era de 0,48 (CAPS/100 mil hab) em 2006 e passou
a ser de 1,06 (CAPS/100 mil hab) em 2015. A distribui¢do cartografica revela que o fendmeno ndo é homogéneo entre
os municipios. CONCLUSAO: No Par3, o suicidio é 4 vezes mais frequente em homens que em mulheres; tem grande
impacto em anos de vida perdidos, uma vez que a maioria de suas vitimas sdo adultos jovens e se da predominante-
mente por enforcamento. A taxa de suicidio teve um aumento de 44%, mais que o dobro do observado nacionalmente,
0 que ocorreu apesar da significativa melhora na cobertura de CAPS, que atingiu em 2010 nivel considerado excelente
segundo critérios do Ministério da Saude (MS).

12.0 SUICIDIO E A SAUDE MENTAL DOS JOVENS SOB A PERSPECTIVA DOS VIDEOS DO YOUTUBE
Camila Cortellete Pereira da Silva, Marian Monteiro Nagi, Catherine Menegaldi Silva, Tiago Franklin Rodrigues Lucena,
Rute Grossi Milani

Este estudo tem por objetivo analisar como as temdticas suicidio e saide mental tém sido abordadas nos canais do
YouTube e discutir a relevancia do conteudo para o publico jovem. A pesquisa se caracterizard como exploratdria biblio-
grafica e documental. A coleta de dados sera via internet, na pagina do YouTube, onde se buscara por videos relaciona-
dos a saude mental de adolescentes, utilizando as palavras de busca: preciso de ajuda; quero morrer; estou perdido;
como me sentir melhor. Por meio da andlise de conteldo, serdo categorizados os temas relacionados a saude mental
para além do discurso explicito e se extraira o significado, as contrariedades e ambivaléncias no discurso. Este estudo
se mostra relevante pelo fato dos jovens se encontrarem em uma fase do desenvolvimento propicia ao surgimento de
mudancas emocionais e comportamentais significativas e durante este periodo o mesmo pode encontrar dificuldade
em lidar com estas alteragdes, sendo entdo necessario o suporte adequado ao mesmo. Entretanto, dificilmente o
adolescente procurard auxilio profissional, buscando respostas em seu meio de informag¢dao mais familiar, a internet.
Dessa forma, se faz necessario compreender os materiais que estdo sendo ofertados a este publico, a fim de analisar
a qualidade e veracidade das informagBes que estes adolescentes estdao recebendo, pois muitos destes videos nao
apresentam conteudo positivamente relevante em salde mental.

13.UM INFERNO NA MINHA CABECA: CONCEITUALIZACAO COGNITIVA DE UM CASO DE TRANSTORNO BIPOLAR TIPO
| COM CARACTERISTICAS PSICOTICA
Camila Izar, Armando Macena de Lima Junior, Jamir Jodo Sarda Junior

O Transtorno Bipolar (TB) tipo | é caracterizado por alteragdes graves de humor, que envolvem periodos de mania e
depressdo, apresentando sintomas cognitivos, afetivos, organicos e comportamentais. O risco de suicidio ao longo
da vida em pessoas com TB é 15 vezes maior do que na populacdo em geral. Na Terapia Cognitivo Comportamental
(TCC), a Conceitualizagdo Cognitiva é a formula¢do individual de caso pautada na inter-relagao entre cogni¢do, emo-
¢do e comportamento. O presente trabalho tem como objetivo descrever a Conceitualizagdo Cognitiva de um caso de
Ideagdo Suicida decorrente do TB tipo I. Trata-se de um estudo de caso sobre uma usudria de 22 anos, diagnosticada
com TB tipo | com caracteristicas psicéticas hd quatro anos, atendida em uma clinica escola de Psicologia. As queixas
apresentadas inicialmente foram: ideagdo suicida, pensamentos ‘obscuros’ e automutilagdo. Dados relevantes da vida
da usuaria foram identificados, como: morte da mae, relacionamentos afetivos conturbados; diagndsticos médicos e
psicoldgicos prévios. Através do relato da usuaria, constatou-se os seguintes padrdes cognitivo-comportamentais dis-
funcionais: Crenca Nuclear de grandiosidade; Crenca Intermediaria de que precisa manipular os outros para conseguir
0 que quer; entre outros. Tais padroes, durante os episddios maniacos, se traduziam em Pensamentos como “nao
aceito uma vida onde preciso sentir tudo isso, prefiro a morte” e Sentimentos de angustia, gerando comportamentos
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de automutilagdo. Dessa forma, o caso estudado evidencia o papel da mediagdo cognitiva em relagdo a manutengao
de comportamentos disfuncionais e, consequentemente, o sofrimento da usuaria em relagdo aos episédios de mania.

14.AVALIACAO DE INDICATIVOS DO COMPORTAMENTO SUICIDA EM PROFISSIONAIS DA SAUDE
Carla Andressa dos Santos Rabelo, Sabrina Magalh3es Martins da Silva, icaro Moreira Costa, Cynthia de Freitas Melo

Nas ultimas décadas tem-se acompanhado um aumento significativo dos nimeros de suicidio entre os profissionais
da saude. A prevaléncia de fatores estressantes no ambiente de trabalho e a necessidade de ofertar cuidado mesmo
expostos a situagbes-limite, podem impactar significativamente a qualidade de vida desses profissionais, causando
sérios prejuizos a salde mental, elevando os riscos de suicidio. Em geral, lidam com doencas, sofrimento, vida e morte,
possuindo excessiva carga hordria de trabalho, multiplos vinculos, frequente privagao de sono, gerando maior desgaste
emocional e ideacgdo suicida. Por isso, diante do exposto a presente pesquisa objetivou avaliar indicios de ideagado suici-
da em profissionais da salde. Para tanto, foi realizada uma pesquisa de abordagem quantitativa, de levantamento, que
contou com amostra nao probabilistica composta com 874 profissionais da salde, que responderam um questionario
sociodemografico e a escala de Ideagdo suicida de Beck (BSI). O questiondrio foi disponibilizado em redes sociais na
internet, onde foi analisado por estatistica descritiva com auxilio do software SPSS (Statistical Package for Social Scien-
ce). Os resultados mostraram que 674 (77,12%) ndo apresentaram inteng¢des de ideagao suicida, mas 200 participantes
(22,88%) apresentaram ideacgdo suicida e outros 104 (11,89%) apresentaram risco de suicidio, através do desejo de
morrer. Além disso, 105 (12,01%) ja tentaram suicidio. Conclui-se, a partir dos elevados indices percentuais estatistico
de profissionais que tentaram suicidio, e que apresentaram comportamento de ideagdo suicida ou risco de suicidio, é
imprescindivel considerar a saude e a qualidade de vida dos profissionais, visto que precisam lidar regularmente com
realidades complexas, estando frequentemente expostos a ambientes insalubres e com duras exigéncias, confrontan-
do-se diariamente com fatores que podem desenvolver e acentuar o risco de suicidio.

15.GRUPO TERAPEUTICO PARA COMPORTAMENTO SUICIDA: UMA NECESSIDADE A SER ELABORADA
Carolina Giusti Teixeira, Margareth Aparecida Matos Oliveira, Bruno Nuntes

O Projeto Sobre [Viver] atua na disseminagdo de informacgdGes referentes tematica do suicidio, visando prevenir o mes-
mo e promover a posvengao, mediante atividades voluntdrias: plataformas virtuais atualizadas e palestras adaptadas
a proposta e ao publico, levando como um dos seus lemas: Precisamos Falar sobre Suicidio. De modo a desmistificar o
tabu de que falar sobre suicidio pode apresentar algum tipo de indugdo ao ato, o presente artigo objetivou identificar
novas propostas de atuagao profissional diante do levantamento de dados bibliograficos cientificos que comprovem o
efeito terapéutico positivo do falar sobre suicidio em individuos que apresentavam comportamento suicida. Os dados
levantados forma unanimes em comprovar que, ao disponibilizar um espago apropriado em concomitancia com um
profissional devidamente preparado para o acolhimento do individuo que apresenta alguma forma de comportamento
suicida, dispondo de atengdo flutuante e escuta terapéutica, apresentou-se de maneira eficaz para que os individuos
pudessem compartilhar suas angustias, simbolizar suas dores psiquicas e, deste modo, conseguissem ampliar seu le-
que de opgdes para o alivio do sofrimento psiquico para além da solugdo por meio do suicidio. Ao procurar algum tipo
de ajuda ou mesmo um espaco para que possam ter alguma forma de auxilio, os individuos demonstram interesse em
encontrar uma solugdo para seu sofrimento psiquico que ndo o suicidio, comprovando que o suicidio ndo é a expres-
sao da vontade de morrer e sim de finalizar um sofrimento apds ter todas as suas alternativas de solugao fracassadas.
Conclui-se a necessidade de grupos terapéuticos preventivos para individuos com comportamento suicida, mediados
por profissionais devidamente qualificados, visto que pesquisas apontam que estes individuos apresentaram diferen-
cas significativas apds terem local de escuta e acolhimento profissional, validando a profilaxia por meio do falar sobre.

16.ANALISE DOS ATENDIMENTOS NOTIFICADOS DE TENTATIVA DE SUICIDIO POR INTOXICACAO EXOGENA EM 2017,
NO MUNICiPIO TERESINA-PI

Clara Ananda Pimentel de Sousa Santos, Elaine Monteiro da Costa, Gina Gomes Quirino, Giancarlos Pereira Passos,
Wellane Acaciara Andrade Leite Meneses

OBJETIVO: Caracterizar as notificagdes compulsdrias de tentativas de suicidio por intoxicagdo exdgena no municipio de
Teresina-Pl e delinear os principais aspectos do seu perfil epidemiolégico. METODOS: Trata-se de um estudo descritivo
de analise dos atendimentos notificados de tentativas de suicidio por intoxicacdo exégena, realizado a partir do banco
de dados (Sinan Net) referente ao ano de 2017, do municipio de Teresina-Pl. As informagdes foram tabuladas e proces-
sadas no programa TabWin e a analise realizada por meio da distribui¢cdo de frequéncias (caracteristicas dos individuos
vitimas, local de ocorréncia, grupo de agente téxico). RESULTADOS: Em 2017 foram notificados 350 casos de tentativas
de suicidio por intoxicagdo exdgena, no municipio de Teresina-PI. Do total, 80,3% das pessoas que buscaram atendi-
mento nos servicos de salde por este agravo eram do sexo feminino e 19,7% do sexo masculino, 34,9% da faixa de 20



a 29 anos. A raca preta/parda foi a mais prevalente (38,3%) e 22,3% faziam o ensino médio. O item “ignorado” obteve
valores elevados na raga/cor e escolaridade (47,4% e 50%, respectivamente). Quanto ao local de ocorréncia, 85,5% dos
casos ocorreram em residéncias. Em relagdo ao agente toxico, 78,3% das tentativas de suicidio por intoxicacdo exdge-
na foram através do uso de medicamentos, e o segundo mais prevalente foi o uso de raticidas (7,1%), CONCLUSAO:
A vigilancia das causas externas possibilita aproximacdo a realidade deste agravo, dimensionando os atendimentos
motivados por violéncia autoprovocadas, permitindo ainda o planejamento e desenvolvimento de programas e a¢des
especificas.

17.PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO SUICIDIO NO BRASIL
Debora Popadiuk

OBJETIVOS: Conhecer o Perfil Epidemioldgico do Suicidio no Brasil; Identificar a mudanca deste perfil ao longo do tem-
po; Contrapor a realidade brasileira acerca deste perfil; Verificar se hd aumento ou diminui¢do dos indices de suicidio;
Mensurar se ha diferencas entre o perfil epidemiolégico do suicida de acordo com a cidade em que reside. METODOS:
Realizada uma Revisdo Sistemdtica de artigos em portugués com texto disponivel que continham as palavras chave:
perfil epidemiolégico, suicidio e Brasil. Foram encontrados 07 artigos possiveis de analise e os dados utilizados sao do
periodo de 2001 a 2010. RESULTADOS: Em relagdo ao suicidio exitoso, os homens tiveram uma prevaléncia maior e em
relagdo as tentativas de suicidio, as mulheres tém indices mais elevados. A faixa etaria de maior risco é a de 20 a 49
anos. Santa Catarina foi um dos destaques em pesquisas, demonstrando interesse particular sobre o tema. Em relagao
ao método usado para o suicidio, em nivel de Brasil o envenenamento e/ou intoxicagdo tem prevaléncia maior, ja no
Estado de Santa Catarina especificamente vemos o enforcamento sendo presente na maioria dos casos, fato que com-
prova a mudanca no perfil epidemioldgico em relagdo as regides distintas estudadas. CONCLUSOES: Observa-se que o
suicidio continua sendo silenciado, fato que se percebe por ndo termos um avango nas pesquisas e na disseminagao
de estudos. Verificado um ténue aumento de pesquisas nos anos 2000, porém, ha 07 anos que nenhum outro estudo
acerca do tema tem sido publicado pela comunidade académica. A literatura mundial nos traz um avang¢o e ndo um
declinio do fendmeno do suicidio, o que faz pensarmos que a comunidade cientifica esta na contra-mao da necessida-
de de mais aprofundamentos. A regidao onde o individuo vive interfere muito no seu perfil epidemiolégico e risco para
o suicidio, aspectos culturais e socioeconémicos foram citados nos estudos como influenciadores tanto para o risco
guanto para a escolha do método.

18. AS RODAS DE CONVERSAS COMO FERRAMENTA DE PREVENGAO DO SUICIDIO JUVENIL NA BAIXADA FLUMINEN-
SE RJ: UM ESTUDO DE CASO
Diogo Guimaraes Sardinha Pereira, Dayse Assun¢do Miranda

O suicidio é a segunda causa mortes no mundo entre jovens de 15 a 29 ano. No Brasil, as mortes por suicidio é a quarta
causa entre jovens (OMS, 2000). Um estudo publicado pelo Mapa da Violéncia 2017, a partir de dados oficiais do SIM
do Ministério da Saude que em 12 anos, a taxa de suicidios na popula¢do de 15 a 29 anos subiu de 5,1 por 100 mil
habitantes em 2002 para 5,6 em 2014 — um aumento de quase 10% (ESCOSSIA, F, 2017). Essa iniciativa faz parte do
Projeto Escola: Educacdo, Cidadania e Promogdo de Saude Emocional de Adolescentes da Baixada Fluminense — RJ.
Nossa amostra é composta por adolescentes de nove a quatorze anos de idade do segundo seguimento do ensino
fundamental de escolas localizadas no municipio de Duque de Caxias em areas de altos indices de violéncia de acordo
com o ISP. Essa experiéncia tem a perspectiva a prevengao do suicidio no ambiente escolar, tais como: identificar es-
tudantes em conflito, conhecer sinais de alertas que precisam ser acolhidos pela escola e pelos responsdveis; mapear
os possiveis riscos de adoecimento emocional. E realmente possivel abordar o tema do suicidio nas escolas, porém a
partir de temas associados com o bullying, baixa estima, baixa confianga entre colegas, medo, frustacGes, agressivi-
dade, ansiedade, ins6nia e automutilagdo. As rodas de conversas com alunos se tornaram espacgos de didlogo entre
pesquisadores e alunos, nesses encontros, emog¢des sdao compartilhadas e repensadas; tornando em espagos em que
alunos refletem sobre a percepc¢do de suas vivéncias cotidianas, sentimentos e emog¢des. As rodas demonstraram sen-
timentos aos quais sdo falados e trabalhados se abrirmos mao de nossos preconceitos e explorarmos o lado positivo
da situagdo compartilhada sempre com respeito, acolhimento e delicadeza. Esperamos identificar fatores associados
ao adoecimento psiquico e emocional de adolescentes e possamos fomentar insumos para a produgao de politicas
publicas de prevencdo de violéncias autoprovocadas de adolescentes.

19.COMPORTAMENTOS AUTOLESIVOS: RISCO DE SUICIDIO OU TENTATIVA DE NAO SUICIDAR-SE? RELATOS DE CASOS
CLiNICOS
Edimar Otavio Batista da Costa

Os comportamentos autolesivos vém causando uma nova preocupacdo nos profissionais de saude, educadores e pais,
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por ser um fendmeno novo e por ter um aumento e frequéncia, sobretudo entre criangas, jovens e adolescentes. Feno6-
meno esse, que pode estar ligado ao maior risco de suicidio, embora ndo seja especificamente um indicador e que, de
repente nos parece uma forma de nao suicidar-se. Tipicamente a autolesdo que é um comportamento mais comum em
adolescentes e jovens adultos, que podem ou ndo apresentar algum transtorno obsessivo compulsivo ou transtorno
de personalidade qualquer através de cortes na pele. A caracteristica da autolesdo nao suicida é justamente o compor-
tamento de provocar lesGes superficiais em seu corpo, na tentativa de reduzir emoc¢des negativas, como ansiedade e
tensdo nas suas dificuldades interpessoais. Esse trabalho tem como objetivo compreender através do estudo de caso
de trés adolescentes, duas do sexo feminino e um do sexo masculino, suas histdrias familiares e seus relacionamentos
interpessoais que os levaram a prdtica de comportamentos autolesivos, de forma particular e individual com tentativa
de suicidio ou ndo, mas que se enquadram dentro de pesquisas recentes na area de saide mental e da psicologia, que
nos faz reforcar a necessidade de cuidado e discussdo em vdrios ambitos da sociedade, para que possamos detectar
e barrar tais comportamentos. A forma velada como as autolesGes ocorrem, o isolamento cada vez maior dos jovens,
a formacgdo de grupos que se unem para se automutilar, o distanciamento da familia e a auséncia da busca de ajuda
profissional, sdo sem duvida fatores de risco que sdo acentuados pelos estigmas sociais que os impedem ainda mais
de procurar ajuda. Qualquer comportamento que causa dano a pessoa é um comportamento autolesivos, precisamos
ficar atentos para que esses comportamentos ndo entrem para estatisticas negativas, mas se transformem em cuidado
com o outro.

20.DISTRIBUICAO ESPACIAL DE MORTALIDADE POR SUICIDIO EM AREAS URBANAS E RURAIS DO BRASIL, NO PERIODO
DE 2011 A 2016
Eliane Maria Spiecker, Oscar Kenji Nihei, Luciano de Andrade, Jodo Ricardo Nickenig Vissoci

INTRODUCAO: O suicidio &, na atualidade, um grave problema social e de satide publica. Apesar das taxas de suicidio
(TS) serem maiores entre os jovens (15 a 29 anos), tem-se observado um aumento de suicidio na populagao idosa, tan-
to em paises desenvolvidos como em desenvolvimento. OBJETIVO: Analisar a distribuicdao espacial da mortalidade por
suicidio entre jovens e idosos nos 5565 municipios do Brasil, e verificar se as mortes ocorrem mais em areas urbanas
e/ou rurais. METODOLOGIA: Estudo ecoldgico, descritivo e transversal, baseado em analise espacial e uso de dados
secundarios, de 2011 a 2016, obtidos no Sistema de Informag&es sobre Mortalidade e Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica. A Andlise Exploratdria de Dados Espaciais foi realizada com o programa GeoDa™. Para analisar o local de
ocorréncia dos ébitos por suicidio, os municipios foram classificados em 3 niveis/tipos (urbano, intermediario e rural)
e comparados por meio de teste ANOVA e pds-teste de Tukey, utilizando-se programa R. RESULTADOS: No periodo,
ocorreram suicidios de 17.514 jovens e 10.479 idosos. A média da TS entre idosos (10,57/100.000 hab., SD 7.61) foi
maior que entre jovens (6,74/100.000 hab., SD 4.35), com valor de p < 0.001. Constatou-se autocorrelacdo espacial
positiva significativa em relagao as varidveis dependentes ‘TS de jovens’ (I =0,7325, p<0,001) e ‘TS de idosos’ (1 =0,8164
, p<0,001), ou seja, municipios com altas TS estavam rodeados por municipios com altas TS. A ANOVA mostrou diferen-
cas significativas nas TS quando comparado entre o tipos de municipios. As TS dos jovens foram maiores em cidades de
tipologia rural ou intermediaria em comparagao com as urbanas (p<0,003), enquanto que as TS de idosos foram maio-
res em cidades de tipologia rural em comparagdo as urbanas ou intermedidrias (p<0,001). CONCLUSAO: No Brasil, as
TS na populagdo de jovens e idosos foram maiores principalmente no interior dos estados brasileiros, particularmente
em municipios de tipologia rural.

21.SUICIDIOS EM TEFE E ENTRE OS POVOS INDIGENAS DO MEDIO SOLIMOES E AFLUENTES: UM PANORAMA DEMO-
GRAFICO AMAZONENSE
Ester Maria Lopes Pellizzari, Dawlson de A. Cavalcante, Frida de O. Souza

OBJETIVO: Averiguar a mortalidade por suicidio na cidade de Tefé e nos povos indigenas do Médio-Solimdes e afluentes (ci-
dades de Envira, Ipixuna, Eirunepé, Jutai e Jurua). METODO: Pesquisa realizada de 2012 até 2017 através de dados obtidos da
Vigilancia Epidemiolégica de Tefé e do Distrito de Saude Indigena do Médio—Solimdes (DSEI). RESULTADOS: Dos 11 casos do-
cumentados, observou-se que em 80% das vezes o gatilho foi de origem passional, pelo rompimento de relagdes amorosas,
acompanhado do uso abusivo e intoxicante de drogas ilicitas e alcool. A comunidade indigena do municipio de Tefé, na Bar-
reira da Missdo de cima, notificou um caso de etnia TIKUNA, sexo masculino, o primeiro nos ultimos dez anos. O mesmo nao
aconteceu com os indigenas do Médio Rio Solimdes e afluentes, com populagdo estimada em 20.764. De 2012 a 2014 houve
9 suicidios, na faixa etdria de 12 a 45 anos, sexo feminino em sua maioria. Ja no periodo de 2015 a 2017 este nimero dobrou,
tendo acontecido 18 suicidios, em sua maioria masculinos, 80% adolescentes. De profissao agricultores, com filhos, presenca
de bebida alcodlica como fator predisponente e sem outras substancias psicoativas. CONCLUSAO: Desde 2006 quando se
iniciou uma pesquisa sobre o nimero de suicidios notificados em Tefé, rota de passagem de drogas (provenientes da Bolivia,
Peru, Colédmbia) como maconha, cocaina em pd ou pasta base, observou-se expressivo aumento na incidéncia, sendo que
nao houve uma mobilizagdo do municipio ou do Estado para a questdo da presenga macica de drogas ilicitas na cidade.



22.UM DIALOGO ENTRE A EXPERIENCIA SUICIDA E A ABORDAGEM CENTRADA NA PESSOA
Felipe Rodrigues Alves, Ana Rafaela Pecora Calhao

A experiéncia suicida, entendida aqui como ideagdo, planejamento e tentativa de suicidio, envolve aspectos psiquicos,
sociais, culturais, religiosos, psiquidtricos, dentre outros. A pesquisa proposta aqui pretende relacionar a experiéncia
suicida com a Abordagem Centrada na Pessoa (ACP), teoria de Carl Rogers, através da seguinte problematica: Se ha
uma tendéncia direcional positiva inerente a cada ser humano (tendéncia atualizante), tendéncia essa que leva ao
crescimento, a vida e a maturidade, como justificar uma experiéncia voltada para a autodestruicdo e aniquilamento da
existéncia? Rogers ja havia proposto em seus estudos um questionamento similar ao supracitado ao sinalizar a seguin-
te contradi¢do experienciada pelo individuo: Se hd uma descri¢do razoavel do funcionamento da consciéncia quando
tudo corre bem, por que entdo o conflito se desenvolve em muitos de nds, a ponto de organicamente nos movermos
em uma dire¢do e a vida consciente em outra? Rogers responde a essa inquietagao explicitando a atuagdo concomi-
tante de forgas internas e externas na pessoa humana, fazendo, assim, com que haja um conflito entre os interesses do
organismo e os interesses emanados do meio social. Informa-se que a presente pesquisa sera realizada com pessoas
gue apresentam experiéncia suicida, a partir da pratica supervisionada de um dos pesquisadores com os individuos
gue estiverem vivenciando esse tipo de sofrimento. Para fins de coleta de dados, sera utilizado como procedimento
metodoldgico a entrevista experiencial, priorizando uma atuagdo pautada por atitudes facilitadoras de congruéncia,
consideragao positiva incondicional e compreensdo empdtica em relagdo ao mundo do outro. As entrevistas, realizadas
através da modalidade de servico denominada Plantdo Psicolégico, serdo gravadas, para posteriormente serem trans-
critas e dialogadas com a teoria da ACP. Palavras-Chave: Experiéncia Suicida, Abordagem Centrada na Pessoa, Plantdo
Psicoldgico.

23.IDEACAO SUICIDA EM ESTUDANTES UNIVERSITARIOS: UM PERFIL SOCIODEMOGRAFICO
Fernanda de Oliveira Freire, Hugo Gedeon Barros dos Santos, Samira Reschetti Marcon, Carla Gabriela Wunsch, Maria-
no Martinez Espinosa

Introducdo: A ideagdo suicida é definida como a concep¢do do individuo de por fim a prépria vida. Ela, assim como
as tentativas de suicidio, estdo mais presentes nas populagdes mais jovens. Ainda nessa fase da vida, e mais especifi-
camente entre os jovens estudantes universitarios, a presenca da ideacdo suicida pode ocorrer frente aos diferentes
enfrentamentos vivenciados e a imaturidade para resolver os conflitos que emergem nessa nova etapa. Desse modo,
o conhecimento sobre as caracteristicas dos universitarios e a presenca da ideagao suicida, torna-se fundamental para
gue a instituicdo de ensino superior, bem como os servigos de saude que assistem essa populagao, tenham subsidios
para planejar medidas de enfrentamento a situagao. Além disso, estudos que se ocupam de investigar a tematica,
especificamente entre estudantes universitarios no Brasil, sdo escassos reafirmando a necessidade de preencher essa
lacuna na literatura. Objetivo: Determinar prevaléncia da ideagdo suicida entre universitarios e descrever seu perfil so-
ciodemografico. Método: Estudo transversal descritivo, com 714 alunos em uma universidade publica do centro-oeste
brasileiro. Instrumentos: questionario sociodemografico e presenca de ideac¢do suicida, triagem do envolvimento com
alcool e o Inventdrio de Depressdao Maior. Realizada andlise descritiva com intervalo de confianga de 95%. Resultados:
praticamente 10% da amostra apresentaram ideagdo suicida nos ultimos 30 dias anteriores a coleta de dados, preva-
leceram a idade de 18 a 24 anos, sexo feminino, solteiros, pardos, ndo moravam sozinhos, heterossexuais, possuiam
pratica religiosa e cursavam os anos iniciais. Em 18,2% observaram-se tentativas de suicidio na familia com 8,9% tendo
consumado. Entre os amigos, as prevaléncias foram 29,4% e 13% para a tentativa e suicidio, respectivamente. Quanto
ao consumo de alcool 72,4% apresentaram baixo risco, e 42% apresentaram sintomas depressivos. Considera¢des
Finais: Conhecer as caracteristicas dos universitarios e a presen¢a de ideacdo suicida entre eles contribui para o dire-
cionamento na criagdo de politicas de saude dentro dos campus e reflexao sobre o cuidado que a enfermagem pode
executar no enfrentamento dessa problemadtica. Palavras- chave: Ideagdo Suicida; Jovem; Universidades.

24.PROPOSTA DE UM CURSO EAD DE PREVENGCAO DO SUICIDIO NO ESTADO DO PARANA
Flavia Caroline Figel, Rejane Cristina Teixeira Tabuti, Maristela da Costa Sousa, Suelen Leticia Gongalo

OBJETIVO: Este trabalho tem o objetivo de apresentar a proposta da Secretaria de Saude do Estado do Parana de um
Curso de Ensino a Distancia de Prevengao do Suicidio. Apresentagdo: O suicidio é um problema de saude publica que
afeta comunidades, cidades e paises (WHO, 2014), sendo que no Brasil a taxa de suicidios por 100 mil habitantes au-
mentou de 5,3 para 5,7 (Brasil, 2017). O Parana apresenta altas taxas de mortalidade por suicidio em algumas regides
do Estado, apresentando taxas ainda maiores de tentativas de suicidio, evidenciando a necessidade de serem despen-
didos esforgos na sua preven¢do em todo o Estado. A Secretaria de Saude do Parand ao iniciar agdes de prevengao
percebeu que muitos profissionais de salde ndo estavam qualificados para tratar desse tema tdo complexo. Assim,
tendo em vista a necessidade de qualificagdo e o fato de que capacita¢des presenciais atingem um numero limitado de
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profissionais por regido, optou-se por desenvolver um Curso EAD de Prevengdo do Suicidio. Tal modalidade de ensino
é indicada uma vez que, acompanhando os avancos tecnoldgicos, permite que diversos conteldos relacionados ao
tema sejam abordados de maneira a potencializar a aprendizagem do aluno, possibilitando a participagao de todas
as cidades do Parana. Além disso, as aulas ficam registradas, permitindo a disseminagao do contelddo por um periodo
de tempo mais longo. Pensando na importancia do trabalho intersetorial na prevengao do suicidio o curso tem como
publico-alvo os servidores e profissionais do Parand, contemplando diferentes secretarias além da Saude, tais como
Educacdo e Assisténcia Social. O curso, com dura¢do de 40 horas, aborda a definicdo do comportamento suicida, dados
epidemioldgicos do mundo, Brasil e Parang, fatores de risco e prote¢ao, modalidades de prevengdo baseadas no risco,
posvengdo, abordagem do usudrio, além de aulas tematicas abordando a prevengao na educagao, assisténcia social,
populagdo indigena e diferentes areas da saude.

25.CAPACITANDO RELACOES: UM NOVO OLHAR DOS PROFISSIONAIS DA SAUDE PARA AS TENTATIVAS DE SUICIDIO
Gabriela Gehlen, Renata Fischer da Silveira Kroeff, Maria Grasiela Garcia, Mariana Borba Cantdo

O presente trabalho objetiva discutir a relevancia da capacita¢do de profissionais da salide que atuam nos atendimen-
tos a casos de tentativa de suicidio. Apresentamos uma revisao sistematica da literatura utilizando as bases de dados
SCIELO, PUBMED e Portal de Periddicos CAPES. Utilizou-se os descritores: “suicidio”, “tentativa de suicidio” e “capaci-
tacdo profissional”. Os critérios de inclusdo foram o acesso aos artigos na integra e a presencga de informacgdes relacio-
nadas a argumentacdo sobre a importancia de a¢des formativas com profissionais. A andlise da literatura considerou
25 artigos (14 escritos em portugués, 8 em inglés e 3 em espanhol), sendo destes 22 estudos empiricos e 3 trabalhos
tedricos. Entre os achados, destacamos: O impacto da qualidade do atendimento para o tratamento do usudrio. A
qualidade do atendimento no primeiro contato pds-tentativa de suicidio é um fator importante na reabilitacdo e na
recidiva de tentativas. Outro aspecto refere-se ao envolvimento emocional dos profissionais atuantes. A equipe pode
sentir-se frustrada, uma vez que a formacgao profissional é voltada a salvar vidas e essa impoténcia pode ser expres-
sa por posturas de afastamento ou rejeigdo. Outro ponto analisado sdo as crengas naturalizadas e preconceitos por
parte da equipe, uma vez que as tentativas de suicidio sdo manejadas como eventos carregados de intencionalidade,
resultados de uma escolha, o que prejudica a identificagdo dos usudrios como individuos que precisam de cuidados.
A partir destes resultados, avaliamos a importancia de maior investimento na formagdo continuada dos profissionais.
Em especial, que tal formagdo aborde questdes relacionadas tanto ao comportamento suicida quanto competéncias
técnico-sociais como habilidades de comunicac¢do e acolhimento aos usudrios no cotidiano dos servigos de saude. Esta
formacdo é fundamental para a prevenc¢do do suicidio pois reconhece a tentativa de suicidio como um problema de
salde e ndo menospreza sua importancia.

26. GRUPOS DE APOIO PARA SOBREVIVENTES/ENLUTADOS PELO SUICIDIO
Giovana Kreuz, Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi

O objetivo deste trablho é apresentar a experiéncia de construcdo, por iniciativa voluntaria de profissionais da Psicolo-
gia, de um grupo de apoio para sobreviventes/enlutados pelo suicidio na cidade de Maringa-PR, iniciado em Setembro
de 2016 e mantido até o momento com frequéncia mensal e gratuidade na participa¢do. O grupo de apoio para sobre-
viventes enlutados pelo suicidio, como Posvencdo, é considerado um importante recurso para o enfrentamento deste
luto especifico. Considerando-se que para cada suicidio, no minimo, 6 pessoas sao severamente afetadas e que estas
recebem pouco ou nenhum suporte, e ainda, que luto por suicidio tem especificidades que podem complicar o proces-
so; entdo, a realizacdo destes grupos de apoio tem demonstrado que sdao meios de acesso, resgate e acolhimento de
pessoas em momentos de vulnerabilidade, proporcionando reconhecimento e legitimidade ao sofrimento que estdo
vivenciando. Enlutados pelo suicidio podem vivenciar exclusdo social e ndo reconhecimento de seu luto devido ao for-
te estigma que marca e rotula o suicidio, assim implementando a dificuldade em pedir ajuda e receber suporte. Neste
sentido, o grupo pode fornecer espago para a escuta ativa de um conteldo cerceado pelo tabu e, até entdo, silenciado
ou rechagado pela sociedade, familia e, muitas vezes, pelo préprio sujeito; assim, o objetivo do grupo é manter-se
como um espaco de acolhimento para a expressao de sentimentos, propiciar condi¢des para o resgate do vinculo e, o
oferecimento de base segura para a legimita¢do do sofrimento

27. SOBREVIVENCIA EMOCIONAL DO PROFISSIONAL DE SAUDE MENTAL: QUANDO ALGO NAO VAI BEM COM QUEM
CUIDA

Giseli Rocha Braga, Kildare Lima Braga do Nascimento, Jocivania Mota Silva, Thaline Chagas Cavalcante, Gleison Holan-
da Acdcio Faganha, Susana Kramer Mesquita Oliveira

As pesquisas relativas a tematica do suicidio sé crescem, as a¢Ges e iniciativas para prevenir a problematica vem a
cada dia ganhando maiores dimensdes. No entanto um subtema ainda pouco investigado é o suicidio entre profissio-



nais da saude mental, que vem ocorrendo de forma velada e com poucas repercussdes nas midias. O suicidio de um
profissional que cuida de pessoas em crise suicida tem um peso que ainda ndo se pode medir. Os impactos deste ato
sao desde familiares, sociais e até profissionais (pacientes que sdo impactados pelo ato). Pensando em como anda a
sobrevivéncia emocional dos que cuidam de pessoas em crise suicida e tendo como objetivo aliviar tensdes, propor-
cionar escuta e promover cuidados a quem cuida, elaboramos junto ao Projeto Vincula (UFC — Fortaleza) um momento
de cuidado para esses profissionais com sessdes de grupo, fazendo uso do psicodrama como método utilizado, nas
quais sdo trabalhados temas como “autocuidado” e “descuidado” relativos a salde mental de cada integrante do gru-
po. Com atividades especificamente elaboradas para as sessdes, a agdo tem como objetivo a reflexdao e reorganizagao
emocional dos componentes dos grupos. Participam dos grupos profissionais como psicélogos, psiquiatras, terapeutas
ocupacionais, técnicos de enfermagem e enfermeiros. Esta iniciativa vem ocorrendo desde 2016 e até o atual momen-
to vem recebendo varias solicita¢des, a medida que os grupos vdo ocorrendo. 33 profissionais ja passaram pela expe-
riéncia grupal. A ideia é gerar um projeto de pesquisa nesta tematica, com grupos periddicos, para que mais pessoas
venham a receber este tipo de cuidado em hospitais de saude mental, CAPS, NAPS e outras unidades que venham a
tratar desta demanda, assim poderemos mensurar os resultados. Vale ressaltar que essa iniciativa partiu de um grupo
gue sensibilizou-se com o suicidio de uma colega de trabalho, profissional de salide mental, e a partir disso foi iniciado
um ciclo de semindrios voltados para o tema do “Autocuidado” em 2016.

28. CATEGORIA VINCULO FAMILIAR NA DIMENSAO DA CRISE SUICIDA NA VISAO PSICODRAMATICA
Gleison Holanda Acdcio Faganha, Jocivania Mota Silva, Karleane Santana Araujo, Ana Paula Gomes Tavora, Manoel
Nogueira Maia Neto

Considerando o suicidio como um fendbmeno multifatorial, multideterminado, sécio-historico, faz-se necessario o de-
senvolvimento de articulagdes ampliadas e intersetoriais relativas a compreensdo, cuidado e manejo da crise suicida.
Compreende-se que a categoria dos vinculos afetivos, seja com familiares, amigos, ou pessoas préximas, esta dire-
tamente ligada ao desenvolvimento psicossocial do homem. Dessa forma, considera-se que os vinculos podem ser
fatores que influenciam no comportamento suicida, seja de forma protetiva ou de risco. O comportamento suicida, da
ideacdo ao ato consumado, é reverberado como um impacto social, principalmente nos vinculos familiares. Esse tra-
balho objetiva a discussdo de como a categoria vinculo familiar influéncia no comportamento suicida a partir da teoria
psicodramatica. Utilizam-se como metodologia estudos psicodramaticos que abordam a dindmica do suicidio e o con-
ceito de matriz da identidade. A matriz de identidade tem como concepgao inicial o relacionamento estabelecido entre
sujeito-familia e seus desdobramentos na formacgdo biopsicossocial. Ligada diretamente a matriz, o vinculo familiar, a
partir da visdo psicodramatica, é uma construcdo propulsora entre familiares no desenvolvimento de construgdo de
papéis, aprendizados e comportamentos, referentes ao reconhecimento de si (eu), do outro (tu) e da relagdo (social).
O comportamento suicida é envolvido por dindmicas internas e externas do sujeito em risco e o sofrimento existente
comumente esta relacionado a forma que os vinculos atuam sobre a pessoa. Uma rela¢cdo de adoecimento ou fortale-
cimento dependerd da forma a qual se estabeleceu o vinculo e de como ele é vivenciado nessas relagdes. Ressaltamos,
desta forma, a importancia de estudos e discussdes relativas aos vinculos, principalmente os familiares, na crise suicida
como forma de potencializar praticas e ensaios na prevenc¢do ampliada do suicidio. Palavras-chaves: Vinculo. Suicidio.
Psicodrama. Familia.

29. SUICIDIO E IDEAGCAO SUICIDA NAS FAMILIAS DE PROGENITORES COM TRANSTORNO NARCISICO DE PERSONALIDADE
Gloria Maria Silva

Suicidio e ideagdo suicida nas familias de progenitores com Transtorno Narcisico de Personalidade Introdugdo — O presente
trabalho traz uma contribuicdo sobre a Psicologia do Self de Heinz Kohut, no atendimento as vitimas de maes com Transtorno
Narcisico de Personalidade, descreve sobre a dindmica do grupo familiar, como acontece a estruturacdo e a desestruturagao
do self bipolar, descreve as fungdes dos selfobjetos e os papeis desempenhados nesses grupos sem fronteiras, e pretende
apresentar uma proposta de maior visibilidade para estas vitimas tdo sofridas e marginalizadas, devido a questdo cultura da
santificagdo da figura da m&e e/ou dos pais. Mostra o alto indice de tentativas e mesmo de atos suicidio, nas vitimas destas
familias disfuncionais. Metodologia — Apresentacdo oral dos conceitos de Kohut da estruturagdo e desestruturagdo do Self os
papeis desempenhados no nucleo familiar, os motivos que levam estas vitimas ao suicidio e apresenta uma pesquisa com gru-
pos formados por esta clientela, a autora relata a sua experiéncia em atendimento a esta clientela e como a Psicologia do self
e a Psicoterapia Familiar Sistémica pode ajudar na condugdo ao tratamento dessas vitimas. Objetivo O objetivo deste trabalho
é chamar a atencdo para esta clientela e trazer uma proposta aos profissionais PSI uma escuta mais apurada e atenta de um
tema ainda muito desconhecido no nosso meio. Consideragdes finais Esta clientela na maioria das vezes procuram o profis-
sional da area PSI e que por despreparo ou desconhecimento, continuam refor¢ando o rétulo recebido por estas vitimas de
doentes mentais, enquanto estas precisam ser validadas na sua dor e sofrimento causado pelo narcisista patoldgico e também
evitar que essa clientela, deixe de ser ignorada no nosso meio e passa a ser entendida ouvida e respeitada e tratada.
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30.D0 ACOLHIMENTO AO ENCAMINHAMENTO: INTERVENCAO COM PACIENTES APOS TENTATIVA DE SUICIDIO NA
UNIDADE DE EMERGENCIA ADULTO DE UM HOSPITAL UNIVERSITARIO
Helena Rodrigues da Silva, Paola Nunes Goularte, Lucienne Martins Borges, Maria Emilia Pereira Nunes

Objetiva-se apresentar a pratica dos profissionais de psicologia nos atendimentos a pacientes apds tentativa de suici-
dio (TS) em uma Unidade de Emergéncia Adulto de um hospital universitario. Tal hospital atende com exclusividade
ao SUS e é referéncia estadual para os casos de tentativa de suicidio por intoxicagao exdgena ou outros métodos uma
vez que abriga o Centro de Informacgdes e Assisténcia Toxicoldgica de Santa Catarina. O Servigo de Psicologia se insere
neste contexto a partir do atendimento a situagdes de crise com TS, promog¢ao de cuidado em salde mental, avaliagdo
do risco de suicidio, mapeamento dos fatores protetivos, identificacdo e fortalecimento de vinculos entre os sujeitos
e a Rede de Atencdo a Saude; também realiza atendimento aos familiares para suporte emocional e orienta¢des de
vigilancia. O atendimento psicoldgico no ambiente hospitalar possui limites, como o breve tempo para a intervengdo
e a grande rotatividade de pacientes; mas também potencialidades, como o trabalho em equipe multiprofissional e
possibilidade para uma contra-referéncia efetiva. Desenvolveu-se um instrumento de Registro de Atendimento a TS,
possibilidade de continuidade em atendimento ambulatorial, bem como um material grafico que oferece informacgdes
preventivas e continentes a pessoas em situacdo de crise. Sdo realizados contatos telefonicos com a Unidade Basica de
Saude, com o Centro de Atencgdo Psicossocial ou com instituicdes psiquiatricas tanto para obter informagdes sobre o
paciente quanto para encaminhamentos; apds a alta hospitalar é feito contato telefénico com os pacientes para verifi-
car facilidades e/ou barreiras no acesso a continuidade do cuidado. O atendimento as tentativas de suicidio nos hospi-
tais é um tépico fundamental que envolve politicas publicas e convoca esfor¢os no sentido de uma ampliagdo do olhar
que vai desde os protocolos de atendimento, capacitagdo dos profissionais até promogdo de espacos acolhedores.

31. PREVENGAO AO SUICIDIO EM UMA PERSPECTIVA DE AUTOCONSCIENTIZAGAO DE JOVENS ESCOLARES
[ri Silveira da Silva, Igor Silveira da Silva, Thais Belo Ramos, Jugara Gongalves Lima Bedim, Christian da Silva Assis, Atilio
José Montanari

O suicidio é um grave problema de saude publica. Este fendmeno é a segunda maior causa de morte em pessoas com
idade entre 15 e 29 anos de idade (OMS). Desse modo, investigar e estudar formas para a autoconscientizagao do
jovem sobre o suicidio é de fundamental importancia, na perspectiva da preven¢do mais precocemente. OBJETIVO:
Avaliar a resposta de autoconscientizagdo sobre o suicidio entre estudantes secundaristas apds informacdes audiovi-
suais e palestra, para investigar formas de abordagem didatico-pedagdgicas sobre o tema que melhor se adaptem ao
meio jovem, com vistas a autoconscientiza¢do e tendo a prevengdo como premissa fundamental. METODOS: Estudo
observacional, de natureza transversal, tendo como universo uma escola privada de ensino médio, e como protagonis-
tas adolescentes com idades entre 14 e 18 anos. Os instrumentos de pesquisa utilizados na investigagao tiveram como
base um questiondrio, que foi ajuizado e convalidado por professores das disciplinas de Psiquiatria e Neurologia e por
um doutor em educacgao, e a escala de suicidio MINI Suicidal Scale. O referido instrumento foi aplicado apds a exibi¢ao
de um video de elaboragdo prdpria e a apresentagao de uma palestra. A perspectiva foi investigar qual dessas estra-
tégias pedagdgicas melhor atende ao imaginario do adolescente. RESULTADOS: Foram avaliados 168 alunos do ensino
médio de uma escola privada. A prevaléncia de alunos que preferiram o video foi de 83,9%. 77,4% dos alunos nunca
tinham assistido a uma alguma campanha de prevencdo ao suicidio. De acordo com a escala de suicidio MINI Suicidal
Scale, 58,4% ndo tinha risco, 35,2% risco baixo, 5,3% risco moderado e 1,1% alto risco. Conclusao: Foi observado que o
conteudo apresentado via video gerou um impacto mais expressivo nos adolescentes avaliados e que pode, portanto,
ser um excelente meio aplicado em campanhas de prevengdo, para atingir a nova geragdao com assuntos encarados
como tabus para grande parte da sociedade.

32. ESTRATEGIA DE PREVENGAO A REINCIDENCIA NA TENTATIVA DE SUICIDIO: EXPERIENCIA EM HOSPITAL DE EMERGENCIA
Jefferson dos Santos Melo, Gabrielly Brito Facanha

Unidades Emergenciais sao caracterizadas como “portas de entradas” as redes de atencdo em saude. Os Servicos de
Psicologia oferecidos nessas unidades hospitalares costumam ser desenvolvidos de maneira pontual e imediata. O
presente trabalho objetivou descrever uma pratica desenvolvida no Servico de Psicologia de um hospital de emergén-
cias do Sistema Unico de Saude (SUS). Devido a auséncia de uma rede de suporte/retaguarda para acompanhamento
psicoldgico as pessoas que tentaram suicidio no estado, foi oferecido acompanhamento continuado a quatro pessoas
atendidas no Hospital de Emergéncias de Macapa, apds tentativa de suicidio. Depois do primeiro atendimento, onde
foi oferecida uma escuta acolhedora, oportunizou-se a possibilidade de retorno para acompanhamento psicoldgico no
proprio hospital. Nos atendimentos que se seguiram, foram apresentadas possibilidades de cuidados oferecidos em
articulacdo com a rede de servicos em saude e com as demais politicas publicas. Ofertamos, ainda, atendimento aos
familiares e pessoas de referéncia da pessoa que tentou suicidio. Percebemos que o vinculo estabelecido no primeiro



contato facilita a adesdo ao tratamento oferecido e, principalmente, constréi uma possibilidade referéncia de abrigo
para possiveis futuras crises, o que pode ser compreendido como um trabalho de prevencdo a reincidéncia de novas
tentativas. Destacamos que nenhuma das quatro pessoas com quem se utilizou a presente estratégia reincidiu em no-
vas tentativas, mesmo tendo novas ideagGes. Desta maneira, parece-nos imperativo que se compreenda que o tempo
de duracdo e a estratégia destinada ao atendimento psicoldgico a pessoas que tentaram suicidio precisam ser compre-
endidos de maneira bastante peculiar, diferente dos demais atendimentos oferecidos nos hospitais de emergéncias.

33. DESCRICAO DOS FATORES ASSOCIADOS AO COMPORTAMENTO SUICIDA EM ADOLESCENTES ATENDIDOS EM UM
CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL EM UM MUNICIPIO DO INTERIOR NORDESTINO.

Jennyfer Nahary Lima Mendes, Ariel Barbosa Gongalves, Yuri Oliveira Duarte, Leticia Coelho Cavalcante, Teresa Maria
Barbosa Leal de Freitas, Mairton Oliveira de Cavalcante

Objetivos: descrever fatores associados a ideag¢do e comportamento suicida entre os adolescentes assistidos pelo cen-
tro de atencgdo psicossocial (CAPS) do municipio de Acopiara (Ceard). Métodos: Trata-se de um estudo documental,
com abordagem qualitativa e de acordo com a trajetéria metodoldgica da hermenéutica dialética, no qual foram ana-
lisados os discursos de adolescentes que participaram de duas rodas de conversa com pacientes de idade entre 12 e
18 anos que apresentaram algum comportamento suicida segundo escutas qualificadas documentadas em prontuario
pelos profissionais do servigo no ano de 2016. Resultados: Os principais motivadores do comportamento suicida rela-
tados foram relacionados a transtornos mentais dos pacientes e desgastes nas rela¢des afetivas com familia e amigos.
Daqueles, o mais prevalente é episddios depressivos recorrentes. Foram citados também dificuldades com relaciona-
mentos amorosos, abuso sexual e comportamento impulsivo. Conclusdo: Conhecer os fatores que estdo associados ao
comportamento suicida permite ao profissional de saude identifica-los e aborda-los precocemente durante o atendi-
mento do paciente. Dado que aproximadamente 95% das pessoas que cometem ou tentam suicidio tém diagndstico
de algum transtorno mental (ABP, 2014) Ressalta-se a importancia do acesso do adolescente aos servigos de saude,
visando o diagndstico e tratamento precoce de possiveis diagndsticos psiquiatricos.

34. HISTORIAS DE DOR E DE SUPERAGAO: CONTRIBUICOES DE UM CONCURSO LITERARIO PARA A COMPREENSAO
DO SUICIDIO
Karen Scavacini, Izabela Guedes, Luciana Franga Cescon, Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo

OBJETIVO: Apresentar reflexdes acerca do | Concurso Literdrio realizado em 2017 pelo Instituto Vita Alere de Preven-
¢do e Posvencgao do Suicidio, no qual pessoas impactadas pelo suicidio puderam contar suas vivéncias relacionadas ao
tema. “Como tudo que amedronta, o suicidio é evitado pelas pessoas, mas o efeito provocado pelo siléncio é devas-
tador e se prolonga por uma cadeia de sofrimento: ele impede quem pensa em tirar a prépria vida de expressar suas
angustias; incapacita amigos e familiares de abordar o assunto diretamente; e, por fim, alimenta a dor dos que perdem
alguém por suicidio” (FONTENELLE, 2008, p.20). Partimos da crenca de que é necessario dar voz aquilo que é incomodo
e que necessita de mudanca. No entanto, sabemos que, por se tratar de um tema tabu, falar sobre o suicidio ainda é
algo pouco permitido na nossa cultura. Por esta razao, a arte foi escolhida como veiculo de expressao dessas histérias
de dor e de superacdo. Inspirar, oferecer liberdade para falar abertamente sobre o assunto e a auséncia de julgamen-
tos, formaram o tripé que norteou a a¢do. Todos os textos inscritos traduziram sensivelmente a experiéncia singular
gue cada pessoa teve com o suicidio, a partir das trés distintas perspectivas. Foram recebidos 21 textos na Categoria |
(sobreviventes de tentativas), 06 na Categoria Il (sobreviventes enlutados) e apenas 02 na Categoria Ill (profissionais),
0 que nos levou a algumas reflexdes: a necessidade de comunicar daqueles que, em algum momento, sofreram com
o comportamento suicida; a dificuldade dos sobreviventes enlutados de falar sobre a sua perda; a baixissima partici-
pacdo dos profissionais e o quanto o tabu atinge fortemente aqueles que estdo em posi¢ao de cuidador profissional.
Paulatinamente, vemos as pessoas tomarem mais consciéncia da presenca do fendmeno do suicidio no tecido social,
com a campanha do Setembro Amarelo tendo uma importancia fundamental nesse crescimento, mas ainda sendo
insuficiente. E preciso sensibilizar a todos para a complexidade do tema.

35. 0S DESAFIOS DA EDUCAGCAO EM PREVENCAO E POSVENCAO DO SUICIDIO
Karen Scavacini, Luciana Franga Cescon, Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo, Izabela Guedes

OBJETIVO: Refletir sobre as necessidades e desafios no ensino da prevengao e posvenc¢ado do suicidio. Quais as necessi-
dades e dificuldades encontradas por estudantes e profissionais de diferentes dreas do conhecimento quando buscam
aprender sobre a prevengdo e posvengao do suicidio? Esse tema é tratado e ensinado no ensino superior ou é neces-
sario buscar formacdo fora? Essas sdo algumas perguntas que permearam essa pesquisa. Percebemos uma falta de
estudos e de preparo para a lida do contexto do suicidio e gostariamos de saber se houve oferta de cursos sobre o tema
durante a graduacgdo, os desafios encontrados ou temidos na pratica e o que as pessoas gostariam de ter disponivel

M



42

nessa area para ajuda-las na prevencgao, intervencgado e posvengao do suicidio. Como compreendemos que a formagado
para o cuidado em suicidio também contempla um envolvimento ético e humanizado, também investigaremos de que
forma as pessoas se aproximaram da temdtica (a partir do contexto profissional, interesse pessoal ou experiéncia mar-
cante), bem como quais habilidades eles consideram importantes em rela¢do ao tema. METODO: Questionario online
para estudantes de cursos de prevengao do suicidio e para pessoas que acessam pagina de prevengdo do suicidio por
uma rede social e/ou por um site especializado, que concordaram com o TCLE (Termo de consentimento livre e escla-
recido), garantindo os principios da confidencialidade e anonimato. Resultados: resultados em analise.

36. DOENGAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS E SUA RELAGAO COM O COMPORTAMENTO SUICIDA NO CONTEXTO
HOSPITALAR: UMA REVISAO DE LITERATURA
Karla de Souza Magalhdes, Ana Elisa Bastos Figueiredo

Objetivo: Investigar as contribuicdes académicas que tratam do tema do comportamento suicida e de sua relagao
com as doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) no contexto dos hospitais gerais. Método: Revisdo integrativa que
incluiu pesquisas realizadas internacionalmente e no Brasil no periodo de 2006 a 2016. 436 artigos foram encontrados
a partir do cruzamento dos descritores em portugués: ideacdo/pensamento suicida; tentativa/planejamento suicida;
comportamento suicida; suicidio; doenca crénica; casos/quadros cronicos; insuficiéncia renal crénica/doenca renal;
oncologia/cancer/neoplasia; diabetes; doencas incapacitantes; servicos de saude; hospital; profissionais de salde, e
seus correspondentes em lingua inglesa, nas bases de dados: Portal BVS, Scopus, Web of Science, Pubmed e Scielo.
Na amostra final foram selecionados 53 artigos, que foram categorizados de acordo com o objetivo do estudo. Resul-
tados: Houve publicacGes de 26 paises diferentes. Estados Unidos, China, Suécia e Japdo destacam-se por terem sido
os responsaveis pelo maior nimero de artigos. No que se refere ao Brasil, foram encontrados dois estudos. O método
guantitativo foi o mais utilizado pelos autores e muitos artigos tinham como objetivo a constatagdo do risco de suici-
dio em pacientes portadores de DCNT. As doengas mais citadas foram: cancer, doenga pulmonar obstrutiva cronica,
insuficiéncia renal terminal, diabetes mellitus e Itpus. ConclusGes: A andlise dos artigos revelou a forte presenca de
comportamentos suicidas em pacientes portadores de DCNT. Além disso, ficou evidente que muitos desses pacientes
frequentam os ambulatérios e setores de internagdao dos hospitais gerais, o que nos faz pensar na necessidade de
implementacdo de projetos e politicas publicas que visem a capacitagao dos profissionais atuantes no contexto hos-
pitalar. Pois, a identificagdo precoce do comportamento suicida e o bom manejo dos casos podem reduzir a violéncia
autoinfligida neste publico.

37. AUTOPSIA PSICOLOGICA: MELHOR COMPREENSAO DOS CASOS DE SUICIDIO EM UM MUNICIPIO DO CEARA
Leticia Coelho Cavalcante, Ariel Barbosa Gongalves, Davi Queiroz de Carvalho Rocha, Yuri Oliveira Duarte, Nadson José
Ferreira de Carvalho, José Péricles Magalhaes, Vasconcelos Filho

OBJETIVO: Identificar e descrever o perfil das pessoas que morreram por suicidio em Iguatu- CE no periodo de outubro
de 2015 a margo de 2016. METODOLOGIA: Foi utilizada uma Entrevista Semi-estruturada para Autépsia Psicoldgica
(ESAP) que é composta por quatro modulos. A amostra foi constituida por 14 informantes, relacionados a 7 casos de
suicidio, selecionados de outubro de 2015 a margo de 2016, nos registros das declarages de ébitos do Departamento
Médico Legal. Os critérios de inclusdo foram todos os casos de suicidio registrados no periodo selecionado (10 casos),
acessibilidade a dois informantes sobre o caso e consentimento informado de participagao dos informantes (TCLE).
Os critérios de exclusdao foram informantes ndo localizados nos enderegos registrados (3 casos). O contato foi feito
pessoalmente com os informantes, sendo explicado o objetivo da entrevista e caso aceitasse era marcado um horario
para a realizagdo da autdpsia na residéncia dos informantes. Sem conflitos de interesse,foi realizada pelos residentes
de Psiquiatria da ESP-CE. RESULTADOS: Ao analisar o perfil das pessoas que morreram por suicidio, verificou-se uma
frequéncia maior em homens, ndo diferenciando estado civil, com maior grau de escolaridade. A maioria era catdlica e
parda. A maioria morava na zona urbana. Entre os precipitadores foram citados: desemprego, alcoolismo, acusa¢do de
estupro, recebimento de dinheiro para quitar divida, encontro com ex-namorada, ndo recebimento de dinheiro e dores
cronicas, morando sozinho, probabilidade de internagdo. Os métodos utilizados foram envenenamento e enforcamen-
to. Apresentaram evidéncias de inten¢do como desejo de morrer e tentativa anteriores. CONCLUSAO:Os achados desse
estudo confirmam o perfil encontrado na literatura. Visto que o suicidio é atualmente considerado um problema de
salde publica, que vem em ascensao, tais dados podem ser Uteis nas acdes preventivas.

38. AMBULATORIO ESPECIALIZADO EM PREVENCAO AO SUICIDIO NO CEARA
Leticia Coelho Cavalcante, Jennyfer Nahary Lima Mendes, Antonio Carlos de Carvalho Monteiro, Mairton de Oliveira

Cavalcante, Teresa Maria Barbosa Leal de Freitas, Ariel Barbosa Gongalves

OBJETIVO: Descrever a construgdo e o funcionamento de um ambulatério especializado em prevengao do suicidio



que busca contribuir com a diminuic3o das taxas de suicidio. APRESENTACAO: O APAS (Ambulatério de Prevengdo do
Suicidio) foi criado pela coordenadoria de Residéncia Médica em Psiquiatria em fevereiro de 2016 tendo como carac-
teristica principal a facilidade de acesso a populacdo que apresenta ideagdo e/ou tentativa de suicidio, dessa forma
os usuarios podem ser atendidos por uma equipe multiprofissional, composta por médico psiquiatra, médicos resi-
dentes em psiquiatria do 22 e 32 ano, assistente social, que realizam inicialmente uma triagem e de acordo com esta,
é realizado o atendimento do paciente e dado seguimento no ambulatdrio especializado. Funciona semanalmente as
tercas-feiras a partir das 15:00 horas no CAPS Il de Iguatu-CE. Uma outra caracteristica do ambulatério é a busca ativa
dos casos, por telefone ou visita domiciliar, que foram atendidos e abandonaram o servigo sem justificativa prévia. E
um acompanhamento intensivo. Este ambulatério teve inicio a partir de uma preocupag¢dao com o numero crescente
de suicidio no municipio que no ano de 2013 teve 11.99/100 000 pessoas, sendo a média nacional de 5.01/100 000
pessoas (DATASUS), sendo a taxa municipal quase o dobro da média nacional, no mesmo ano. Visando contribuir com
a saude mental de um municipio cearense o principal objetivo do ambulatério é trabalhar com a prevencdo do suicidio.

39. REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA SOBRE PREVENGAO E TRATAMENTO RELACIONADOS AO COMPORTA-
MENTO SUICIDA NO BRASIL
Luciana Almeida Santos

Este trabalho objetivou realizar uma revisdo sistematica da literatura sobre como a produgao cientifica brasileira tem
abordado a questdo do suicidio, quanto as formas de tratamento e prevengdo, em referéncias que articulam aos cam-
pos da saude publica e/ou da Psicologia. Foram encontrados 107 artigos das bases de dados Portal de Periddicos CAPES
(85) e PePSIC (22) e foram utilizados livros que trouxeram a tematica apresentada. Apenas quatorze artigos respon-
deram aos critérios de inclusdo. A falta de capacitagdao de profissionais da saude e a subnotificagdo apareceram como
desafios nos resultados dos estudos analisados, bem como a falta de praticas pautadas na integralidade. Discute-se
a necessidade de solugdes efetivas com intervengdes que envolvam diversos setores da sociedade, partindo de uma
escuta ativa dos usuarios, profissionais e familiares, considerados como criticos e transformadores da realidade que se
apresenta. Palavras-chave: Suicidio; Tratamento; Prevencao.

40. O SUICIDIO INFANTO-JUVENIL NA LITERATURA COMO RECURSO TERAPEUTICO
Luciana Franga Cescon

Objetivo: O manejo do comportamento suicida na infancia e na adolescéncia exige, para além da técnica e da teoria,
uma abordagem criativa do terapeuta para aprofundar temas que as vezes, por conta de tabus (como a morte e o
suicidio), sdo dificeis de serem expressados pelos pacientes. Os livros podem mediar e facilitar esse didlogo. Apresen-
tacdo A ficcdo proporciona a abertura de novas portas de experiéncia: Crescer entre narrativas — as préprias, as dos
professores, colegas, pais [...] € o palco essencial da educagdo [...] os seres humanos ddo sentido ao mundo contando
histérias sobre ele [...]. As histérias sdo ferramentas, ‘instrumento[s] da mente em prol da criagdo do sentido’” (CORSO
& CORSO, 2011, p. 21). O uso de histdrias no campo terapéutico é um recurso muito utilizado nas mais diferentes abor-
dagens tedricas da Psicologia: Histdrias que podem ser usadas como elementos mediadores entre terapeuta e paciente
sdao uma ajuda importante. D3o ao paciente uma base de identificacgdo e ao mesmo tempo |he servem de protegao.
[...] Sem atacar diretamente o paciente ou seus conceitos e estima, sugerimos uma mudanga de posi¢do que no inicio
parece mais uma brincadeira. Essa mudanca de posi¢ao permite ao paciente ver seus conceitos unilaterais em relagao
aos outros, reinterpretd-los e amplia-los (PESESCHKIAN, 2012, p. 17). Na minha pratica clinica, tenho utilizado livros
gue abordam a tematica do suicidio na adolescéncia, como “Por lugares incriveis” (NIVEN); “Perddo, Leonard Peaco-
ck” (QUICK); “O ultimo adeus” (HAND) e “Cartas de amor aos mortos” (DELLAIRA), para disparar conversas acerca do
sofrimento emocional, da morte, da ideagdo suicida e do luto, entre outros. Referéncias Bibliograficas CORSO, D. L. &
CORSO, M. A psicandlise na Terra do Nunca: ensaios sobre a fantasia. Porto Alegre: Penso, 2011. PESESCHKIAN, Noss-
rat. O mercador e o papagaio: histdrias orientais como ferramentas na psicoterapia. Trad. Luis Henrique Beust e Robert
Walker. Campinas, SP: Papirus, 1992.

41.SUICIDIO POR AUTOPUNIGCAO: ASPECTOS CONCEITUAIS E VALORATIVOS
Lucio Vaz de Oliveira

OBJETIVOS: O propdsito da pesquisa é investigar a autopuni¢io como uma variedade motivacional para o suicidio. ME-
TODO: Fruto de uma pesquisa com auxilio do CNPq desenvolvida na UFES, trata-se de um método fenomenoldgico de
explicitacdo de crencas subjacentes ao suicidio por autopunigao, o que envolve as dimensdes conceituais e a exposi¢ao
da esfera dos sentimentos. Essas duas primeiras dimensd&es se processam por uma suspensao dos julgamentos valora-
tivos e, para isso, sdao usados comparativamente os estudos da psicanalise de Karl Menninger e das filosofias de Kierke-
gaard e Sartre. Esses aportes tedricos sdo contrastados e levados a compreensdo de um exemplo paradigmatico, a
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saber, a morte de Dejanira, na tragédia As Traquinias, de Séfocles. Em seguida, os elementos valorativos sdo debatidos
criticamente. Resultados e conclusdes: Na dimensao conceitual, a pesquisa demarca o suicidio por autopuni¢do como
um tipo de suicidio por desonra, diferenciando-o do suicidio por vinganca. Se na vinganga a paixao do ressentimento
externamente direcionada é a que exerce poder absoluto; na autopunicdo, o remorso é o que devora o agente por den-
tro. Os acontecimentos que ocasionam uma autopuni¢do sdao os mais diversos, porém em todas as suas ocorréncias
estdo presentes sentimentos de sofrimento, culpa e vergonha ou um medo por uma ignominia ainda maior. A vergonha
consiste no reconhecimento do olhar censurador do outro sobre o que ele é ou foi. Ndo se trata meramente de um
sofrimento, em que pese de fato havé-lo no fardo de uma culpa ou de uma mdcula no nome; pois o0 que se procura
em muitos casos ndo é apenas o alivio de uma moléstia interior, mas muito antes o perdao por uma falha. Enquanto o
suicidario por vinganga visa indiretamente punir outra pessoa, o suicida por autopuni¢ao o faz diretamente a si mesmo,
precipuamente, no intuito de que outros o absolvam. Ele visa “dessolidarizar-se” desse ser passado.

42. AUTOLESAO NA ADOLESCENCIA: LITERATURA CIENTIFICA
Maria Andrelina do Nascimento Oliveira, Paola Kessy de Souza Belo, Joelma Ana Gutiérrez Espindula

Este é um estudo de revisdo sistematica nas bases de dados Lilacs, Scielo e Base de dados de teses e dissertagdes e
documentos oficiais que dispunham sobre a automutilagdo em adolescentes que tiveram publica¢des em lingua por-
tuguesa. O objetivo é levantar as principais pesquisas cientificas realizadas sobre o comportamento de automutilagdo
em adolescentes visando a elucida¢do de um problema considerado questdo de saude publica no Brasil. Quanto aos
documentos oficiais foram utilizados como base os relatérios da OMS recentes que abordassem o tema, como o Rela-
tdrio Global AcceleratedAction for the Health ofAdolescents de 2015 mostrou que a autoagressao ocorre em grande
parte entre os adolescentes mais velhos e globalmente é a segunda principal causa de morte para as adolescentes mais
velhas. E a segunda causa de morte entre adolescentes na Europa e no Sudeste Asiatico. Sendo considerada pela OMS
como um problema de saude publica que requer agdes de promocdo e de intervenc¢do no ambito da familia e da escola,
além de a¢des focadas para o adolescente em si. No entanto, deve-se destacar que devido a autolesdo muitas vezes
nao chegar ao auxilio médico, acaba sendo pouco notificada no dados oficiais, e que nos relatérios o termo lesdo auto-
provocada direciona-se a uma classe de atos, que vdo desde suicidio consumado, tentativas e autolesdo (WHO, 2016).
No Brasil, ndo ha estatisticas oficiais sobre a autolesdao em si, os dados oficiais que existem nao diferenciam o tipo de
lesdo autoprovocada, incluindo-se nos dados oficiais a nomenclatura de agressao autoprovocada para comportamen-
tos de suicidio, tentativa de suicidio, ndo deixando claro se hd ou nao registros sobre autolesdo, ja que este tipo de
comportamento dificilmente chega aos servicos hospitalares, como afirmam Silva e Siqueira (2017). Richartz (2013) em
seu estudo concluiu que a maior parte das intervenges em pessoas que se automutilam foram direcionadas de forma
individual e indireta, o que no publico adolescente é pouco efetivo, pois as especificidade desse grupo requer maior
envolvimento da familia e, até, amigos como forma de aumentar a efetividade das intervengdes. Os estudos também
evidenciam o uso da internet sob um aspecto de ambiguidade, no qual possibilita tanto espago de fala para amenizar
este comportamentos como para validar esses comportamentos (ARCOVERDE, 2013; OTTO E SANTOS, 2016; VILHENA,
2016). Concluimos que ainda sdo incipientes os estudos cientificos no Brasil, mas os que existem visam contribuir para
gue a sociedades possa compreender o que ha por trads da manutenc¢do deste comportamento e a importancia das
redes de apoio como prevengdo e intervengdo para que ndo haja avango severos nessas pessoas.

43. A PREVENGAO DO SUICIDIO NO CONTEXTO ACADEMICO: CONTRIBUICOES DO NUCLEO DE ESTUDOS EM SUI-
CIDOLOGIA E APOIO A VIDA, A REDE DE APOIO DE FORTALEZA E NA FORMACAO DE FUTUROS PROFISSIONAIS DE
PSICOLOGIA

Maria Olivia Barros Nogueira, Antonio Ronaldo Lemos dos Reis, Priscila Costa Ramos Campos

O suicidio é um fenbmeno complexo que atinge as mais diversas camadas sociais, contudo, apenas reconhecido como ques-
tdo de saude publica a poucas décadas. Considerando a necessidade de se trazer a formagado dos profissionais de psicologia
informacdes referentes a prevengao e posvencao deste, foi fundado o Nucleo de Estudos em Suicidologia e Apoio a Vida
(NUSER), sediado no Centro Universitdrio Estdcio do Ceard. Este visa proporcionar aos alunos de graduagao em psicologia
um contato tedrico e pratico com demandas relacionadas ao suicidio, abordando os aspectos psicoldgicos e socioculturais
gue permeiam este, com vistas a aquisicao de competéncias para o entendimento e pratica clinica aos estagidrios e a imple-
mentagdo de um servico de atendimento psicoterapico focal voltado a comunidade. Sediado na clinica-escola de Psicologia
do instituicdo, o NUSER atua através do ensino, pesquisa e extensdo, trabalhando com grupos de estudos, cursos e minicur-
sos, desenvolvimento cientifico associado aos trabalhos de conclusado de curso dos estudantes, atendimentos gratuitos de
psicoterapia realizado pelos integrantes e destinado a pessoas com ideag¢do ou histdrico prévio de tentativas de suicidio, em
carater breve focal e agdes de extensdo em empresas, escolas, instituigdes publicas e privadas de carater diverso. O objetivo
deste trabalho é explanar as atividades desenvolvidas pelo nucleo, e seus impactos na formagao de futuros psicélogos, bem
como no desenvolvimento de estratégias e fortalecimento da rede de apoio na cidade de Fortaleza.



44. NUCLEO DE SUICIDOLOGIA DO CENTRO DE APOIO AO SUJEITO NO LUTO: UMA PROPOSTA DE PREVENCAO E
POSVENCAO

Maria Olivia Barros Nogueira, Priscila Costa Ramos Campos, Leonardo Viana Vasconcelos Martins, André Luiz Santiago
Pires Bessa, Antonio Ronaldo Lemos dos Reis, Maria Livia Pinheiro de Freitas

A questdo do suicidio na cidade de Fortaleza tem chamado aten¢do com numeros crescentes. Segundo as Ultimas
atualizagdes, o Ceara é o quinto estado brasileiro em nimero de casos consumados. Esse contexto trouxe a urgéncia
de se refletir de maneira critica sobre este fendmeno, haja vista que existem poucas politicas publicas e equipamentos
de apoio e atencdo aos tentantes e aos sobreviventes por suicidio. Percebe-se pouco investimento em estruturagao
de centros ou espacgos destinados a estudar e atuar diante da realidade que envolve as estatisticas supracitadas. O
objetivo do presente estudo é apresentar as praticas, métodos, intervencdes feitas por este nicleo e sua repercussao
na sociedade de Fortaleza, tanto em nivel de capacitagao de profissionais, quanto em tratamento e reabilitagao psi-
cossocial de individuos que carecem de cuidados em satide mental. Em 2015, foi fundado por um grupo de Psicélogos,
o Centro de Apoio ao Sujeito no Luto, CASULU, que tem como objetivo a atuagdo nesta realidade, com intervencdes,
estudos e oferta de atendimento psicoldgico as pessoas que se encontram diante de situagdes que envolvem a morte
e suas vertentes, como: Prevencdo e posvengao do suicidio, luto, cuidados paliativos, dentre outros. Em 2017, O NUSC,
Nucleo de Suicidologia do CASULU, foi criado e se insere nesta dinamica propondo grupos de estudos para profissio-
nais de saude sobre assuntos pertinentes a suicidologia e suas interfaces com os saberes necessarios para se pensar
em intervenc¢des, bem como cursos, palestras, agdes de extensao em escolas, atendimento clinico individual e apoio a
familiares como um todo. Com esse compromisso, tem-se percebido reflexos no contexto da cidade, uma vez que as
atividades promovidas pelo NUSC ainda sao recentes, contudo é importante ressaltar que este tem se tornado refe-
réncia enquanto rede de apoio e equipamento que oferece atendimento especializado ao suicidio e suas mais diversas
apresentagoes.

45. “O ESTADO DA ARTE SOBRE O TEMA DO SUICIDIO NA ADOLESCENCIA: LEVANTAMENTO BIBLIOGRAFICO EM BA-
SES DE DADOS ELETRONICAS”
Pamela Yurie Nakagawa, Diana Pancini de Sa Antunes Ribeiro

Entre 1980 e 2014 a taxa de suicidio entre adolescentes aumentou 27,2% no Brasil, e dados recentes divulgados pelo
Ministério da Saude (Brasil, 2017), mostram que o suicidio entre jovens entre 15 e 29 anos é maior em homens, cuja
taxa de suicidio € 9/100 mil habitantes. Tais fatos motivaram este estudo, além do interesse por compreender aspectos
subjetivos do adolescente que acomete ou busca acometer o suicidio devido as questdes subjetivas associadas a esta
ascensdo a adolescéncia, fase de vida em que ocorrem varias mudangas corporais e psicoldgicas na busca por identi-
dade adulta. OBJETIVO: Pesquisar referéncias sobre suicidio na adolescéncia na literatura brasileira, de maneira qua-
litativa e quantitativa, por meio de revisdo narrativa. METODO: Utilizou-se como método a revisdo narrativa por meio
de busca em bases de dados eletronicas, uma vez que é de livre e rapido acesso. Utilizou-se as bases de dados BVSPsi,
IndexPsi, SciELO, Pepsic e CAPES Periddicos. Em cada um desses portais realizou-se uma busca com duas palavras-cha-
ves: suicidio e adolescéncia. RESULTADOS: Foram encontrados 83 artigos e quatro teses nao repetidos em mais de uma
base eletronica. Observou-se que nos anos 80 e 90 houve significativas publicagdes em revistas, com 10 publica¢des
em cada década. O tema “suicidio na adolescéncia” ganhou maior destaque nos anos 2000 com 62 publica¢des de
artigos cientificos. Qualitativamente os artigos disponibilizados online demonstram que o suicidio ou a tentativa dele
ocorrem em adolescentes que possuem um vinculo fragil com a sua familia, que sofreram uma desilusdo amorosa e/ou
que possuem transtornos mentais. CONCLUSAO: Verificou-se um expressivo nimero de estudos que trazem dados epi-
demiolégicos importantes sobre o suicidio na adolescéncia. No entanto percebe-se a falta de programas de prevengao
de suicidio em escolas, de espacos para acolhimento e escuta em hospitais de emergéncia, capacitagao de profissionais
da enfermagem, e outros, da saude, visto que sdo os que irdo atender no pronto-socorro e com esse contato poderiam
fornecer uma continéncia apropriada para o paciente. Observou-se, ainda, que ha pequeno nimero de estudos sobre
aspectos subjetivos associados ao suicidio nesta faixa etaria.

46. ARTE: UMA FORMA (DE) SOBRE-VIVER.
Patrick de Souza Rodrigues, Guilherme de Carvalho

A sociedade liquida marcada pelo constante avango das tecnologias e do desejo de seguranga, tem se distanciado dos
seus objetivos na mesma velocidade que acredita se aproximar. A substituicdo das conectividades reais pelas virtuais
tem levado o sujeito a um estado de dorméncia e esgotamento emocional, um estado de angustia mediante a fluidez,
e auséncia de utopia segundo Bauman (2001). Os afetos e a prépria natureza humana tornam-se inimigos a serem
derrotados. Ndo ha espacgo para o imprevisivel e imperfeito, por consequéncia ndo ha espacgo para vivéncia e elabo-
racdo. A OMS (2015) estipula que um suicidio ocorra a cada 45 minutos no Brasil e a cada 40 segundos no mundo. A
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presente pesquisa de cardter exploratdria é estruturada a partir de revisdo bibliografica, com destaque para a obra de
Ernst Fischer “A Necessidade da Arte” (1963) que torna-se base para as aliangas multiterritoriais com outros estudio-
sos, como C. G. Jung, Karina Fukumitsu, e artistas, como Yayoi Kusama e Clarice Lispector, estes Ultimos selecionados a
partir de suas declaragdes publicas a respeito da arte no processo de sobre-vivéncia e andlise de sua obras. Com isso,
nota-se a possibilidade do suicidio e suas tentativas, tal como a arte e suas vivéncias, serem consideradas formas de
expressao e ressignificacdo da angustia existencial. Ressalta-se ainda que a arte ndo deva apenas ser considerada me-
dida preventiva ou de andlise pdstuma, mas como uma forma de sobre-viver e de promover satde. Deste modo, este
trabalho tem como objetivo compreender a importancia da arte no ciclo experiencial humano ao oferecer instantes
de afetacdo, principalmente nos periodos em que o desconhecido torna-se insustentdvel e a escolha entre o viver e
morrer faz-se latente. Portanto, o estudo destaca a necessidade da arte para a ressignificacdo das experiéncias e seu
papel fundamental na promog¢do e manutencdo da saude, da vida e de seus afetos, uma vez que ela é a elaboragdo
continua e passional do inexpressavel.

47. CAPACITAGAO EM PREVENCAO E POSVENGAO DO SUICIDIO PARA SERVIDORES MUNICIPAIS DA SAUDE DE MA-
RINGA-PR: UM RELATO DE EXPERIENCIA
Raquel Pinheiro Niehues Antoniassi, Giovana Kreuz

As Diretrizes Nacionais de Prevencdo do Suicidio, determinadas a partir da Portaria 1876/2006 do Ministério da Saude
(MS) instituiu as Diretrizes Nacionais de Prevengdo do Suicidio, a qual destaca, dentre outros aspectos, a necessidade
de promover a educagdo permanente de profissionais de saude dos diferentes niveis de atengdao em saude. Consi-
derando tal aspecto, o Comité de Prevengao e Posvenc¢do do Suicidio da Secretaria Municipal de Saude de Maringd
promove, desde 2016, a Capacitagdo em Prevencdo e Posvengao do Suicidio para o servidores municipais da saude,
visando a promogao de treinamentos para individuos e profissionais que se encontram na linha de frente do atendi-
mento ao paciente com comportamento suicida e/ou sua familia. Para tanto, realizou-se, até o momento, 16 turmas
de capacitagdo com 20hs aula de explanacgdo tedrica e vivencial das seguintes tematicas: mitos e caracteristicas do
suicidio, fatores de risco e prote¢do, dados epidemioldgicos e fluxograma de atendimento do suicidio, manejo da crise
suicida, medidas de prevencdo e posvengao com paciente, familia e comunidade, ministrada por psicélogos e psiquia-
tras. Como resultado, de 2016 a 2018, 669 servidores publicos municipais, de diversas categorias profissionais, desde
auxiliar operacional, agente administrativo e profissionais de salde, passaram pelo processo de instrumentagdo técni-
co-tedrica, os quais estardo habilitados para o manejo adequado dos casos referentes a comportamento suicida, tanto
a nivel de preveng¢do quanto de posvengao junto a triade paciente-familia-comunidade. Desse modo, a capacitagao
torna possivel a reorganizagdo da linha de cuidados integrais (promocao, prevengao, tratamento e recuperagcao) em
todos os niveis de aten¢do, garantindo o acesso as diferentes modalidades terapéuticas aliada ao processo de educa-
¢do permanente dos profissionais de salde das unidades de atenc¢do bdsica, inclusive do Programa Saude da Familia,
dos servigos de saude mental, das unidades de urgéncia e emergéncia, de acordo com os principios da integralidade
e da humanizagao (BRASIL, 2006).

48. O SUICIDIO SOB O OLHAR DE PROFESSORES DE ESCOLAS PUBLICAS EM DOURADOS-MS
Rosimar do Nascimento Vieira Silva, Jaqueline Batista de Oliveira Costa

Esta é uma pesquisa quanti-qualitativa objetivando conhecer as Representagdes Sociais de professores de duas es-
colas publicas da cidade de Dourados-MS acerca do suicidio. Foi aplicada uma entrevista semi-estruturada com 20
professores de duas escolas publicas de Dourados. Os dados coletados foram submetidos a Andlise de Conteudo de
Bardin. A andlise foi realizada sob a dtica das Representagdes Sociais que podemos considera-la como uma expressao
da realidade intra-individual. A partir da analise das entrevistas foi possivel organizar os temas fundamentais em trés
categorias: 1) Fatores associados ao pensamento, idea¢do e comportamentos suicidas; 2) Impactos do suicidio na fami-
lia e 3) Existéncia desse fendmeno entre o grupo estudado. Foram realizadas as seguintes perguntas: O que vocé com-
preende sobre suicidio? As respostas foram relacionadas com: Fraqueza, Desespero, Um pedido de socorro, Problemas
emocionais e Transtorno Psicoldgico, Solugao para os problemas e Religiosidade. Ao se perguntar: Em sua opinido o
que se deve o numero crescente de casos de suicidio? As respostas foram relacionadas com: Violéncia, Transtornos
mentais, problemas psiquicos, Religido, Problemas familiares, Problemas financeiros, Influéncia da virtualidade e Carga
de Trabalho. Quando se perguntou: Quais os impactos que o suicidio pode causar em uma familia? Os participantes
trouxeram respostas relacionadas com: Sentimento de culpa, Religido e Impoténcia. Ao se perguntar: Quais estratégias
a escola poderia elaborar para minimizar nUmero de casos de suicidio? Ter um profissional da Psicologia e Realizar
Capacitagao foi as respostas mais encontradas. Um dado relevante foi que entre os entrevistados 30% de alguma for-
ma ja pensaram em suicidio. Através dos resultados percebemos a necessidade de se falar sobre suicidio nos espagos
educacionais bem como motivar questdes relacionadas a saude mental na formagdo docente.



49.SUICIDIO E SUA CONSTRUGAO COMO OBJETO DE ESTUDO NA PSICOLOGIA: UMA REVISAO SISTEMATICA DE LITERATURA
Thais Assis Flauzino, Lorena Schettino Lucas, Vanessa Valentim Zamborlini, Mariana Bonomo

No Brasil, a taxa de mortalidade pelo suicidio apresentou aumento desde o ano 2000, com média de 9,6 mortes a cada
100.000 habitantes. Apesar do seu reconhecimento como questdo de saude publica por érgaos nacionais e interna-
cionais, estudos apontam para a falta de capacitagdo dos profissionais da saude que lidam com o suicidio, a auséncia
de programas de prevengao em larga escala e os numeros pouco expressivos de publica¢des cientificas sobre o tema.
Diante disso, o objetivo geral deste estudo consistiu em realizar uma revisdo sistematica de literatura utilizando as
teses e dissertacOes da area da Psicologia sobre o suicidio, no periodo entre 1996 e 2016. A revisao sistematica foi em-
preendida sobre 88 trabalhos da Psicologia, cujo tema principal era o suicidio, encontrados na base de dados online do
Banco de Teses e Dissertacdes da CAPES. Os dados obtidos foram processados por meio do software de analise lexical
Alceste e tratados a luz da Analise de Conteudo categorial-tematica. Os resultados indicaram dois eixos principais: 1).
“Eixo tedrico-conceitual: entre autores e vivéncias”, que contempla, principalmente, a teoriza¢do sobre o suicidio, utili-
zando-se de abordagens da Psicologia como a Psicandlise e a Fenomenologia; e 2). “Suicidio como objeto de pesquisa”,
que trata de sintomas, patologias e transtornos relacionados ao suicidio, assim como a influéncia de rela¢des interpes-
soais, fatores de risco e fatores de protecdo. Conclui-se que, apesar da diversidade de elucidag¢Ges sobre prevencao,
propostas de intervengdes, de subtemas e metodologias associados ao estudo do suicidio, sua consolidagdo como
objeto de estudo parece vincular-se a perspectivas tedricas especificas da area. Discute-se as possiveis lacunas e neces-
sidades de estudo e aplicagdo, bem como as contribui¢des da ciéncia psicoldgica nacional ao estudo do suicidio e sua
interface com as politicas publicas para promogao de saude. Palavras chave: revisdo sistematica, suicidio, psicologia.

50. ANALISE TEMATICA DO SUICIDIO NO CONTEXTO DA MUSICA NACIONAL
Thayna Benfeitas de Souza, Vanessa Santa Rosa Mazzei, Laura Seipel da Silva Baleeiro, Marcelo Rocha Ferreira, Guilher-
me Martins de Carvalho

OBJETIVO: Analisar vestigios e indicativos de ideagdo suicida em quatro musicas brasileiras de diferentes géneros, sen-
do estes, rock, pop rock, indie e pagode. METODO: Realizou-se a andlise de contetido de Bardin, através de uma busca
por expressdes e/ou frases que pudessem identificar de maneira explicita e implicita caracteristicas de ideacdo ou ato
suicida. RESULTADOS: Foram identificadas, nos contextos que permeiam as musicas, correlagdes de ideagdo suicida
com a desilusdo amorosa, descontentamento e insatisfacdo com a vida, onde se evidenciou o suicidio como saida de
emergéncia, na tentativa de esmaecimento das suas frustra¢des, bem como pode-se identificar o do papel da escuta
como sendo um ponto de vazdo para inundac3o desses sentimentos que acometem o sujeito. CONCLUSAO: O estudo
busca demonstrar a relevancia de se pensar, enquanto profissionais de saide mental, as manifesta¢cdes das nuances
suicidas presentes na musica, entendida como dispositivo de expressao de sentimentos e como poténcia cultural que
sustenta opiniGes, para entender, assim, os riscos de suicidio. Entende-se que outros estudos devem ser realizados no
contexto brasileiro para compreender quais as influéncias subjetivas que as musicas podem exercer na populagao ou-
vinte, ainda que carregadas de mensagens potentes. A partir da melhor compreensdo destes fatores de risco pode-se
investir de maneira mais eficaz na prevenc¢do do suicidio.

51.INDUSTRIA CULTURAL E SUICIDIO: REFLEXOES A PARTIR DA PSICOLOGIA SOCIAL
Thiago Bloss de Araujo

O presente trabalho tem por objetivo refletir, a partir da Psicologia Social critica, sobre os determinantes psicossociais
do suicidio, sobretudo aqueles vinculados a Industria Cultural (Theodor Adorno). Esta, entendida como uma pseudo-
cultura, tornou-se uma das principais media¢des contemporaneas para o processo de faléncia da experiéncia do indi-
viduo e, conseqiientemente, de sua formagdo. Nesse sentido, o individuo pseudoformado se encontra em processo
de sofrimento, frente a um tipo de sociedade incapaz de reconhecer seu desejo, além de ser pressionado a continua
adaptacdo as demandas do mundo do trabalho. Soma-se a isso o fato da Industria Cultural ter substituido as insti-
tuicdes primarias (familia e escola) na formacgdo simbdlica das criangas e adolescentes, o que, a partir da chamada
“socializagdo direta” (Adorno & Horkheimer) tem resultado em subjetividades tendencialmente menos capazes de se
frustrar e orientadas a partir de imagens que solicitam um gozo imediato e imagindrio. Deste modo, entende-se que o
suicidio se torna uma resposta a este conjunto de determinantes psicossociais: tais como a socializa¢do radicalmente
adaptada de hoje, a faléncia da mediagao simbdlica da escola e da familia, a incapacidade do individuo se formar para
a experiéncia humana e, por fim, uma cultura que pressiona para a realizagao do gozo imediato e inexistente. Junto a
esta exposicao tedrica, serdo feitas referéncias a alguns relatos de experiéncia do Instituto Vita Alere de Prevencdo e
Posvencdo do Suicidio, os quais, contribuem para a reflexdo pratica dos determinantes mencionados acima e apontam,
principalmente, para novas estratégias de prevengdo e posvengao.
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52. CARACTERIZACAO DOS CASOS DE TENTATIVA DE SUICIDIO E AUTOAGRESSAO NAO SUICIDA ATENDIDOS EM DOIS
CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL NA CIDADE DE MACAPA

Washington Luiz de Oliveira Brandao, Camila da Silva Freitas, Adriana Corréa do Nascimento, Antonio Cesar Rocha
Lima, Francisca Vagna Mesquita Borges

O objetivo deste trabalho é descrever a caracterizagao dos casos de tentativa de suicidio e autoagressdo nado suicida
atendidos por dois centros de atengdo psicossociais na cidade de Macapa (CAPS Il e CAPSi) utilizando para isso a anali-
se de prontudrio em 2018. Os resultados mostram que no CAPS Il os usudrios (n=18) apresentavam média de idade de
36,5 anos, sendo que 16 do sexo feminino. No CAPSi os adolescentes entre 8 a 18 anos de idade (n=100), 65% do sexo
feminino. No CAPS Il os prontudrios indicam algumas caracteristicas importantes na ocasido do diagndstico tais como:
transtorno bipolar e depressdo e nos atendimentos relataram algumas vulnerabilidades como relagdes familiares con-
flituosas como abandono, ameacas, agressividade; transtorno mental na familia; e ainda condi¢Ges protetoras como
estar casado, residir com vizinha ou namorada com filhos. NO CAPSi os prontudrios apontam algums aspectos por oca-
sido do diagndstico como dependéncia quimica, psicose, delirios e alucinagdes, autismo, depressao, isolamento social,
abuso sexual, conflitos familiares, ansiedade, bullying, dificuldade na resposta sexual e nos atendimentos, a maioria
dos mencionou autoagressao ndo suicida prévia (32%) e tentativa de suicidio (28%) e 45% dos usudrios estava com
indicacdo de uso de medicagao e relatou histérico de abuso sexual; separagdo dos pais; convivio com padrasto fragiliza-
do; mae com transtorno mental; pai cumprindo pena na penitencidria; desemprego dos pais; didlogo fragilizado com a
familia. Concluimos que as informacdes coletadas tanto no CAPS Il como no CAPSi permite-nos ressaltar a necessidade
de atendimento psicossocial logo quando da observagdo de caracteristicas de condi¢des que indicam vulnerabilidade
para a resposta de autodestruicdo e reforga ainda a importancia da implementagao de politicas publicas na prevengado
primaria nas escolas. O estudo indica a necessidade de vinculagdao mais consistente entre a escola e a atengao bdsica a
salde com a realizagdo de agBes conforme descrito nas politicas publicas.

53. SUICIDIO E AUTOMUTILACAO NA ADOLESCENCIA: UMA LEITURA PSICANALITICA
Welker Marcelo Moura

A adolescéncia designa um momento particular da vida do sujeito acompanhado de um estranho sofrimento. O atra-
vessamento por essa fase exige do sujeito um prego a se pagar. Para o sujeito adolescente resta saber o quanto ele
esta disposto e ainda como ird pagar para atravessar essa etapa arriscada da vida. Para dar conta do insuportavel de se
dizer, o adolescente encontra saidas aventurosas como forma de inscrever os limites que nao recebe do Outro. Neste
contexto, o suicidio e a automutilagdo sdo questdes clinicas que tem aparecido com certa visibilidade entre os adoles-
centes. O presente trabalho tem por objetivo compreender a tematica do suicidio e da automutilagdo na adolescéncia
sob o viés da teoria psicanalitica. A pesquisa é de natureza bibliografica descritiva, isto é, procura explicar um proble-
ma de pesquisa a partir de referenciais tedricos retirados de livros, sites e artigos cientificos. Os principais autores
pesquisados foram Freud, Lacan, Birman e Lacadée. Os resultados encontrados nesta pesquisa apontam o suicidio e
a automutilagdo como consequéncia de decepgdes e frustragdes oriundas de conflitos sociais, familiares e relacionais
tdo presentes no periodo da adolescéncia. Para a psicanalise, a questdo do suicidio e da automutilagdo podem ser
compreendidos como um acting out ou como uma passagem ao ato do sujeito, ambos com a mesma finalidade: aliviar
uma angustia insuportdvel. Conclui-se que muitas sdo as leituras possiveis a serem realizadas em relag¢do a clinica do
suicidio e da automutilagdo na adolescéncia. A adolescéncia constitui um campo privilegiado para a clinica psicanaliti-
ca, pois é nesse momento (da passagem ao ato ou do acting out) que podemos oferecer ao sujeito adolescente o uso
da palavra possibilitando-o construir um saber sobre o seu sofrimento.

54. ALEGRIA DE VIVER E CORAGEM DE SOFRER — ACAO EM ESCOLAS
Marina Lemos Silveira Freitas, Camila Santana Sampaio, Priscila Ruas Guimardes, Sandra Mara Fernandes Lamas

A escola é um local privilegiado para implementar programas que promovam a saude de criangas e adolescentes, a
promocgao da vida e prevencdo do suicidio. A Logoterapia é uma abordagem que salienta o saudavel na pessoa e ndo
a enfermidade. Viktor Frankl diz que mais importante que perguntar o “por qué?” da desisténcia da vida, é perguntar
“para qué?” vale a pena continuar vivendo. Com essa fundamentac¢do e no ambito da prevengdo universal, propomos
uma acgao baseada no didlogo de orientag¢do socratica, com a metafora: dirigir o carro, dirigir a prépria vida, desenvol-
vida em uma apresentacgao interativa, de duragdo de uma hora, para os alunos de 12 a 18 anos. Objetivos: salientar o
saudavel na pessoa e ndo a enfermidade; despertar a vontade de sentido; ensinar a saber escolher com consciéncia e
responsabilidade; mudar do Por qué? ao Para qué? Com isso, convocar a pessoa a responder “para qué” vale a pena
continuar vivendo. Método: para agugar sua consciéncia, como farol na dire¢do da prdpria vida, trabalhamos a partir
das respostas dos alunos as perguntas: O que me atrapalha dirigir? Como me conhecer? O que indica a dire¢do quando
estamos perdidos? O que a vida espera de mim? O que escolho: viver no por qué? ou no para qué? Ao final, é aplicada



a dindmica do semaforo: O que devo parar, comegar e continuar fazendo para melhor dirigir minha vida? As respostas
ao feedback solicitado revelam sofrimento, mas muita vontade de ajudar, possibilitando a detec¢do de casos latentes
para encaminhamento e acompanhamento. “Tenho que me conhecer e ouvir minha consciéncia”. “Queria tirar essa
dor que tem dentro de mim”. “Sera que estou dirigindo com clareza minha vida”? “Reflexdao: devo ou ndo me matar”?
“Serd que para nods, adolescentes, o suicidio sempre vai ser a saida”? “Se eu pudesse, ndo deixaria ninguém desistir da
vida”. Consideramos que a continuidade do trabalho deve ser feita com rodas de conversa em grupos menores, com o

protagonismo dos professores e gestores das escolas.

55. SUICIDIO: O PROCESSO DE LUTO DOS QUE FICARAM
Larissa Galeno Melo, Carlos Vitor Esmeraldo Albuquerque, Luiz Felipe De Carvalho Gomes Silva

O suicidio € uma morte repentina e violenta, com teor impactante. Pode provocar revolta, pois causa em quem ficou um
vazio em relagdo a experiéncia de ndo se despedir da pessoa amada. A morte auto infligida, provoca sofrimento e pode
desencadear nas pessoas diversas reagdes. O enlutado por suicidio também é reconhecido como sobrevivente, portanto,
embora a morte seja permanente, o luto é um processo dindmico. Por ser uma morte invasiva, ela quebra a prote¢ao
emocional, deixando os familiares expostos e sem defesas, passando a ser um evento publico. Por esse motivo, instala
uma experiéncia dificultosa de se lidar e estigmatizada, denotando uma intensa sensa¢do de inacabamento, represen-
tado na urgéncia de cuidado daquele que a vivéncia. Esta condigao impde a necessidade de um olhar mais solicito para
essas pessoas. O presente texto, tem como propdsito, apresentar uma possibilidade de compreensdo do processo de luto
dos que ficaram e propiciar uma reflexdao sobre a tematica aos profissionais, a populagdo interessada e eminentemente a
guem esteja vivendo a perda. Com a tentativa de atender aos objetivos estabelecidos, foi realizado uma revisao bibliogra-
fica, a partir de um levantamento de algumas publicacdes do acervo existente sobre as especificidades do luto. Portanto,
aparatou-se em alguns artigos com a tematica em questao, livros cldssicos sobre o tema, como a obra Aconselhamento
do Luto e Terapia do Luto (WORDEN, 1998) e Sobre a morte e o morrer (KUBLER-ROSS, 1998). Por vezes, os casos de luto
podem evoluir desfarvoravelmente, resultando em consequéncias severas que afetam a saude mental e fisica dos enluta-
dos. Sdo as formas de luto complicado (LC) em que a maior associa¢do diz respeito a problemas de saide como depres-
sdo, ansiedade, abuso de alcool e/ ou medicamentos, risco de doencas e suicidios. Para além de rea¢es mais comuns ao
fendbmeno, os sobreviventes de suicidio vivenciam carateristicas que parecem ser Unicas do luto por suicidio como, a raiva
do falecido em “escolher” a morte sobreposta a vida, e o sentimento de abandono. De fato, uma morte por suicidio pode
afetar as pessoas nos mais variados tipos de relacionamento e alterar as relages entre os membros da familia para com
os parentes mais distantes. E importante consciencializar que o luto é um processo dindmico, ativo, que varia de pessoa
para pessoa e que os sobreviventes experienciam inimeras vivéncias de luto. O suicidio parece ofender a concepgao do
que é normal e esperado pela sociedade e diverge das representag¢des sociais preconizadas pelo homem. E valido salien-
tar que o siléncio acerca do assunto impede a experiéncia para elaborar o processo de luto, onde se faz necessario falar
sobre o impacto e escutar a dor de quem a esta sofrendo. Nesse sentido, é importante o enlutado saber que tem espaco
para ser ouvido, para que valide suas emog¢des e ajude na elaboragdo da perda do ente querido, assim auxiliando na
ressignificacdo desse processo delicado e doloroso. Destarte, a intencdo desse artigo é estimular um didlogo e promover
pilares de apoio emocional aos que perderam pessoas para o suicidio.

56. SAUDE E SOFRIMENTO DO PROFESSOR: CONSIDERACOES SOBRE O SUICIDIO
Rosimar do Nascimento Vieira Silva

Ndo hd duvidas de que suicidio ou pensamento suicida a cada dia tem feito parte do contexto de vida dos seres humanos
e isso tem se tornado uma questao muito presente em nossa sociedade. Muito embora falar de suicidio ainda ndo seja
uma pratica comumente aceita em varios espagos, entre eles o espa¢o educacional. Porém considera-se fato que em to-
das as esferas coletivas podemos nos deparar com esse fen6meno a qualquer momento e em qualquer contexto. Dentre
as diversas profissdes existentes a tarefa docente merece atengdo quando se estuda problemas emocionais e dinamico do
trabalho. Essa pesquisa foi realizada em Escolas publicas de Dourados no Mato Grosso do Sul dentre os objetivos propos-
tos sera aqui apresentado os resultados encontrados como fatores associados a ideac¢do suicida e comportamentos sui-
cidas na fala desses professores seguindo a andlise de contelido como metodologia. A principio ouvimos 20 professores
seguindo questdes disparadoras para entrevista semi-estruturada. Enquanto o suicidio ainda é representado como um
assunto pouco discutido, por outro lado estdo as estatisticas apresentando o nimero de pessoas que tiram sua prépria
vida avangando silenciosamente. Assim como resultados dessa pesquisa objetivamos contribuir de forma significativa
para a comunidade escolar de Dourados-MS ampliar o conhecimento sobre tal temdtica. Algumas pesquisas evidenciam
que a falta de conhecimento faz com que o assunto se torne tabu, por isso é tdo importante discutir sobre o tema. Reco-
nhecemos que falar sobre suicidio é particularmente desafiador. Talvez de todas as angustias sofridas pela humanidade
falar sobre a morte especialmente em uma situagdao em que uma pessoa desiste de sua prépria vida ndo seja tarefa facil.
Porém, se deseja levar a estes professores um olhar atento a uma realidade tdo presente nas sociedades modernas.

49



50

57. ANALISE DO RISCO DE SUICIDIO E PRIMEIRAS INTERVENCOES: RELATO DE UM CASO CLiNICO
Adriana de Oliveira

Suicidio é uma das maiores causas de mortalidade ao redor do mundo, especialmente entre individuos jovens. De acor-
do com o Ministério da Saude (2017) o nimero de mortes por suicidio aumentou 12% nos ultimos 4 anos. Estimasse
que esse numero pode ser ainda maior, pois 15,6% das mortes ndo Brasil ndo tem as causas registradas e 10% das mor-
tes sdo registradas como “causa externa do tipo ignorado” (IBGE, 1999). Ndo ha como prever quem cometera suicidio,
mas é possivel avaliar o risco individual que cada paciente apresenta, tendo em vista a investigacdo detalhada e empa-
tica da entrevista clinica (Bertolote, Mello-Santos e Botega, 2010). O presente estudo teve como sujeito uma mulher
de 23 anos de idade, estudante universitdria e solteira. Foi encaminhada para a clinica escola de Psicologia do Centro
Universitario do Distrito Federal (UDF) pelo nucleo de orientacdo académico (NOA). Foi realizado uma analise do risco
de suicidio da cliente, analisando fatores de risco e protecdo (predisponentes e precipitantes). Os fatores de risco ao
suicidio identificados foram: falta de rede de apoio, histérico de abuso sexual, falta de engajamento a tratamentos
psicoldgicos e psiquidtricos anteriores, diagndstico de depressdo maior com sintomas psicoticos, anorexia, bulimia e
transtorno de estresse pds-traumatico, baixo autocuidado, ideac¢do suicida e planejamento suicida. Nao foi identificado
nenhum fator de protecdo. A cliente foi classificada com risco moderado de suicidio. Foram realizadas 12 sessdes e o
primeiro foco de intervencao foi o fortalecimento da relagdo terapéutica para aumentar o engajamento no tratamento
e a coleta de informacgdes para a avaliagao do risco. Entre a oitava e nova sessao, a cliente realizou uma tentativa de
suicidio, alterando a classificada do risco de moderado para alto. Novas intervenc¢des foram propostas, o namorado
foi chamado para assumir mais cuidados com a cliente, encaminhamento ao psiquiatra e ativagdo comportamental.

58. NEGOCIACAO COM SUICIDAS
Alexandra Valeria Vicente da Silva

Objetivo: Capacitar profissionais da area de saude, educacdo, e seguranca para atuarem como negociadores prelimi-
nares em situacdo tentativa de suicidio. Apresentacdo: A tentativa de suicidio entendida como uma situagdo de crise
requer a presenca de pessoas que saibam o que fazer, e o que nao fazer. As agdes iniciais junto ao suicida ou podem
precipitar o ato, ou podem lhe oferecer mais tempo. A negociacdo é uma das praticas possiveis para a solu¢do de um
conflito. Em ocorréncias com suicidas a negociacdo tem como objetivo demover o sujeito do ato pretendido. A nego-
ciacdo apresenta-se como a dimensdo que permite que variados profissionais trabalhem para o direcionamento e aco-
Ihimento do sujeito em crise. A proposta de capacitacdo envolve estratégias que integram teoria e pratica focalizando
o contexto do trabalho do publico alvo, de modo a desenvolver habilidades que favorecam a intervenc¢do no quadro
critico em andamento. O contetdo do curso estd assim estruturado: aspectos conceituais do suicidio; fundamentos
tedricos da gestdo de crises junto a suicidas; processo de negociacdo com suicidas em diferentes cenarios; estratégias
de comunicacdo com suicidas; estudos de casos aplicados a gestdo de crises com suicidas. O comportamento suicida
pode ocorrer em varios lugares: escolas, hospitais, shoppings, prédios publicos, estacdes de trens e estacdes de metro,
entre outros. Tais locais normalmente oferecem contornos estruturais favoraveis ao ato, ou ainda, podem estar car-
regados de situacOes geradoras de conflito por conta dos diversos relacionamentos interpessoais presentes. Quando
os profissionais desses locais sabem como conduzir uma situacdo desse vulto, as chances do resgate tornam-se signi-
ficativamente maiores. Assim, a negociacdo com suicidas é uma ac¢do a ser empregada na eminéncia do ato suicida,
guando este se mostra tangivel, mas ao mesmo tempo quando ainda oferece possibilidades de retorno, de um passo
atras. Palavras-chave: suicidio; intervencdo na crise.

59. 0 DESENVOLVIMENTO DA EMPATIA POTENCIALIZANDO A PRATICA DO ACOLHIMENTO: UM ESTUDO SOCIOPOETICO
Alexandre Vicente da Silva, Iraci dos Santos, Célia Caldeira Fonseca Kestenberg

Trata-se de um recorte da pesquisa de doutorado com o titulo: Potencializando a habilidade empatica no cuidar de
pessoas com comportamento suicida: estudo sociopoético. Este resumo teve como objetivo: analisar a dimensdo ima-
ginativa dos profissionais de enfermagem que cuidam de pessoas com comportamento suicida sobre a poética do
comportamento empatico aprendido no pescurso desenvolvido. Método: abordagem sociopoética como método de
pesquisa. O campo foi um hospital universitario na cidade do Rio de Janeiro. Parecer do Comité de Etica em Pesqui-



sa numero 2.087.510. Grupo pesquisador composto por 10 enfermeiros, desenvolvendo a Dinamica do Corpo como
Territério Minimo, através da técnica do desenho livre. Questdo geradora: como vocé percebe seu corpo utilizando a
empatia ao cuidar de pessoas com o comportamento suicida ? Feita a andlise categorial tematica dos dados produzidos
e descritos no estudo filoséfico. Resultados e discussdes: delimitadas 6 categorias empiricas, destacando-se: a empatia
potencializando a pratica do acolhimento. Através da escuta cuidadosa é possivel estabelecer uma relagao dialdgica,
gue se abra para um encontro verdadeiro. Conclusdo: a dimensao imaginativa dos participantes apontou para o aco-
Ihimento como formacdo de vinculo, protecdo, escuta, compreensdo, alivio da angustia e integracdo do ser. Palavras
chave: Enfermagem. Promocgdo de salide mental. Empatia.

60.CARACTERIZAGAO DE PROFISSIONAIS DE SAUDE DA ATENGCAO BASICA QUANTO AO COMPORTAMENTO SUICIDA
Alice Milani Nespollo, Hugo Gedeon Barros dos Santos, Vilmeyze Larissa de Arruda, Nathalie Vilma Pollo de Lima, Sa-
mira Reschetti Marcon, Jesiele Neves Spindler

OBJETIVO: Caracterizar os profissionais de salde da ateng¢do bdsica quanto as varidveis sociodemograficas, profissio-
nais e de comportamento suicida. METODO: Estudo de delineamento transversal, desenvolvido no periodo de abril e
maio de 2017, nas Unidades de Estratégia de Saude da Familia (ESF) do municipio de Cuiaba-MT. A populagdo consti-
tuiu-se de 298 profissionais que exerciam a fungao de médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem nas 67 unida-
des de ESF do municipio. Foram excluidos profissionais inseridos nas ESF localizadas na zona rural. Apds perdas, 239
guestionarios foram considerados validos. Foi utilizado um instrumento fechado e composto por varidveis sociodemo-
graficas, profissionais (atendimento), e relacionadas ao comportamento suicida do profissional. O projeto possui apro-
vacdo do Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Julio Muller sob parecer n? 1.978.854. RESULTADOS:
Dentre os profissionais 54,81% compreendiam a faixa etdria de 40 a 59 anos, 85,36% eram do sexo feminino, 89,12%
declararam possuir religido e 61,51% ndo possuiam formagao em salde mental. Relacionado ao atendimento, 64,02%
ja atenderam pacientes com ideagdo suicida, 57,32% com tentativas de suicidio e 77,41% relataram nao ter atendido
pacientes que foram a ébito por suicidio. A respeito do comportamento suicida dos profissionais, 12,97% pensaram em
se matar durante a vida, 6,69% apresentaram tentativas de suicidio, 1,67% pensaram em se matar nos ultimos 30 dias
e 0,84% tentaram suicidio nesse periodo. Observou-se que os profissionais relataram possuir casos de tentativas e de
suicidio na familia (28,87%, e 14,23%, respectivamente). CONCLUSAO: Os achados demonstram que os profissionais
da atencdo bdsica atendem individuos com comportamento suicida, no entanto, também vivenciam tal condig¢ao Tais
resultados evidenciam a importancia da discussdo da temdtica ndo somente entre os profissionais, mas na sociedade
em geral.

61.IDEACAO E TENTATIVA DE SUICIDIO DE PESSOAS COM TRANSTORNOS RELACIONADOS A SUBSTANCIAS EM TRA-
TAMENTO EM UM CENTRO DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL ALCOOL E OUTRAS DROGAS DE CURITIBA (PR)

Aline Cristina Zerwes Ferreira, Fernanda Carolina Capistrano, Camila Bonfim de Alcantara, Thalita Lins Soares Silveira,
Mariluci Alves Maftum

Objetivo: Identificar as caracteristicas da ideagdo e da tentativa de suicidio durante a vida de pessoas com transtornos
relacionados a substancias. Método: Pesquisa observacional e transversal desenvolvida em um Centro de Atengao Psi-
cossocial Alcool e outras Drogas de Curitiba — PR. Participaram 43 pessoas com transtornos relacionados a substancias,
com idade igual ou superior a 18 anos. A coleta de dados foi desenvolvida entre abril e junho de 2018 a partir da aplica-
¢do do instrumento Addiction Severity Index 6, do Columbia Suicide Severity Rating Scale e de instrumento elaborado.
Os dados foram analisados por andlise estatistica descritiva. Aprovacgio do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa da
UFPR sob o parecer n? 2033006. Resultados: considerando a ideagdo suicida, 95,4% dos participantes desejaram estar
morto em algum momento de suas vidas, 79,1% apresentaram pensamentos suicidas ativos ndo especificos, 72,1%
ideagdo ativa com método e sem intengdo de agir, 65,1% ideagao ativa com algum método de agir sem plano especifico
e 51,2% ideacdo ativa com plano especifico e inten¢do. Dentre os participantes, 14% apresentaram tentativa de sui-
cidio abortada previamente, 30,2% tentativa interrompida e 60,5% tentativa de suicidio, sendo a média de tentativas
de 2,86 (DP= 3,25). Quanto a letalidade das tentativas de suicidio, 36% tiveram auséncia de danos fisicos, enquanto
28% apresentaram danos fisicos graves. Os principais métodos de tentativa de suicidio foram a autointoxica¢do por
medicamentos em 26,4% (n=14) e a lesdo por enforcamento, estrangulamento e sufocagao em 14,8% (n=8). Dentre
os participantes com tentativa de suicidio prévia, 53,9% estavam sob efeito de substancias psicoativas no ato e 69,2%
ndo planejaram a tentativa de suicidio. Conclusdo: o conhecimento das principais especificidades do comportamento
suicida em pessoas com transtornos relacionados a substancias oferta subsidios para a elaboracdo de estratégias vol-
tadas a prevencao do suicidio.
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62. “ESCOLHER MORRER?”: REFLEXOES SOBRE OS SIGNIFICADOS DAS TENTATIVAS DE SUICIDIO PARA PROFISSIO-
NAIS DAS POLITICAS DE SAUDE E DE ASSISTENCIA SOCIAL E PARA PACIENTES ATENDIDOS.
Ana Paula Araujo de Freitas, Paola Nunes Goularte, Lucienne Martins Borges

O suicidio € um fendmeno complexo, relacionado a um intenso sofrimento psiquico. Sua ocorréncia cresce de forma
importante e envolve todas as faixas etdrias, diferentes contextos socioecondmicos e culturais. Sujeitos com histérico
de tentativas de suicidio de média e alta letalidade sdo geralmente atendidos nas emergéncias hospitalares e a partir
dai, encaminhados para continuidade de atendimento nos diferentes niveis de complexidade das politicas de Saude
e de Assisténcia Social. No municipio de Floriandpolis, 70% das notificagdes de lesdes auto-provocadas recebidas
entre o ano de 2007 e agosto de 2017 foram identificadas como tentativas de suicidio. Estes comportamentos, além
de indicarem a presenca de intenso sofrimento psiquico, evidenciam situa¢des para as quais o sujeito ndo encontra
respostas, acreditando assim na morte como melhor solugdo. Por se tratar de um momento de fragilidade na vida da
pessoa, torna-se também um momento potente, no qual o paciente pode, e deve, ser vinculado aos servigos de saude,
a fim de que receba atendimento qualificado e, consequentemente, muitas mortes possam vir a ser evitadas. Contudo,
estudos apontam que a procura por um servico de salide nem sempre é uma escolha facil para o paciente, uma vez que
o entendimento que alguns profissionais que prestam atendimento e pacientes que tentam suicidio tém sobre a tema-
tica, podem nao coincidir. Nesse sentido, alguns profissionais percebem o fendmeno como condigdo de sofrimento e
adotam atitudes acolhedoras para com os pacientes, enquanto outros, ainda que reconhegam o sofrimento psiquico
existente, veem o paciente que tentou suicidio como uma afronta a légica do cuidado a vida, alguém que apresenta
uma problematica que ndo se encaixa nas atribui¢cdes dos servigos de saude e assisténcia. Sendo assim, este trabalho
objetiva identificar e refletir sobre as atitudes e significados das tentativas de suicidio para profissionais e pacientes,
a fim de dar visibilidade a necessidade de politicas de acolhimento a esse publico bem como articular programas e
servigos que possam dar conta de forma conjunta destes atendimentos.

63. PROJETO VINCULA: SAUDE MENTAL E A VULNERABILIDADE RELACIONAL NAS FAMILIAS
Ana Paula Gomes Tavora, Gleison Holanda Acdcio Faganha, Jocivania Mota Silva, Susana Kramer Mesquita Oliveira,
Manoel Nogueira Maia Neto, Giseli Rocha Braga

O suicidio é um fendmeno complexo que envolve multiplas causas e que afeta, além de suas vitimas, os “sobreviven-
tes”. A cada pessoa que tenta suicidio, dez outras pessoas sdo prejudicadas. Diante dessa realidade, o Laboratério
de Relag¢des Interpessoais (LABRI) em parceria com o Programa de Apoio a Vida (PRAVIDA), os Centros de Atengao
Psicossocial (CAPS) do municipio de Fortaleza e a Clinica Escola de Psicologia da Universidade Federal do Cear3, criou
o projeto denominado VINCULA, objetivando, inicialmente, o atendimento de familiares de pacientes com compor-
tamento suicida. As a¢des interventivas se utilizam, prioritariamente, da compreensdo de saude e de rela¢des inter-
pessoais desenvolvidas por J. L Moreno e suas técnicas. Nas sessGes do projeto, os familiares assumiam o papel de
protagonistas, uma vez que sdo sempre eles que narram as histérias de vida que ddo ensejo a construgdo das cenas.
Os integrantes do UABRI eram chamados de acolhedores, e a fun¢do deles é denominada, por Moreno, de ego-auxilia-
res, pois sao coadjuvantes dos protagonistas. Essas sess0es eram compostas de trés momentos: aquecimento (onde o
grupo compartilha as angustias e conflitos), dramatizagdo (em que os protagonistas atuam nas cenas criadas a partir
do contelido compartilhado) e compartilhamento (em que o grupo expde emogdes e compreensdes promovidas pelas
dramatizagdes). No ano de 2018 o projeto foi reformulado e o modelo de servigo oferecido ao publico tem como ca-
racteristica realizar inicialmente os atendimentos com triagens e atendimentos clinicos em dupla, com um diretor e um
ego-auxiliar, no modelo de psicoterapia breve, ambas as etapas utilizam recursos psicodramaticos. O atendimento em
diade foca nas relagGes interpessoais, objetivando a reconfiguragao do campo afetivo dos envolvidos, trabalhando os
vinculos em situagdes de vulnerabilidade relacional. No presente trabalho, sera discutida a relagdo entre a capacidade
vincular familiar e saude mental, com base no Projeto Vincula.

64. A EXPERIENCIA DA “REDE PROMOVER VIDA” NA INTEGRACAO REGIONAL DE PRATICAS UNIVERSITARIAS, DE PO-
LITICAS PUBLICAS E DO VOLUNTARIADO.
Ana Vitdria Salimon Carlos dos Santos, Lazslo Antonio Avila

Objetivo: Apresentar uma experiéncia de articulacdo de redes para a promogao da vida e prevenc¢do do suicidio inte-
grando praticas universitarias, politicas publicas e voluntariado em seus aspectos de avancos, dificuldades e desafios.
Apresentagao: A “Rede Promover Vida” é um espaco de interlocugdes e agdes que visa a ampliagdo de conhecimentos,
competéncias e atitudes para a promoc¢do da Saude e Prevenc¢do ao Suicidio e outras Violéncias (SALIMON-SANTOS,
2015). Suas origens datam de 2007 a partir de uma pesquisa de doutorado vinculada a FAMERP, ndo concluida, que
iniciou a caracterizagdo de suicidios, tentativas de suicidios e a construgao de politicas publicas preventivas em Ada-
mantina-SP, a qual integrando-se a profissionais e drgdos ampliou suas a¢des, extrapolando o campo académico e com



impacto na Saude Publica. Participam atualmente: secretarias municipais de Adamantina-SP, como de Saude (gestor,
CAPS, Programas de Estratégias de Saude da Familia, Agentes Comunitarios, Setor de Vigilancia Epidemioldgica, Uni-
dades Basicas de Saude, NASF), Educagao (Psicologia e gestor) e Assisténcia Social (6rgdo gestor, Centro de Referéncia
em Assisténcia Social - CRAS, CREAS, Centro de Convivéncia da Juventude- CCJ); instituicdo académica: Centro Univer-
sitario de Adamantina, com varios cursos, além da Psicologia, Diretoria Regional de Ensino, Pronto-Socorro municipal,
Santa Casa de Misericdrdia, Corpo de Bombeiros e Conselho Tutelar. Também colaboram com a rede ex alunos e ex
funciondrios. Participam com frequéncia das a¢Ges representantes da Policia Civil e Militar, da Coordenadoria de Saude
do Sistema Penitenciario/Coordenadoria de Unidades Prisionais da Regido Oeste — CROEST,Tiro de Guerra, técnicos
do Poder Judiciario, representantes de organizagdes ndo governamentais, entre outros. Encontra-se em instala¢do no
municipio, com o apoio da Rede promover Vida um posto do Centro de Valoriza¢gdo da Vida — CVV. Apesar de muitos
avangos, ainda sao inumeras as dificuldades para garantir a atencdo demandada pela populagdao bem como para uma
efetiva promocdo de saude.

65. PENSAMENTOS SUICIDAS ENTRE ESTUDANTES DE MEDICINA
Andrea Moreli Mendes Gualberto

De acordo com a Associagdo Brasileira de Psiquiatria, no Brasil o suicidio é a terceira principal causa de morte na faixa
etdria entre 15 e 25 anos. Cada suicidio tem sério impacto na vida de pelo menos outras seis pessoas. Mobilizados
por uma tentativa de suicidio, membros do Diretdrio Académico de Medicina de uma Faculdade da regido serrana do
Rio de Janeiro promoveram uma intervengao onde os discentes faziam registros sobre a saude mental do aluno. Os
cartazes formaram um muro de lamentag¢des e denlncias. Preocupada, a Faculdade promoveu uma conversa sobre o
assunto com professores, alunos, coordenadores e especialistas. Alunos relataram tentativas de suicidio. Desde entdo,
o tema passou a povoar minha cabega. Quem s3o esses alunos? Em que medida a supermodernidade e suas trans-
formacOes aceleradas de tempo e espago contribuem para o comportamento super ansioso dos estudantes? Qual
elemento novo da contemporaneidade faz com que esses comportamentos acontecam? Foram estas algumas das
questdes que me levaram a escrever um Projeto de Doutorado em Educagao com o objetivo de entender por que os
jovens, estudantes do curso de medicina, estdo pensando tanto em suicidio, quais as singularidades do suicidio hoje
e o que tem causado a elevagdo do nimero de jovens com comportamento suicida. Com a proposta metodoldgica de
realizar uma etnografia sobre suicidio no curso de medicina na instituicdo supracitada, busquei ouvir professores e
alunos, para saber o que estad sendo feito e como, quais as angustias, anseios, dificuldades; enfim qual a origem dos
pensamentos e comportamentos suicidas. A pesquisa esta ainda em seus primeiros passos, tendo apenas resultados
embrionarios. A pressdo sofrida, a ansiedade, as cobrangas, a relacdo dos discentes com professores e a Faculdade sao
alguns resultados que ja comegam a aparecer nos relatos e conversas com os interlocutores. As transformacgdes acele-
radas da supermodernidade apontam algumas pistas para a compreensao desses pensamentos.

66. CONDUTA DO ENFERMEIRO FRENTE AO COMPORTAMENTO SUICIDA: REVISAO SISTEMATICA
Angelica Pereira dos Santos Carlos

O suicidio é um fenémeno global e um grande problema de salde publica. Traz constantes evolugdes em pesquisas,
principalmente nos aspectos relacionados a sua prevengao. Uma pequena parcela dos que cometem suicidio realizam
o contato com um servigo de salde em busca de ajuda, considerando que o profissional de enfermagem tem o pri-
meiro contato com o paciente que atentou contra a prdpria vida, o objetivo do presente trabalho buscou identificar e
apresentar a partir da produgao cientifica nacional, artigos que descrevem a conduta do enfermeiro perante o compor-
tamento suicida. A metodologia utilizada partiu de uma revisao sistematica, com abordagem qualitativa, realizada atra-
vés de buscas nas bases de dados LILACS e MEDLINE sem restri¢cdes de ano. Como resultado obteve-se duas categorias:
condutas do enfermeiro e dificuldades que podem comprometer as condutas perante o suicida. Foram identificadas
condutas que ultrapassam o olhar de uma assisténcia clinica diante do suicida, com suporte e envolvimento psicolégico
e condutas e rotinas assistenciais voltadas para uma analogia mais clinica e cuidado com o fisico sem relevancia para
os aspectos biopsicossociais do paciente. Das dificuldades analisadas houve, com certa frequéncia, a descrigao de falta
de conhecimento e suporte emocional, falta de recursos humanos e de materiais, suporte da rede em saude e politicas
publicas mais eficazes. Com o presente estudo, foi possivel compreender o quanto é importante a capacitagao do en-
fermeiro e como é fundamental seu papel na avaliagdo e gestdo adequada nas condutas direcionadas a estes pacientes
a fim de prevenir futuros comportamentos suicidas.

67. QUALIFICAGAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE NA PREVENGAO DO SUICIDIO
Ariane Woehl, Debora Popadiuk

OBJETIVOS: e Construir estratégias de educagdo permanente para a prevencao do suicidio; e Estruturar rede perma-
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nente de cuidados, prevenindo o suicidio; ® Compartilhar abordagens e formas de acolhimento e tratamento das pes-
soas relacionadas com o suicidio. METODO: Capacitar de maneira permanente todos os niveis de Aten¢do e Cuidado
a Saude, de maneira gradativa e especifica, envolvendo toda a Rede de Saude Municipal. Para tal, implantamos os
Semindrios Anuais de Prevencgado ao Suicidio, estabelecendo um constante olhar diante aos cenarios sociais, bem como
assegurando a continuidade dos estudos e abordagens. RESULTADOS: Os profissionais estdo mais qualificados e segu-
ros para identificar sinais de alerta, atender os casos e dar os devidos encaminhamentos. Os usudrios com histérico de
tentativas de suicidio podem ser monitorados pela aten¢do basica. Definimos o acolhimento, a atengdo e a inser¢do
abreviada destes casos aos servigos de apoio. Tivemos também um estreitamento entre os servigos de saude, a partir
das notificagdes de tentativas de suicidios e demandas livres. Implantamos o Grupo de Amparo a Vida que sinaliza pon-
tos de ajuste na rede de Prevencdo do Suicidio, monitora e acolhe espontaneamente usuarios que tentaram suicidio
e familiares enlutados pelo suicidio, criando um elo a mais na rede de satide. CONCLUSOES: Difundir o fendmeno do
suicidio nos Servigos de Salde foi o inicio de um trabalho exitoso na Saude de Mafra/SC. Despertamos a atengdo dos
profissionais, quebrando o siléncio, bem como sensibilizando e qualificando o acolhimento das pessoas em sofrimento
mental. Os trabalhadores, capacitados e atentos, estdo contribuindo significativamente na melhoria da qualidade de
vida das pessoas, estando estas doentes, moribundas e/ou em sofrimento mental.

68. TENTATIVAS DE SUICIDIO EM PACIENTES COM TRANSTORNO DE AUTOLESAO NAO SUICIDA DO AMBULATORIO
DE SAUDE MENTAL PARA CRIANGA E ADOLESCENTE DO HOSPITAL DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
Bruno Lima Alves, Andressa de Oliveira Perobelli, Sonia Costa dos Santos, Geraldo Patrocinio Neto, Adriana Araujo de
Souza Santos, Beatriz de Jesus Furtado Batalha

Objetivo: Avaliar a frequéncia de tentativas de suicidio pregressas em pacientes com Transtorno de Autolesdo Nao
Suicida (TALNS). Método: Estudo transversal e retrospectivo. Foi feita busca ativa dos dados nos prontuarios de 29
pacientes com Transtorno de Autolesdo N3o Suicida (TALNS) que foram atendidos no periodo de dezembro de 2015
a novembro de 2017. O diagndstico psiquiatrico principal feito pelo DSM-V, incluindo as condi¢des para estudos pos-
teriores desse manual, que é o caso do Transtorno de Autolesdao Nao Suicida (TALNS). Esse trabalho foi aprovado pelo
Comité de Etica do hospital. Resultados: Dos 245 pacientes atendidos no ambulatério, 29 (11,83%) apresentavam
Transtorno de Autolesdo N3do Suicida (TALNS). Desses, 75,86% eram do feminino. Faixa etaria: 10,34% com 8 a 11 anos;
41,37% com 12 a 14 anos e 48,29% com 15 a 17 anos. Escolaridade: 65,52% deles estavam no Ensino Fundamental e
o restante no Ensino Médio (34,48%). A grande maioria dos pacientes (93,2%) utilizou de objetos cortantes para se
agredir. Motivagao para autolesdo: 37,9% para alivio de tensao; 37,9% para alivio de raiva e 24,2% dos casos para alivio
de angustia. Diagndstico psiquiatrico principal: 31,03% deles com Depressao Maior; 44,82% com Transtorno Bipolar;
10,37% com Transtorno de Ansiedade; tanto para Esquizofrenia como para Transtorno do Déficit de Atencdo e/ou
Hiperatividade foram 6,89% dos casos. A maioria (51,72%) tinha histéria de tentativa de suicidio prévia. Conclusdes:
A maior parte dos pacientes com Transtorno de Autolesdo Ndo Suicida (TALNS) foi do sexo feminino e utilizou como
método de autoagressdo objetos cortantes. O diagndstico psiquiatrico principal mais frequente foi o de Transtorno de
Humor: a frequéncia de Depressdao Maior somada a de Transtorno Bipolar foi 75,85%. A maioria da amostra (51,72%)
tinha tentativa de suicidio prévia, portanto uma atencdo especial no cuidado desses pacientes deve ser dada devido ao
risco de morte ao qual eles se expéem.

69. IMPACTO DE TENTATIVAS DE SUICIDIO NA VIDA ESCOLAR DE PACIENTES COM TRANSTORNO DE AUTOLESAO NAO
SUICIDA DO AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL INFANTOJUVENIL DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIiRITO SANTO
Bruno Lima Alves, Andressa de Oliveira Perobelli, Sonia Costa dos Santos, Geraldo Patrocinio Neto, Beatriz de Jesus
Furtado Batalha, Adriana Araujo de Souza Santos

Objetivo: Averiguar a média de atraso escolar em pacientes com Transtorno de Autolesdao Ndo Suicida (TALNS) com
tentativa prévia ou ndo de suicidio. Método: Estudo transversal e retrospectivo. Foi feita busca ativa dos dados nos
prontudrios de 29 pacientes com Transtorno de Autolesdao Nao Suicida (TALNS) que foram atendidos no periodo de de-
zembro de 2015 a novembro de 2017. Diagndstico psiquiatrico feito pelo DSM-V, incluindo as condi¢Ges para estudos
posteriores desse manual, que é o caso do Transtorno de Autolesdao N3do Suicida (TALNS). Esse trabalho foi aprovado
pelo Comité de Etica do hospital. Resultados: Dos 245 pacientes atendidos no ambulatério, 29 (11,83%) apresenta-
vam Transtorno de Autolesdo Nao Suicida (TALNS). Destes, 75,86% eram do feminino. A grande maioria dos pacientes
(93,2%) utilizou de objetos cortantes para se agredir. Faixa etaria: 10,34% com 8 a 11 anos; 41,37% com 12 a 14 anos e
48,29% com 15 a 17 anos. Diagndstico psiquidtrico principal: 31,03% deles com Depressao Maior; 44,82% com Trans-
torno Bipolar; 10,37% com Transtorno de Ansiedade; tanto para Esquizofrenia como para Transtorno do Déficit de
Atencédo e/ou Hiperatividade foram 6,89% dos casos. Escolaridade: 19 (65,52%) deles estavam no Ensino Fundamental
e o restante no Ensino Médio (34,48%). Atraso escolar: 13 (44,82%) estavam em atraso escolar, sendo que 53,84%
desses estavam com 1 ano de atraso escolar e 46,15% com 2 anos de atraso. Conclusdes: Em nosso estudo, a média



de atraso escolar nos pacientes com TALNS com histéria pregressa de tentativa de suicidio foi de 1,6 ano, enquanto
no grupo do TALNS sem histéria prévia de tentativa foi de 1,37 ano. E de se esperar que pacientes que tentaram sui-
cidio tenham mais atraso escolar, devido a uma maior gravidade das comorbidades psiquiatricas existentes, como os
Transtornos de Humor (Depressdao Maior ou Transtorno Bipolar), que, nessa amostra, tiveram a prevaléncia de 75,85%.

70. CONECTAR. COMUNICAR. CUIDAR: CAMINHOS PARA A PROMOGCAO DA SAUDE MENTAL E PREVENCAO DO SUICIDIO
Camila Cortellete Pereira da Silva, Catherine Menegaldi Silva, Regiane da Silva Macuch, Rute Grossi Milani

O aumento no indice de suicidios e tentativas entre adolescentes em uma cidade no interior do Parana requer o pla-
nejamento de agles interventivas e de educagao em saude, articuladas as propostas da Agenda de A¢Ges Estratégicas
para a Vigilancia e Prevengdo do Suicidio e Promog¢do da Saude no Brasil: 2017 a 2020. O projeto teve como objetivo
sensibilizar alunos do ensino médio e pré-vestibular quanto a promogdo da sua saude emocional, com enfoque na re-
lagdo entre o desenvolvimento de habilidades emocionais e sociais e a prevengao do suicidio. Dessa forma, os alunos
de uma escola particular foram convidados a participar de uma conversa sobre a tematica do suicidio. Antes de iniciar
foram entregues papéis a todos onde puderam comentar ou questionar sobre os temas que seriam abordados. Foi
trabalhado primeiramente sobre o contexto adolescente, salde mental e seus estigmas, e a diferenciagado da tristeza
e depressdo. Em seguida explanou-se sobre o comportamento suicida, apresentou-se o servico do CVV, fornecen-
do orientagdes sobre onde e quando procurar ajuda. Entdo, buscou-se oferecer estratégias para instrumentaliza-los
guanto a promog¢do da sua saude emocional, sendo este um fator de prote¢do. Para finalizar, com o objetivo de evitar
o constrangimento que poderia ocorrer ao perguntar em voz alta, os alunos foram convidados a entregar os papéis
dados no inicio. Dos 77 jovens presentes na atividade, 8 participaram com perguntas orais, 14 trouxeram por escrito.
Acredita-se que a atividade foi muito produtiva, inclusive, com potencial terapéutico, pois os jovens utilizaram da
expressdo grafica de forma bem criativa, alguns empregaram a arte, por meio de desenhos, representando as ideias
despertadas durante a apresentagao. Mesmo considerando de grande valia a discussdo realizada, entende-se que esta
deve servir apenas como uma primeira sensibilizagdo ao tema, sendo necessario um maior investimento no desenvol-
vimento de habilidades emocionais dos jovens, de forma longitudinal.

71. GRUPO DE PSICOEDUCAGAO COMO FERRAMENTA DE PREVENGAO DE SINTOMAS DEPRESSIVOS EM ACADEMI-
COS DE PSICOLOGIA
Camila Izar, Armando Macena de Lima Junior, Julio Cézar Gongalves do Pinho, Michelly do Rocio Dellecave

Este resumo objetiva descrever os resultados quanto aos sintomas depressivos dos participantes de um grupo de
Psicoeducacdo, voltado a académicos de Psicologia, baseado em Terapia Cognitivo-Comportamental. Realizou-se dois
grupos; totalizando 17 participantes. Todos foram avaliados através do Inventario de Depressao de Beck (BDI), porém,
apenas 10 académicos estavam presentes no Ultimo encontro e foram reavaliados. No total, foram realizados seis en-
contros semanais de uma hora e meia: no primeiro encontro ocorreu a explicacdo da pesquisa, modelo tedrico, crono-
grama, assinatura do Termo de Compromisso Livre e Esclarecido e aplicacdo do BDI; no segundo encontro realizou-se
a integracdo dos participantes, contrato grupal, levantamento de demandas e definicdo dos objetivos; no terceiro
encontro foi realizada a Psicoeduca¢do do modelo Cognitivo-Comportamental; no quarto, quinto e sexto encontro
foram realizadas atividades psicoeducativas, com metodologias ativas, voltadas aos temas definidos pelos grupos (or-
ganizacdo do tempo e procrastinacdo, ansiedade, Atenc¢do Plena e Habilidades Sociais) e pds-avaliagdo com BDI. Como
resultados, foram obtidos feedbacks satisfatérios quanto a proposta e desenvolvimento de autoconhecimento sobre
as demandas trabalhadas. Na pré-avaliagdo o escore médio foi de 19,4, variando entre seis e 33, sendo que seis parti-
cipantes apresentavam sintomas moderados, dois leves e dois minimos; enquanto na pds-avaliacdo, a média de escore
obtida foi de 13,6, variando de sete até 23 pontos, destes resultados, quatro apresentavam sintomas moderados, trés
leves e trés minimos. Ademais, os resultados indicaram redugao de sintomas depressivos apds intervengdes. Sugere-se
gue novas pesquisas sejam realizadas, afim de ampliar a aplicagdo com académicos de outros cursos, com um numero
maior de participantes e com a utilizacdo de maiores controles experimentais, para verificar a efetividade desta moda-
lidade de intervengdo com maior precisao.

72. PREVENCAO E INTERVENGCAO NO AMBIENTE UNIVERSITARIO: O PAPEL DO CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
Carla Adriana da Silva Villwock, Francisco Arseli Kern, Edgar Chagas Diefenthaeler, Angela Cristina Barrios Pratini Seger,
Rafael lassin Abdalla Maihub, Alfredo Cataldo Neto

O Centro de Atencgdo Psicossocial (CAP) foi criado na PUCRS em 2006, com o objetivo de auxiliar as unidades académi-
cas nas dificuldades do processo de ensino-aprendizagem. O servico oferece atendimento a comunidade académica,
assessoria a professores, coordenadores e decanos. A partir da crescente demanda de sofrimento psiquico que inclui
comportamentos suicidas, desenvolveu uma estratégia que busca auxiliar na identificagdo de riscos no contexto aca-
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démico, sendo sua descri¢cdo o objetivo deste estudo. O ingresso na universidade coloca o estudante em uma nova
perspectiva de vida, muitas vezes, acompanhada de pressées externas e internas para atingir bom desempenho e con-
clusdo do curso escolhido. Estudos como o de Santos et al (2017) também apontam a importancia das universidades
em promover a¢oes de prevengao e enfrentamento destas questdes. Em algumas situagdes este sofrimento se traduz
em comportamentos suicidas, terceira principal causa de morte entre 15 e 44 anos, segundo Organiza¢do Mundial da
Saude (2012). A estratégia do CAP é sensibilizar a equipe docente, alunos de graduacgdo e pds-graduagao, através de
encontros tematicos, oficinas e palestras, em temas como: suicidio, depressao, ansiedade, outros transtornos mentais,
sentido de vida e questdes pedagdgicas. De acordo com Bottega (2015), o reconhecimento destes transtornos, assim
como, abuso de alcool e substancias, é o primeiro passo na prevengao ao suicidio. Como resultado deste trabalho, en-
tre margo e junho de 2018, o servigo atingiu 23 cursos e 83 pessoas, além dos atendimentos individuais. BOTTEGA, N.
J.. Crise Suicida: Avaliagcdo e Manejo. Porto Alegre: Artmed, 2015. SANTOS H.; MARCON S.; ESPINOSA M. (org). Factors
associated with suicidal ideation among university students. Rev. Latino-Am. Enfermagem. 2017;25. World Health Or-
ganization. Salde Publica A¢do para a Prevencdo do Suicidio: uma Estrutura [AcessJUN17,2018]http://site.cfp.org.br/
wp-content/uploads/2013/07/documento-suicidio-traduzido.pdf

73. SUICIDIO: A MORTE TRANSGRESSORA SOB O OLHAR DE UMA SOCIEDADE DE INTERDICAO
Carla Andressa dos Santos Rabelo, Sabrina Magalh3es Martins da Silva, icaro Moreira Costa, Cynthia de Freitas Melo

O suicidio é um problema de saude mundial, porém ainda é silenciado, devido o tabu inerente ao tema, permeado por
mitos, que dificultam a busca de uma compreensdo mais abrangente sobre o assunto. Por esse motivo, a presente pes-
quisa objetiva verificar a atitude da populac¢do brasileira sobre o suicidio, a fim de subsidiar interveng¢des educativas.
Para tanto, foi realizada uma pesquisa descritiva, de abordagem quantitativa, realizada por meio de levantamento na
internet, que contou com amostra ndo probabilistica por conveniéncia composta por 260 participantes, que responde-
ram ao Questionario de Crencas Atitudinais sobre o Comportamento Suicida (CCCS-18), cujo os dados foram avaliados
por meio de estatistica descritiva e bivariada, com auxilio do software estatistico SPSS. Os resultados mostraram uma
atitude negativa sobre o suicidio 59,29 (DP = 16,27). No Fator 1 — “Legitimacao do suicidio” (M = 13,56; DP = 8,30), foi
sinalizado que os participantes consideram que o suicidio ndo é legitimo e ndo é uma alternativa aceitdvel de morte.
No Fator 2 — “Suicidio em pacientes terminais” (M = 11,71; DP = 7,31), observou-se que as pessoas sao contrdrias ao
suicidio, mesmo que em casos de doengas terminais. No Fator 3 — “Dimensdo moral do suicidio sob o ponto de vista
social” (M =21,42; DP = 3,81), apresentou-se uma atitude favoravel, onde se reconhece que o suicidio ndo é um aten-
tado a moral ou a sociedade. O Fator 4 — “O préprio suicidio” (M = 12,60; DP = 4,27), mostrou que as pessoas ndo acre-
ditam na possibilidade de se suicidar. Conclui-se que hd uma atitude desfavoravel perante o comportamento suicida,
significando que as pessoas ndo reconhecem o suicidio como uma alternativa aceitdvel de morte, persistindo mitos e
preconceitos sobre o tema que desfavorecem a assisténcia ao paciente suicida.\

74. 0 LUTO DOS SOBREVIVENTES DO SUICIDIO SOB A LUZ DA FENOMENOLOGIA-EXISTENCIAL
Carolina Alves Silva

Este trabalho aborda a questdo da morte por suicidio, tendo como objetivo refletir sobre o processo de luto dos “so-
breviventes”, a experiéncia da morte na atualidade e sua relagdo com a elaboragdo do luto por suicidio. A metodologia
de pesquisa bibliografica, sob perspectiva fenomenoldgica-existencial e baseada no pensamento heideggeriano para
pensar o Homem como Ser, ndo tem a pretensao de encontrar uma verdade Unica que responda a questdo. A morte é
encarada como um tabu pela sociedade, comumente abordada somente no sentido médico tradicional, porém, a com-
preensao da morte como um fend6meno ultrapassa estes limites. Ha dificuldades em aborda-la quando é inesperada ou
consentida por aquele que foi de encontro a ela (caracterizando o ato suicida). O impacto de uma tentativa ou consu-
macao de suicidio ndo se limita somente a pessoa que morreu. As pessoas proximas também sofrem com as tentativas
incessantes de explicar o porqué dessa escolha, procurando respostas que esclarecam por quais razdes o outro cogitou
essa acdo como possibilidade. A OMS releva que, para cada caso de suicidio, entre 5 e 6 pessoas préximas ao falecido
experimentam consequéncias emocionais, sociais e econdmicas, isto é, quase 5 milhdes de pessoas por ano no mun-
do que precisam reconstruir suas vidas depois que alguém préximo se suicidou, dado que realga a relevancia deste
trabalho. Conforme uma perspectiva heideggeriana, a impessoalidade caracteristica do cotidiano contemporaneo pro-
voca o afastamento da questdao da morte junto ao homem, dificultando sua compreensao sobre este fendmeno. Tal
condicdo pode vir a influenciar o processo de luto dos sobreviventes, que costuma ser sobrecarregado de estigma e
sentimentos de culpa e impoténcia, aspectos que podem trazer ao enlutado alteragdes significativas em seu mundo e
guestionamentos sobre o sentido da vida e de seu modo-de-ser, emergindo a tona a questdo da fragilidade humana e
os existenciais da angustia e do ser-para-a-morte do Homem.



75. RISCO PARA COMPORTAMENTO SUICIDA ASSOCIADO AO USO DE ALCOOL
Clara Ananda Pimentel de Sousa Santos, Claudete Ferreira de Souza Monteiro, Lorena Uchoa Portela Veloso, Camila
Bezerra dos Santos, Fernando Guedes da Silva Junior

OBJETIVO: Analisar a producdo cientifica publicada a respeito da associacdo do comportamento suicida ao uso de al-
cool. METODOS: o presente estudo trata-se de uma revisdo sistematica da literatura, norteada por artigos cientificos
referente ao tema, publicados na base de dados Medline. RESULTADOS: Por se tratar de um evento multifatorial ou
multidimensional varios fatores tém sido assinalados em relagdao ao comportamento suicida, e o uso de alcool mos-
trou-se bastante prevalente em vdrias pesquisas sobre a tematica. Estudos comprovaram que alguns individuos usam
alcool antes de realizar a tentativa, e que a relagao dose-resposta observada entre o uso de alcool e o comportamento
suicida pode ser explicada pelo efeito dose-dependente imediato do alcool no Sistema Nervoso Central (SNC), ou seja,
elevadas doses de alcool tem indicativo de que produzem efeitos mais fortes sobre o humor e estados cognitivos e que
desempenham um papel causal no comportamento suicida. CONCLUSAO: Diante desse contexto, torna-se de grande
importancia e responsabilidade a identificagdo em tempo habil, de situa¢cdes de risco relacionadas ao uso de alcool,
para o comportamento suicida, independentemente do nivel de atencdo a salde, a fim de impedir a antecipa¢ao do
fim da vida.

76. PERCEPCAO DE ESTUDANTES DE PSICOLOGIA SOBRE O COMPORTAMENTO SUICIDA
Daniella Almeida Silva Brum

A pesquisa foi realizada em 2015 como trabalho de conclusdo de curso de Psicologia e resulta do incobmodo frente a
incipiéncia de discussdes sobre o comportamento suicida no ambito académico, apesar do impacto mundial da morta-
lidade por suicidio. Nesse contexto, buscou-se compreender a percepc¢do de estudantes concluintes do curso de Psico-
logia acerca do comportamento suicida e intervengées pertinentes em diferentes contextos de atuagao profissional. A
pesquisa iniciou com levantamento bibliografico de revisao narrativa sobre o tema e, para coleta de dados, realizaram-
-se entrevistas semiestruturadas com estudantes de Psicologia de uma universidade publica do centro-oeste de Minas
Gerais, Brasil. Por se tratar de uma pesquisa fenomenoldgica, a amostra foi intencional e por conveniéncia, sendo 3
participantes. Para descri¢do e interpretacdo dos dados utilizou-se da andlise fenomenolégica de Giorgi, que consiste
na elei¢cdo de temas mais importantes a pesquisa, contidas nas falas dos entrevistados, seguida de uma posterior ex-
plicacdo estrutural que dialoga com a literatura. Foram obtidas 4 unidades de sentido: 1) comportamento suicida; 2)
experiéncia pessoal, familiar e comunitdria; 3) fatores de risco de suicidio, identificacdo e prevencgao; e 4) papel do Psi-
cdlogo e contribui¢do da Psicologia frente ao comportamento suicida. A pesquisa permitiu discutir como psicélogos em
formacdo delineiam intervengdes ante o comportamento suicida e como a Psicologia pode contribuir em sua preven-
¢do. Foi possivel identificar uma priorizagdo da relagdo paciente — profissional e uma atuagao no pds-tentativa, agdes
fundamentais, mas insuficientes para a¢Ges preventivas em nivel de salde publica. A dificuldade em delinear praticas
ampliadas em Psicologia na prevencdo desse agravo poderia estar associada a abordagem insuficiente do fenémeno
no curso, bem como do fato de ainda existir uma pratica clinica isolada, ndo interdisciplinar.

77.A EXPERIENCIA DE MEDICOS E ENFERMEIROS FRENTE A TENTATIVA DE SUICIDIO DE CRIANCAS E ADOLESCENTES
Danila Maria Batista Guedes

Objetivo: caracterizar a produgdo cientifica sobre a experiéncia de médicos e enfermeiros frente a tentativa de suicidio
em criangas e adolescentes, sistematizando os locais onde as pesquisas foram realizadas, os métodos empregados e
seus principais resultados. Método: revisao integrativa da literatura, com abordagem bibliométrica, realizada a partir
dos descritores: “Tentativa de suicidio”; “Crian¢a”; “Adolescente”; “Pessoal da saude”; “Suicide, Attempted”; “Suicide
attempt”; “Child”; “Children”; “Adolescent”; “Health Personnel”; “Nursing”. Como critérios de inclusdo, artigos: dis-
poniveis na integra gratuitamente; cuja temdtica se voltava apenas para a tentativa de suicidio em criangas e adoles-
centes e ndo para o suicidio consumado; publicados nos idiomas inglés, portugués e espanhol e nos ultimos dez anos
(2008-2017). Resultados: foram identificados 44 artigos nos portais de busca, 12 no PubMed e 32 na Biblioteca Virtual
da Saude; e 16 na CINAHL, totalizando 60 estudos. A partir da leitura do titulo e resumo, foram identificados 14 estu-
dos. Destes, nove foram excluidos por ndo preencherem os critérios de inclusdo, obtendo-se cinco ao final. Dos cinco
artigos, quatro foram realizados nos Estados Unidos e um (01) no Egito; todos foram publicados em lingua inglesa e
guanto ao ano de publicagdo os estudos foram publicados em 2009, 2011, 2012, 2014 e 2016. Com relagao ao méto-
do empregado, dois estudos sdao longitudinais, dois transversais e um (01) estudo de revisdo integrativa da literatura.
Conclusdo: a realizagdo desta revisao bibliométrica evidenciou uma lacuna no conhecimento, visto que ha um ndmero
maior de publicagdes na tematica do comportamento suicida na infancia e na adolescéncia com foco no suicidio con-
sumado ou na ideagdo suicida, porém, a pratica assistencial e as estatisticas revelam a necessidade de intervencdo e
realizagdo de estudos frente as tentativas de suicidio, quando ainda é possivel a pratica de agGes e estratégias.
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78. LUTO NA MELANCOLIA: MANEJO CLINICO DO RISCO DE SUICIDIO NA PSICANALISE
Débora Pires Viana de Jesus

O presente trabalho aborda um caso clinico atendido por uma praticante de psicandlise durante dois anos numa clinica
em Salvador. Ao se confrontar com a perda por morte da sua Unica filha, de maneira abrupta, tornando da ordem do
insuportavel para a paciente, uma senhora de aproximadamente cinquenta anos de idade, o que a fazia responder
com angustia, sentimento de dor, crises de choro, perturbagdo da autoestima, empobrecimento do eu, insénia e perda
do apetite. A paciente realiza também tratamento psiquiatrico tendo como hipdtese diagndstica atual o “Transtorno
do Luto Complexo Persistente”, apresentando dificuldades na adesdo ao uso de medicamentos psiquiatricos. No que
concerne a uma modalidade de sofrimento, a melancolia, que desde Freud diz respeito as neuroses narcisicas, repre-
senta ainda hoje uma controvérsia discussao diagndstica. Como peculiaridades do discurso melancélico, sabe-se que é
o proprio eu que se torna pobre e vazio, uma vez que no trabalho de luto, a perda relativa ao objeto retorna ao eu na
melancolia (FREUD, 1917). Nesta diregdo, os aspectos trabalhados no caso foram a identificagao narcisica da paciente
a filha, a ponto de acreditar que ndo é possivel existir sem a sua presenca, e também a busca pela morte, retomando
nos atendimentos a partir das suas ideagGes suicidas. Na impossibilidade de realizar o luto diante da perda real da
filha, a paciente se apresenta como sem valor e sem investimento libidinal a vida. Diante da expressdo do negativismo
da existéncia, conclui-se que foi possivel fazer a paciente lidar com a dimensdo da perda e dar lugar as significacdes
e aos afetos, ou seja, poder falar ao confrontar-se com a auséncia da filha. O tratamento psicanalitico proporcionou
um bem-dizer, e assim, a saida da sua decisdo pela morte, apontando para suas fragilidades, contudo ao encontro de
outras maneiras de sustentar-se na vida. Neste sentido, encontrar um significante que pudesse produzir uma nova
identificagao (CARVALHO, 2014).

79. RETRATO EPIDEMIOLOGICO DO SUICIDIO EM MAFRA/SC
Debora Popadiuk, Ariane Woehl

Categoria: Pesquisa

OBJETIVOS: Conhecer o Perfil Epidemiolégico de Mafra; Comparar o Perfil Epidemioldgico de Mafra com a realidade
brasileira e mundial. METODOS: Por meio de instrumento de encaminhamento de tentativas e ideacdes suicidas que
foi disparado em 2016 a todos os servicos de salde e atengdo a crise suicida e também as notificacbes obrigatdrias da
Vigilancia Epidemioldgica tivemos o controle e possibilidade de construir este Perfil Epidemioldgico. RESULTADOS: Em
relagdo ao suicidio exitoso, tivemos 09 ocorréncias no ano de 2016, sendo que 100% deles sdo de homens. Ndo houve
diferenciagdo significativa acerca das idades, tendo homens de 19 a 62 anos em tal estatistica. Em relagdao ao método,
67% dos suicidios ocorreram por enforcamento, seguidos por acidente de transito (22%) e arma de fogo. Ja acerca das
tentativas de suicidio 71% delas foram de mulheres e a faixa etdria mais proeminente tanto para homens quanto para
mulheres foi a de 16 a 29 anos. O més de margo foi o més considerado com maior nimero de suicidios exitosos e tam-
bém de tentativas de suicidio. A abrangéncia da ESF Central foi a que trouxe também os maiores indices de suicidios e
tentativas de suicidio em nimeros absolutos. CONCLUSOES: No que diz respeito & comparagdo do perfil epidemioldgi-
co de Mafra com as realidades brasileira e mundial, pode-se dizer que o municipio segue as tendéncias considerando
gue os indicadores nacionais e mundiais apontam que homens sdo mais efetivos no suicidio e que as tentativas sao
proeminentes em mulheres. Em relagdo a faixa etdria no que diz respeito as tentativas de suicidio vemos que os jovens
estdo se sobressaindo o que vai de encontro também as pesquisas recentes. Por fim deu um norte para que identifi-
cado o perfil e onde esta populagdo se encontra possamos focar nossas estratégias e auxiliar no desenvolvimento de
trabalhos por meio do Grupo de Amparo a Vida visando a prevencdo e pésvencao do suicidio mais efetiva em Mafra.

80. GRUPO DE AMPARO A VIDA — OLHAR DIFERENCIADO AO SUICIDIO
Debora Popadiuk, Ariane Woehl

OBJETIVO: Ampliar a visdo para o fendmeno do suicidio construindo um servico de apoio dentro da rede de salde men-
tal de Mafra-SC. METODO: A Assistente Social do Ambulatério de Psiquiatria e a Psicéloga do NASF de Mafra uniram
forcas para organizar o Grupo de Amparo a Vida — GAV, que tem como objetivos controlar dados epidemioldgicos do
municipio por meio instrumento Unico de encaminhamento de tentativas e ideagdes suicidas, realizar ligacGes espora-
dicas para os familiares dos falecidos por suicidio ou para quem tentou suicidio verificando como a pessoa est3d, além
de reunir a rede de salide mental para discutir a temdtica, apresentar o perfil epidemiolégico e desenvolver estratégias
de prevengao. RESULTADOS: Além de, em 2016 dispararmos o documento para termos um maior controle da atengao
a tais usuarios, criamos um grupo de Whatsapp para que no momento em que a notificagdo é recebida, saibamos do
caso e de imediato ja verificamos quem entrard em contato e como estd sendo feita a abordagem, nao deixando as
pessoas soltas na rede. Os participantes sdo funciondrios da rede de saide mental municipal comprometidos com o
sigilo e cuidado desta populagdo. Tivemos bom aceite das ligacdes e atendimentos individuais/grupo de familiares e



usudrios que tentaram suicidio, criar um espacgo e possibilidade de escuta acolhe e dignifica a pessoa. Desenvolvemos
reunides intersetoriais para discussdao da tematica e realizamos palestras, capacita¢Ges, panfletagens, decoragao da
cidade no Setembro Amarelo, reunides técnicas, Yoga no parque, entrevistas nas radios locais visando a preveng¢do e o
olhar atento ao sofrimento mental. CONCLUSAO: Percebemos estreitamento da rede de salide mental e profissionais
mais atentos ao sofrimento mental, os quais sabem a quem ligar para orientar-se na conduta e qualificacdo de sua
escuta. Notamos também que as pessoas atendidas sentem-se mais acolhidas e respeitadas em sua dor.

81. CONSIDERACOES PSICANALITICAS A RESPEITO DA ARTICULAGAO ENTRE AUTOMUTILAGAO E SUICIDIO
Elisa Penna Bernal, Ana Maria Loffredo

Apresentagao: As articulacdes que podem ser estabelecidas entre a automutilagdo e o suicidio sdo de extrema com-
plexidade. Uma andlise superficial poderia indicar que as pessoas que se cortam realizam tal ato com o objetivo Unico
de colocarem um fim a prdpria vida ou, na dire¢do oposta, estes dois fendmenos podem ser considerados de maneira
isolada, isto é, como se ndo houvesse relagdo alguma entre eles. No presente trabalho, propde-se uma discussao te-
drica a respeito desta questdo a partir de conceitos da Psicandlise. Objetivo: compreender, a partir do referencial ted-
rico psicanalitico, as relagdes existentes entre os fendmenos da automutilagdo e do suicidio. Método:Trata-se de uma
pesquisa de abordagem qualitativa em que, primeiramente, foi realizado um levantamento bibliografico nas principais
bases de dados da Psicologia e Psicanalise a partir dos termos “automutilagdo” e “suicidio”. A fim de ilustrar os achados
tedricos resultantes desta primeira etapa, foi feita uma coleta de materiais extraidos da rede social Tumblr a partir da
busca pela hashtag “automutilagao”. Resultados: Foi possivel perceber que, por um lado, o comportamento automuti-
latério ndo possui um propdsito deliberado de conduzir a morte, como a préopria nomenclatura do fendémeno na lingua
inglesa (NSSI: non-suicidal self-injury) sugere. Por outro, a literatura indica a importancia da automutilagdo como fen6-
meno preditivo do comportamento suicida e este aspecto pode também ser observado em relatos extraidos de redes
sociais, nos quais os proprios sujeitos que se automutilam comentam a respeito da relagdo entre os cortes e o desejo
de morrer. Conclusdo: A pesquisa indica a existéncia de uma dupla face da relagdo entre o suicidio e a automutilagdo. A
nogao de intrincamento pulsional entre Eros e Tanatos proposta por Freud a partir da introdugao do conceito de pulsdo
de morte contribui para a compreensdo deste aspecto, bem como a diferenciagdo entre acting-out e passagem ao ato.

82. REVISAO DA LITERATURA SOBRE O SUICIDIO NO PACIENTE COM CANCER DE CABECA E PESCOGO
Ericka Marta Alves de Oliveira Dias

Pacientes com cancer apresentam maiores riscos de cometer suicidio quando comparados a populagao geral. Dentre
os tipos de cancer, as neoplasias de cancer de cabeca e pescogo formam um subgrupo ainda mais vulneravel ao ato e
a ideacgdo suicida. Dessa forma, os profissionais de salde precisam aprender a detectar e terem manejo para cuidar e
avaliar o risco nesse grupo de individuos. Nesse contexto, o objetivo central deste estudo foi analisar o que tem sido
discutido na literatura cientifica sobre o risco de suicidio e o suicidio em pacientes adultos com diagndstico de cancer
de cabega e pescogo. Para tanto, foi realizada uma pesquisa bibliogréfica, em bases de dados cientificos, nacionais e
internacionais, num periodo de 10 anos (2006 a 2016). Foram recuperados 188 trabalhos e apds aplicar os critérios de
inclusdo e exclusdo, o corpo de analise desta pesquisa constituiu-se de 13 estudos. Os dados indicam que o risco de
suicidio é maior em pacientes oncoldgicos, destacando-se aqueles recém-diagnosticados, os que estdao num estagio
mais avangado da doenca, os com cancer de cabeca e pesco¢o, os mais idosos e aqueles com diagndstico de depressao.
A pesquisa também revela que pessoas do sexo masculino com cancer cometem mais suicidio que as mulheres.

83. LOGOS PREVENGAO E POSVENGCAO DO SUICIDIO
Estela Ramires Lourengo

LOGOS PREVENCAO E POSVENCAO DO SUICIDIO Objetivo: Apresentar a atua¢io de uma ONG no municipio de Sio
José dos Campos/SP, que atua com prevencgdo, atendimento e posvencdo do suicidio. Apds alguns anos atuando como
psicologa hospitalar no municipio de Sdo José dos Campos/SP, a autora teve a possibilidade e oportunidade de atender
e acompanhar varios casos de pessoas hospitalizadas por tentativas de suicidio. Dentro dessa pratica, foram observa-
das as repercussdes emocionais e inquieta¢des geradas nos profissionais e familiares diante desses eventos, como por
exemplo, ansiedade, medo e preocupacdo. Junto a essas questdes, uma experiéncia profissional envolvendo o suicidio,
despertou para a escassez e necessidade de ter no municipio, atendimento especifico para essa demanda. Ao partici-
par de um grupo de sobreviventes enlutados por suicidio no Instituto Vita Alere em S3o Paulo, nasce entdo o desejo de
oferecer acolhimento e suporte para outras pessoas que passam pela mesma situagdao. Em 14 de setembro de 2006,
foram instituidas no Brasil, as Diretrizes Nacionais para Prevenc¢do do Suicidio, a partir da Portaria n? 1876, com objeti-
vo de criar estratégias de prevencgao, disseminar informacdes, protecao e recuperagao da saude e prevengdo de danos,
sensibilizando a sociedade de que o suicidio é um problema de salde publica e pode ser prevenido (BRASIL, 2006).
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Porém, faz-se necessdrio e é grande desafio, transformar essas agdes em pratica, de forma que se possa diminuir os
indices de suicidio. Sendo assim, a conscientiza¢do e informacdo para a sociedade é de extrema relevancia, bem como,
a capacitagdo para os profissionais de varias dreas, ndo s6 da saude. Diante da necessidade e experiéncia vivenciada a
LOGOS Prevencio e Posvencio do Suicidio, foi idealizada e fundada em agosto de 2016. REFERENCIAS BRASIL. Portaria
no. 1876. Publicado em 14 de agosto de 2006. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/
prt1876_14 08_2006.html. Acesso em: 02/07/2018.

84. “A MAQUINA HUMANA PEDE SOCORRO”: UM OLHAR DA NUTRICAO E DA PSICOLOGIA ACERCA DOS DIVERSOS
FATORES QUE LEVAM AO SUICIDIO O POLICIAL MILITAR
Fabiane Nogueira Mendes da Silva, Nilza dos Santos Machado

OBJETIVO: Este trabalho tem como objetivo analisar o suicidio entre Policiais Militares, os principais diagndsticos que
acompanham o suicidio, os métodos frequentemente utilizados, a prevenc¢do para a ideagao e tentativa de suicidio
entre o publico estudado. A atividade Policial é altamente estressante e conta com diversos fatores que potencializam
esse estresse, altas jornadas de trabalho, horarios irregulares de refeigdes e atividades fisicas. METODO: O trabalho
buscou analisar os fatores que levam ao suicidio o PM. O estudo foi realizado a partir da pratica clinica-vivencial das
profissionais do servigo de Psicologia e Nutricdo da PMBA. O acesso ao servi¢o ocorre de forma voluntaria ou por enca-
minhamento, a partir do primeiro contato com o PM, que se dd através de triagem, onde sao analisadas as condig¢des
de trabalho, salde, qualidade de vida, dentre outras. RESULTADOS: A partir da andlise dos atendimentos a PMs, onde
muitos relatam o desejo que ja sentiu ou ainda sente de cometer suicidio, foi possivel fazer uma relagdo desse sujeito
com fatores como: desencanto com a profissao, tristeza, dificuldade em manter uma alimenta¢do adequada por fal-
ta de tempo ou vontade e episddios de compuls3o alimentar. CONCLUSAO: O trabalho realizado permitiu um maior
conhecimento acerca da rotina que esses profissionais da seguranca publica da Bahia vivenciam diariamente, como a
carga hordria intensa, que muitas vezes inviabiliza um contato continuo com familiares e amigos, que pode influenciar
na sua salde fisica e psiquica, levando muitos ao extremo de praticar o ato de suicidio. REFERENCIAS BORGES, A.A.
Police and Health: interview with the Director-General of Health of the Military Police for the State of. Ciéncia & Saude
Coletiva. RJ, 2013. Minayo M.C.S. et al. Impacto das atividades profissionais na saude fisica e mental dos policiais civis
e militares do RJ. Ciéncia & Saude Coletiva, 2011.

85.0 QUE EU QUERIA TE DIZER: CARTAS DE SUICIDIO E REDES SOCIAIS
Gabriela Gehlen, Clarissa de Antoni

O suicidio é um fendmeno de causas multifatoriais, ndo se pode considera-lo de forma simplista, mas, um desfecho
de um processo. Com o acesso facilitado a redes virtuais de propagacao de ideias, sites como o Facebook se tornaram
palco para processos digitais de morte. Cartas postadas por pessoas que cometeram suicidio sdo encontradas neste
ambiente, o que é caracteristico de uma geragao que nao dissocia sua vida online da vida offline. Esse fen6meno, de
tornar publico o que antes era privado, € um movimento que acompanha a multiexposi¢ao que é comum da era digital.
Este trabalho analisou cartas de suicidio postadas no Facebook, buscando os significados e sentidos produzidos e o mo-
vimento de ressignificacdo da morte no ambiente virtual. Foram coletadas 40 cartas postadas por pessoas com idades
entre 15 a 30 anos. Foram realizadas as andlises de conteldo de cada uma. Como resultado obteve-se trés categorias
tematicas: Percepcdo sobre violéncia vivenciada, que apresenta relatos de diferentes tipos de abusos, violéncias e
hostilidades vividas como justificativas para o seu suicidio; Sofrimento, que abarca a percep¢do negativa de si mesmo,
a auséncia de redes de apoio, além de transtornos e patologias como desencadeadores do suicidio e Ambivaléncia em
relacdo a ideia de suicidio que apresenta sentimento de culpa, necessidade de perddo, pensamento critico em relagao
ao suicidio e crencgas na vida apds a morte. As categorias encontradas sustentam a ideia de que apesar das causas que
levam ao suicidio serem multiplas, estas se repetem com frequéncia nos discursos postados. Essas temdticas ainda es-
tdo sendo analisadas. Entretanto, a publicacdo do adeus neste espac¢o é um sinal de alerta para um modo obrigatdrio
de ser feliz que as pessoas ndo conseguem sustentar. Também sinaliza que a prevencgao ao suicidio e as campanhas de
conscientizagdo devem estar presentes no espaco virtual onde a vida online e offline acontecem.

86. SUICIDIO: VINCULOS FAMILIARES E PREVENGAO
Giseli Rocha Braga, Susana Kramer Mesquita Oliveira, Gleison Holanda Acécio Faganha, Jocivania Mota Silva, Ana Paula
Gomes Tavora, Karleane Santana de Araujo, Manoel Nogueira Maia Neto

Pesquisas referentes a familia, no que diz respeito a tematica do suicidio sdo escassas, discussdes provocadas nessa
correlagdo sdo fundamentais. Em quase que 100% dos casos, o suicidio de alguém terd impactos na familia e esse
campo, possivelmente, serd o mais afetado com o ato consumado. Muito se fala sobre familiares sobreviventes e so-
bre posvenc¢do, quando o campo familiar é acessado, no entanto pouco tem sido feito para que a familia participe de



projetos de prevengao ao suicidio. Em 2016 foi criado um programa (VINCULA) contendo sessdes terapéuticas de for-
talecimento dos vinculos familiares através do psicodrama para duplas pacientes em crise suicida e seus familiares (um
familiar mais proximo), que eram atendidos pelo servico de emergéncia psiquidtrica do Hospital Universitario da UFC
(Fortaleza). O programa idealizado em parceria com o LUABRI (laboratério de relagGes interpessoais - UFC), ja esta em
sua 2a versdo e hoje conta com 08 sessdes psicoterapéuticas, através das quais as duplas tém a oportunidade de reali-
nhar o campo emocional individual através do fortalecimento dos vinculos afetivos. Por grupo participam 04 duplas e
as mesmas sao avaliadas antes e depois da aplicagdo do programa, através da Escala de Vincula¢do do Adulto (Canavar-
ro, 1997) e pela Escala Mini 5.0 (Avaliagao do risco de suicidio). A pesquisa, que ainda estd em andamento, conta com
grupos experimentais e grupo controle e os resultados das avaliagdes vem sendo favoraveis a manutengao da vida,
com diminuigdo dos indices de desesperanca, descrenga e desvalia; aumento dos indices de socializagao (familiares e
paciente) e qualidade de vida (familiares). O programa passou pelo comité de ética exclusivo do hospital mencionado,
antes de ser aplicado com os pacientes da instituicdo. A avaliagdo durou cerca de duas semanas.

87. PROMOGAO DA SAUDE MENTAL EM TEMPOS DE CRESCIMENTO DOS INDICADORES DE TRANSTORNOS MENTAIS
- CASO DO IFPB/CABEDELO/PB
Giselle Christine Lins Lopes, Magda Elizabeth Hipdlito de Carvalho

O presente trabalho tem como objetivo sensibilizar toda a comunidade académica para a promogao da saide mental
com a finalidade também de prevenir o suicidio. Fazendo com que seja possivel identificar e ajudar pessoas que estao
vivenciando algum transtorno mental. A depressdo é a principal causa de incapacidade em todo o mundo e contribui
de forma importante para a carga global de doengas. Dados cientificos demonstram que uma das piores consequéncias
de uma doenga mental é a pratica do suicidio, que se caracteriza pelo ato intencional do individuo para extinguir sua
propria vida, um problema que afeta toda a sociedade e que pode ser prevenido. Segundo relatdrio global da Organi-
zagdo Mundial da Saldde o numero de depressdo aumentou 18% entre 2005 e 2015, sdo mais de 300 milhdes em todo
o mundo, sendo a maioria, mulheres (OMS, 2017). Na nossa experiéncia profissional no Instituto Federal da Paraiba no
Campus Cabedelo temos observado a frequéncia acentuada de alunos vivenciando situagbes de transtornos mentais,
entre os quais, tem sido mais comuns a depressdo, automutilagdo e comportamentos suicidas (idea¢des e tentativas).
Frente a esse assunto estamos trabalhando em articulagdo com todos os campis do IFPB junto a rede de atengao a sau-
de no enfrentamento desse problema de saude publica. As a¢des direcionadas aos discentes, envolvem a participagao
de profissionais da educacdo, Psicologia, Servico Social, Medicina, Enfermagem. Realizam-se escutas individuais, rodas
de conversas, palestras encaminhamentos a profissionais da saide mental. No ambito familiar, sdo realizadas visitas
domiciliares, realizando intervenc¢des no sentido de melhor compreender o contexto no qual o discente esta inserido,
bem como orienta-los na melhor conduc¢do das situa¢des. World Health Organization. Depression and Other Common
Mental Disorders Global Health Estimates, 2017

88. PESQUISA REALIZADA COM FILHOS DE MAES PORTADORAS DE TRANSTORNO DE PERSONALIDADE NARCISISTA
E SUICIDIO
Gloria Maria Silva

Poster sobre maes narcisistas Introducdo O presente trabalho é fruto de pesquisa em redes sdcias de vitimas e maes
narcisicas e a correlagdo das mesmas com o suicidio. Estes individuos geralmente sdo introspectivos e vivem em lares
de familias disfuncionais, cujos pais intrusivos, controladores e criticos desencadeiam nos filhos dificuldades de auto
—estima, auto valorizagdo, auto critica e culpa, como mecanismo de compensac¢do, a depressdo e consequentemente
ideagdo suicida. A autora trabalha os atendimentos dessa clientela, através da Psicologia do self de Heinz Kohut , da
Psicanalise e da Psicoterapia Familiar Sistémica. Objetivo - O objetivo deste trabalho e mostrar como a ideagdo suicida,
a tentativa ou mesmo o ato, permeia a vida das vitimas de maes narcisistas e atentar a necessidade de um olhar mais
acurado, dos profissionais de salde a essa clientela tdo sofrida e escondida por trds do mito de santificagdo dos pro-
genitores na nossa cultura, especialmente a figura da mde Metodologia Os dados do presente trabalho foram colhidos
em dois grupos nas redes sociais, através de questiondrio, obteve um montante de 63 pessoas que atenderam ao ques-
tionamento . Foram realizadas quatro perguntas: Se a pessoa ja teve ideagao suicida, se ja teve um plano organizado
para o suicidio, se conhecia alguma pessoa que tentou suicidio devido a maes narcisistas e se a pessoa foi socorrida a
tempo. Deste montante 63 pessoas tinha u ja tiveram ideagao suicida, portanto 100% da amostra, 93,6% , 59 vitimas,
ja tiveram ou tinha plano organizado, ou seja sabia como iam realizar o ato, 49,2%, ou seja 31 individuos conheceram
pessoas que cometeram o ato, desta 29 que corresponde a 46% foram socorridas a tempo e houve trés casos de éxito
letal inclusive um desses casos era um integrante do grupo. Nestes grupos as vitimas de maes narcisistas trocam suas
experiéncias e se apoiam, notou-se que o tema suicidio encontra-se preste na extensdo dos relatos de caso, nas mais
variadas etapas de vida e idade cronoldgica dos pesquisados. ConsideragGes finais As figuras parentais, os progenitores
e especialmente as maes narcisistas patoldgicas, sdao desprovidos de empatia, compaixao e principalmente sentimen-
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to de culpa, consequentemente incapazes de amar, suas necessidades sao insacidveis, geralmente os filhos exercem
papeis fixos e rigidos dentro do nucleo familiar, sendo o bode expiatério o que mais sofre devido a sua sensibilidade e
percepgao do jogo, o filho dourado se alia ao narcisista dificultando ainda mais a vida da vitima, embora todos sejam
pecas de um jogo perverso do narcisista, onde alguns componentes se omitem com a falsa ilusdo de ndao serem atin-
gidos pela furia narcisica.

89. LUTO, PARTILHA E RESSIGNIFICAGAO: EXPERIENCIA COM O GRUPO DE APOIO AS FAMILIAS SOBREVIVENTES DO
SUICIDIO (INSTITUTO BIA DOTE)
Helissandra Helena Silva Botdo, Maria Lucinaura Diogenes Olimpio

Este trabalho tem como objetivo apresentar o Instituto Bia Dote, uma institui¢do civil sem fins lucrativos que se de-
dica a trabalhar a prevencgao e a posvengao do suicidio na cidade de Fortaleza, Ceara, e em sua regidao metropolitana,
debrugando-se, especialmente, sobre um dos projetos do Instituto: o Grupo de Apoio as Familias Sobreviventes do
Suicidio. Para tanto, discute-se o tema do suicidio e as especificidades do processo de luto por suicidio, para buscar en-
tender como iniciativas da sociedade civil, tais como esse projeto, funcionam efetivamente na prevencdo e posvenc¢ado
do suicidio. A discussdao em torno do tema suicidio ndo é uma pratica nova, no entanto, a sua importancia no campo
da saude mental aumenta a cada dia, na medida em que o entendemos como um problema social e uma questdo de
salde publica. Assim, se torna possivel trabalhar a prevengdo e a posvengdo do suicidio. A posvengdo sdo as a¢oes
de amparo voltadas aos sobreviventes do suicidio (pessoas impactadas por uma morte autoinfligida), uma vez que o
luto por suicidio guarda muitas especificidades. O Grupo de Apoio as Familias Sobreviventes do Suicidio tem como
objetivo a socializacdo do processo de vivéncia do luto por suicidio, a partilha de experiéncias, pensamentos, afetos e
emocdes, e a minimizag¢do de danos no processo de luto. A partir das observagdes realizadas no Grupo, aponta-se que
esse, bem como demais iniciativas e espagos similares, na medida em que constituem um espac¢o de mediagao de um
processo de cura, elaboragao de sentido, restabelecimento de equilibrio e ressignificagdo da vida a sujeitos a quem sdo
frequentemente negados espacos de partilha de sentimentos e de amparo, sdo uma ferramenta de suma importancia
no trabalho de prevencdo e posvencgao do suicidio, sendo, portanto, uma ferramenta de considerdvel relevancia social.

90. O ATENDIMENTO INICIAL AS PESSOAS QUE TENTARAM SUICIDIO: RELATOS DE UMA EXPERIENCIA EM HOSPITAL
DE EMERGENCIAS
Jefferson dos Santos Melo, Gabrielly Brito Faganha

Emergéncia pode ser compreendida como a existéncia de condi¢des de agravo a saude que impliguem em risco imi-
nente de vida ou sofrimento intenso, prisma médico, bem como esta vinculada ao processo onde emergem emocoes,
sentimentos e condutas, em determinadas experiéncias, viés psicolégico. Pessoas que tentaram suicidio costumam
vivenciar situagdes de emergéncias nas duas acepg¢des do conceito. Mas, sera que o cuidado oferecido a essas pessoas
no atendimento emergencial considera essas necessidades? Qual o tipo de acolhimento oferecido as pessoas vitimas
de praticas autolesivas em uma unidade de atendimento emergencial? O presente relato objetiva descrever a manei-
ra como se estrutura, ou ndo, o servico inicial oferecido as pessoas vitimas de violéncia autoprovocada, descrever as
principais praticas efetuadas no atendimento as pessoas vitimas de tentativa de suicidio, relatar as impressdes sobre
a percepcdo dos profissionais de salde a essas pessoas em um hospital de emergéncias. O relato foi construido tendo
como base as observagdes de maneira assistematica, decorrentes da experiéncia de atuagao profissional como psicdlo-
go em um Hospital de Emergéncias na cidade de Macapa-AP. Ficou evidente que inexistem parametros e/ou protocolos
de atendimentos as pessoas que tentaram suicidio, hd uma clara negligéncia aos aspectos de carater psicolégico-emo-
cional no atendimento inicial a essas pessoas e uma evidente incapacidade dos profissionais de saude para lidarem de
maneira empatica com os pacientes a quem se pretende cuidar, hd uma clara predominancia na atengdo aos cuidados
que se direcionam ao aspecto bioldgico das pessoas atendidas. Os resultados observados apresentam um claro envie-
samento para a oferta de um modelo de cuidado que aparenta desvalorizar a integralidade do atendimento oferecido
aos pacientes, assim como uma ineficiéncia na efetivagdo de uma proposta humanizada de cuidado. Ndo se percebeu
acOes de prevencgao as pessoas atendidas de forma consistentemente estruturada.

91. TENDENCIA DA MORTALIDADE POR SUICIDIO NA POPULAGCAO MASCULINA EM UMA CIDADE DO INTERIOR DO
CEARA.

Jennyfer Nahary Lima Mendes, Ariel Barbosa Gongalves, Yuri Oliveira Duarte, Ana Karoline Silva Oliveira Lopes, Nadson
José Ferreira de Carvalho

OBJETIVO: Descrever a mortalidade por suicidio no municipio de Carils, com destaque para a populagdo masculina.
METODO: Foi realizada andlise temporal quantitativa e descritiva do coeficiente de suicidios na popula¢io do muni-
cipio de Carius, localizado no interior do Ceara e que tem como populagdo estimada de 18.804 habitantes de acordo



com o IBGE(2017). Durante os anos 2007 até maio de 2018. Os dados foram extraidos do sistema de informac&o sobre
mortalidade (SIM). Foi utilizado a décima revisdo da Classificagdo Internacional de Doengas e Problemas Relacionados
a Saude (CID-10) para o entendimento do método utilizado na consumagao dos suicidios. RESULTADOS: O municipio
estudado tem o indice de suicidio historicamente alto, entre os anos analisados foi perceptivel que o indice atual é
guase trés vezes maior que a média nacional, que de acordo com a organizagdao mundial de saude é de 5,7 ébitos a
cada 100 mil habitantes por ano, durante os dez anos analisados a média foi de 2,1 casos por ano, sendo valido sa-
lientar que o municipio tem menos de 20 mil habitantes. Tendo incidéncia de 86% dos casos de sexo masculino, os
principais meios de suicidio utilizados pelos homens foram em 73% dos casos enforcamento, 22,5% dos casos intoxi-
cacdo exdgena 0,55% dos casos com arma de fogo e 0,55% com arma branca, em sua maioria tinham como ocupagao
habitual a produgdo agricola 44,5%, e tinham como raca predominante a parda 67%, a branca 27,5% e a negra 0,55%.
CONCLUSAO: Suicidios s3o eventos significantes na popula¢do masculina do municipio estudado, principalmente entre
os produtores agricolas, e que a questao cultural da morte por enforcamento que segundo moradores a localidade tem
um histérico de suicidio por enforcamento bem antigo e que ainda perpassa na atual geragdo. Segundo a organizagao
mundial de salde 90% dos casos o suicidio pode ser prevenido, por isso ha necessidade de levantar dados epidemio-
I6gicos sobre a tematica para que sejam tracadas estratégias de prevengao.

92. TERCEIRA IDADE E VIOLENCIA AUTODIRIGIDA: UMA ANALISE DOS COEFICIENTES DE TENTATIVA DE SUICIDIO NA
VELHICE.

Jennyfer Nahary Lima Mendes, Leticia Coelho Cavalcante, Ariel Barbosa Goncalves, José Péricles Magalhaes Vasconce-
los Filho, Antonio Carlos de Carvalho Monteiro, Nadson José Ferreira de Carvalho

Objetivo: Descrever os coeficientes de tentativas de suicidio de pacientes idosos de um centro de atengao psicossocial
(CAPS), localizado no municipio de Iguatu, Ceara. Método: Trata-se de um estudo documental e descritivo, onde foram
analisados todos os prontuarios abertos ao longo do ano de 2016 de um centro de atengdo psicossocial de pacientes
gue fossem maiores de sessenta anos. Resultados: Os resultados evidenciaram que 30 pacientes procuraram o servico
no referido ano e que 20% deles tentaram cometer suicidio. E que tinham faixa etdria compreendida entre 61 a 83
anos, 02 do sexo masculino, sendo um casado e um solteiro e 04 do sexo feminino, sendo 03 casadas e 01 divorciada,
03 residentes na zona urbana e 03 da zona rural. Como também é visto nos principais estudos do tema vimos aqui que
as mulheres estdo em maior prevaléncia no nimero de tentativas, e em maior nimero as casadas. Como método utili-
zado para cometer a tentativa de suicidio, vimos que trés pacientes utilizaram arma branca como método, mostrando
qgue é um instrumento muito acessivel para as pessoas no seu dia a dia. Outros métodos identificados e registrados
nessa pesquisa foram a arma de fogo e por enforcamento e intoxicagao exdégena. Conclusao: Segundo dados do IBGE a
populagdo que cresce com maior velocidade, no Brasil, € a maior de 60 anos. Aumentando assim a necessidade de um
olhar mais atento para os problemas sociais e de salude da faixa etdria, dentre eles estd correlacionado os agraves na
salde mental, inclusive comportamentos suicidas. Nota-se que a devida pesquisa ressalta a importancia de se conhe-
cer o perfil e os fatores que predispéem a tentativa de suicidio entre idosos.

93.AFINAL, O QUE E POSVENGAO?
Karen Scavacini, Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo, Izabela Guedes, Luciana Franca Cescon

Objetivo: Apresentar os principais conceitos e atividades da posvenc¢do e o uso correto do termo. Por se tratar de um
termo relativamente novo no pais, ainda ha uma confusao no significado, grafia e uso do termo posvenc¢do no Brasil. O
termo “postvention” foi criado por Edwin Shneidman quando citou o termo pela primeira vez no livro On the nature of
suicide (1969), em vdrias obras, tais como, Definition of suicide (1985); The suicidal mind (1996); Suicide as Psychache:
a clinical approach to self-destructive behavior (1993). Shneidman ndo apenas criou o termo, mas também os rela-
cionou com o trabalho de preveng¢do, manejo e intervengdes do e para o suicidio. O primeiro trabalho a tratar sobre
a posvengao no Brasil, foi a dissertacdo de mestrado de Scavacini (2011), sendo a autora a responsdvel pelo primeiro
curso sobre posvencdo em S3o Paulo no ano de 2012. Mesmo que os sobreviventes lidem com o luto, com ou sem
ajuda profissional, a posvengao, entendida como agbes, atividades, intervengdes, suporte e assisténcia para aqueles
afetados por um suicidio consumado, é uma ferramenta reconhecida mundialmente como um componente impor-
tante no cuidado da saude mental dessas pessoas. O objetivo da posvengdo, ou intervengao apds, é auxiliar na lida
dos sobreviventes enlutados em relagdo aos efeitos traumaticos da morte de seus entes queridos e é definido por Sh-
neidman (1973) como qualquer ato apropriado e de ajuda que acontega apds o suicidio, com o objetivo de auxiliar os
sobreviventes a viver mais, com mais produtividade e menos estresse que eles viveriam se ndo houvesse esse auxilio.
Para o autor, a posvencdo é prevencdo para futuras geragdes. Faz-se necessario compreender e reforcar o significado
e uso correto do termo no pais.
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94. “EU NAO PRESTO PARA NADA. NEM A MINHA VIDA EU CONSEGUI TIRAR”: LIDANDO COM O COMPORTAMENTO
SUICIDA NO CONTEXTO HOSPITALAR
Karla de Souza Magalhaes

Relato do caso: serd apresentado um estudo de caso que foi fruto do atendimento psicoldgico realizado no setor de
hemodidlise de um hospital universitario do municipio do Rio de Janeiro. Dentre os casos avaliados e acompanhados
pela psicologia, destacaremos o de uma jovem de vinte e trés anos de idade que mobilizou a equipe devido a dificil
adesdo ao tratamento, as intensas oscilagdes de humor, aos comportamentos autodestrutivos, além dos reiterados
atentados contra a prdpria vida no contexto hospitalar. O relato do caso foi escrito e apresentado como trabalho de
conclusdo de curso do programa de residéncia multiprofissional integrado em salde e o estudo passou por avaliagao
do Comité de Etica em Pesquisa da instituicdo sendo aprovado para divulgagdo em artigos e eventos cientificos (CAAE
18485213.6.0000.5257). Conclusdo: foi possivel perceber o quanto as equipes de saude dos hospitais gerais carecem
de treinamento e capacitacdo para lidarem com os pacientes que expressam algum desejo contrario ao tratamento,
pois, o que se pode ver é uma atenc¢do ainda muito fragmentada e voltada apenas para os aspectos fisicos. Consequen-
temente, a identificagdo do risco de suicidio no contexto hospitalar tem sido tardia e muitos pacientes estdo perdendo
a chance de serem tradados de forma integral — em que se considera, além dos aspectos organicos, outros tipos de
sofrimento e de dor.

95. MANEJO DO SUICIDIO: SENTIMENTOS E EMOGOES DE PSICOLOGOS FRENTE A PACIENTES COM COMPORTAMENTO
SUICIDA
Leticia Coelho Cavalcante, Brunna Rafaella Costa Gongalves, Ariel Barbosa Gongalves, Jennyfer Nahary Lima Mendes

Objetivo: Identificar sentimentos e emog&es de psicdlogos no atendimento a pacientes com tentativa ou ideagdo suicida.
Método: Estudo descritivo, exploratério com abordagem qualitativa, realizado com 05 psicélogos que atuam na Rede de
Atencdo Psicossocial de Iguatu/CE. A RAPS de Iguatu conta com psicélogos em 03 Centros de Atencdo Psicossocial e 03
Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF. Para a coleta de dados foi utilizada uma entrevista semi-estruturada. O tra-
balho foi submetido a um Comité de Etica, através da Plataforma Brasil, obtendo parecer favoravel de nimero 2.584.331.
Resultados: No tocante aos sentimentos emergentes do contato com o comportamento suicida, os profissionais apontam
ambivaléncia, remetendo-se a angustia pelo encontro com questdes humanas e pessoais, percebendo o suicidio como o
extremo do sofrimento, e, naturalidade, por serem eventos presenciados com frequéncia no dia a dia em seus servigos.
Outro sentimento emergente é a inseguranga na relagao estabelecida entre as partes, onde os profissionais apresentam
duvidas quanto ao que dizer para os pacientes e acreditam ter que policiar-se no contelddo presente em suas falas e em
como dirigir-se a eles. Os psicélogos também referem dificuldades em conseguirem vincular-se com as familias dos pa-
cientes, tendo em vista que este distanciamento traz dificuldades para o processo de cuidado integral. E o sentimento de
impoténcia, por acreditarem que ndo ha muito a ser feito mediante o comportamento suicida, sem o suporte medica-
mentoso ou de internagao psiquiatrica involuntaria. Conclusdo: Os profissionais compartilham sentimentos de angustia
e incapacidade, pois falar sobre suicidio ndo é algo facil e desenvolver diariamente este trabalho concomitante as outras
demandas do servico, gera dificuldades, tendo em vista a necessidade de empenho em cada caso, buscando compreen-
der a singularidade de cada vida ali exposta. Porém, o acompanhamento psicolégico é uma das estratégias de intervengao
que podem ser bem sucedidas, se o vinculo estabelecido entre psicélogo e paciente, seja percebido como terapéutico.

96. VALORIZACAO DA VIDA NA ADOLESCENCIA: FERRAMENTAS VIVENCIAIS
Lidiani Vanessa da Silva, Natalia Milagre Brezolini, Daniela Aparecida de Faria, Erica Domingues de Souza, Nadja Cris-
tiane Lappann Botti

No mundo, o suicidio configura-se como a terceira principal causa de morte entre adolescentes de ambos os sexos, de
10 e 19 anos. Objetivo: favorecer a criagdo e fortalecimento de redes de apoio e detecgdo precoce de comportamentos
de risco na adolescéncia e promogao de saide mental. Método: O e-book foi incubado no primeiro semestre de 2017
na Universidade Federal de Sdo Jo3o del-Rei (Minas Gerais/Brasil) e as ferramentas vivenciais validades em oficinas de
capacitacdo para intervengao de valorizagdao da vida e prevencdo do suicidio no Programa de Residéncia Multiprofissio-
nal em Saude do Adolescente. Resultados: O e-book reline ferramentas vivenciais de valoriza¢do da vida e prevengao
do suicidio na adolescéncia abordando particularidades do comportamento suicida na adolescéncia, conceitos para o
entendimento do campo da suicidolgia, enquadre tedrico das ferramenta e as tematicas geradoras (fatores de prote-
¢do, razBes para viver, resiliéncia, habilidades sociais, fatores de risco e desesperanga) que subsidiaram a construgao
das ferramentas vivencias, enquadre metodoldgico (dinamicas de grupo, roda de conversa e jogos) e ainda ferramen-
tas virtuais de valorizagao da vida e prevencdo do suicidio. ConclusGes: o e-book se apresenta como ferramenta de
trabalho no cotidiano de profissionais da drea juvenil na promocdo, detecc¢do e fortalecimento do cuidado em saude
mental e na preveng¢ao do comportamento suicida.



97. PRATICAS EDUCATIVAS, DESCONECTIVIDADES EM TERRITORIO E OS DESAFIOS DA INTERSETORIALIDADE NA PRE-
VENGAO DO SUICIDIO
Lilian Hoffmann Friedrich, Katia Gongalves Castor

Trata-se de uma pesquisa em andamento no Mestrado de Humanidades/IFES. Partimos dos processos educativos que
envolvem o ensino-aprendizagem, pesquisa e extensao, cujo objetivo é compreender como as praticas educativas in-
tersetoriais de prevencdo do suicidio universais, sob a égide da cultura e da natureza e a reflexao sobre suas relagées
histéricas com os modos de vida e toda a problemdtica acerca do objeto de estudo podem contribuir para a visibilidade
do suicidio mascarado em Santa Maria de Jetiba e para fomentar politicas publicas intersetoriais de prevenc¢do do sui-
cidio nesse municipio. A problemdtica envolve subnotificagdo de casos de suicidio consumado e tentativas de suicidio,
laudos médicos com causa morte a esclarecer, problemas de registros nos Sistemas de informacgdo de salde e produ-
¢do de dados, desfragmentagao das redes publicas municipais, auséncia de praticas educativas intersetoriais universais
de prevencdo do suicidio, reflexivas e sistematizadas, auséncia de uma vigilancia em saude da RAPS, modos de vida
adoecedores sustentadas sob a ética do estigma e do preconceito. Queremos saber, por que isso acontece? A pesquisa
qualitativa participante dialoga com a Teoria da Complexidade, a Teoria Freireana como metodologia de ensino, dos
tedricos da cultura pomerana, das teorias das politicas publicas e o resgate das vozes da Terra. Pretendemos fomentar
o Férum Permanente de Prevenc¢do do Suicidio municipal e o GTP Movimentos Descoloniais, junto com o grupo da
iniciagdo cientifica/IFES Centro-Serrano, utilizando como porta de entrada para tecer os fios da intersetorialidade, as
associag6es mapeadas na Feira Livre municipal. Pretendemos alcancar resultados que ajudem a visibilizar o problema
do suicidio mascarado, refletir sobre essa problematica e fomentar coletivamente a¢Oes intersetoriais de prevengao
do suicidio na regido. Parceiros a articular: PROEPO — Programa de Educac¢do Escolar Pomerana, “Pommerisch Radio
un TV” e CVV.

98. SUICIDIO: UMA RESPOSTA A FRAGILIDADE DOS LACOS SOCIAIS
Luciana Almeida Santos

O objetivo desse artigo é discutir, através de uma revisao narrativa de literatura, o suicidio como um sofrimento advin-
do de lagos sociais frageis, cada vez mais efémeros, refletindo caracteristicas da sociedade contemporanea em que a
alteridade é invisivel, intolerdvel e abandonada, sobrando ao sujeito a soliddo e a busca pela préopria morte. Ndo des-
carta o suicidio como problema multideterminado, apenas tece questdes a respeito da fragilidade de lagos sociais na
atualidade. Problematizar essa questdo pode ser um passo importante para o planejamento de programas de Saude
publica que enlacem os sujeitos ao social e a vida, possibilitando aos individuos a existéncia.

99. CUIDADOS EM SAUDE MENTAL DO SERVIDOR COMO FATOR DE PREVENGAO DO SUICIDIO
Luciana Franga Cescon, Marcia Maria de Sousa, Ana Maria Dias da Silva

Objetivo: Apresentar o acompanhamento psicoldgico na COAIS e no programa PSM como forma de promover salude
mental, cuidar da depressao e prevenir suicidios entre os servidores da Prefeitura Municipal de Santos. Apresentagao:
Segundo a OMS, até 2020 a depressao sera a maior causa de afastamento do trabalho no mundo e suas complica¢des
podem ser fatores de risco para o comportamento suicida. Além do impacto na vida produtiva e questdes socioeco-
ndmicas, consideramos que a perda humana (de bem-estar emocional e participa¢do na vida familiar e social) merece
atencado. A Prefeitura Municipal de Santos oferece aos servidores estratégias de cuidado em saude, especialmente no
caso de licengas médicas (Programa de Gestao de Afastamento). Entre estas, destacamos o PSM (Programa de cuida-
dos a saude mental dos servidores) e o atendimento psicolégico individual da COAIS (Coordenadoria de Assisténcia
Integral ao Servidor). Neles, os profissionais discutem e acompanham os casos colaborativamente. Observamos que os
casos de servidores com sofrimento mental e comportamento suicida (idea¢do e tentativa) tém aumentado significa-
tivamente. Diante disso, a COAIS tem se estruturado para oferecer: eAtendimentos emergenciais (sem agendamento),
com escuta e acolhimento. eAcolhimento e orienta¢do aos servidores nos dias de pericia médica, especialmente para
servidores com afastamento psiquiatrico. *Encaminhamento para acompanhamento psicolégico semanal na COAIS
(por demanda espontanea, encaminhado pela pericia/PSM ou sugerido pelas chefias). Observamos o fortalecimento
desses servidores e destacamos que o acolhimento é fundamental. De acordo com Blanca Werlang, “Ha sempre uma
vulnerabilidade psiquica que precisa ser compreendida” (CFP, 2013, p. 28), uma vez que o suicidio é resultado de um
sofrimento. Acreditamos que iniciativas como estas possam contribuir para cuidados na prevengao do suicidio. Refe-
réncia Conselho Federal de Psicologia. O Suicidio e os Desafios para a Psicologia. Brasilia: CFP, 2013.
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100. O SUICIDIO E A ESCOLA: INTERSECCOES E PREVENCAO
Luisa Meirelles de Souza Modesto

A escola é um espaco social que tem como fungao a formagdo integral do estudante, o que inclui formar pessoas ci-
dadas, criticas, capazes de transformar o meio em que vivem; contribuir com o desenvolvimento e com a construgao
do projeto de vida; e preparar para a inser¢cao no mercado de trabalho. No entanto, observa-se a prioriza¢cdo desta
ultima dimensdo. Dai depreende-se a falsa ideia de que o que transcende a mera transmissao de conteldos ndo é de
responsabilidade da escola, como se houvesse um dentro e um fora, que ndo da conta do mal estar que advém do
extramuro e nem do que se constrdi e é potencializado no intramuro. E é ai que se localiza o suicidio na escola. Em um
campus de um Instituto Federal, observou-se que 7,8% dos estudantes do Ensino Médio integrado ao Técnico buscou
por demanda espontdnea a psicéloga escolar devido a ideagdo ou tentativa de suicidio. Diante da inquieta¢cdo do que
a escola pode fazer para contribuir com o enfrentamento do suicidio, além do encaminhamento para acompanha-
mento psicoldgico e/ou psiquiatrico e acionar a rede de suporte, foram realizadas acdes visando a construcdo de uma
escola protetiva, acolhedora, que favorega a construcdo de lago social. Para isso, incentivou-se a maior participagao
dos estudantes nas decisdes da escola, dando voz ativa e implementando projetos criados por eles como sessdes de
cinema, intervalos culturais; inclusdo do tema do suicidio e saude mental nas formagdes docente; discussdo ampliada
com a dire¢do da escola sobre o fendmeno. E um desafio esse regaste da fungio da escola como formagao integral do
estudante, o que inclui o consentimento por parte da equipe educacional que os afetos ambivalentes, as angustias do
adolescer e, por vezes, a ideagao suicida estardo presentes e todos, ndo apenas o psicdlogo escolar, sdo co-responsa-
veis em construir um espacgo cada vez mais protetivo. Acredita-se que é urgente avangar nessa tarefa como uma das
formas de prevencgao do suicidio e promogao da saude mental.

101. ESTUDO DE CASO DE ADOLESCENTE QUE SE AUTOMUTILA: CONTRIBUICOES DA FENOMENOLOGIA
Maria Andrelina do Nascimento Oliveira, Joelma Ana Gutierrez Espindula, Paola Kessy de Souza Belo

O objetivo deste trabalho é apresentar uma analise dinamica acerca do caso clinico de uma adolescente de 15 anos, do
Ensino Médio, que mantém comportamentos de automutilagdo diante de situagdes as quais julga ndo conseguir lidar.
A entrevista realizada com o fim de fazer uma andlise sob o0 método fenomenoldgico teve duragdo de cinquenta e cinco
minutos. A partir do método de Giorgi e Sousa (2010) foi possivel alcangar as seguintes categorias de andlise: Supor-
te Psicossocial; Vivéncias de automutilagao e pressao ambiental. O estudo sob a perspectiva de suporte psicossocial
mostrou como a adolescente lida com as redes de apoio, familia, amigos e escola. Para ela a vivéncia é um sentimento
de ambiguidade, na qual ela percebe como apoio para ndo efetivacdo do ato de cortar-se, principalmente dos amigos,
mas em contrapartida afirmou que muitas vezes a vontade de corta-se ocorre no contexto familiar, na presenca de
conflitos interpessoais entre a mae, a avd e o padrasto. Percebe seu ser-no-mundo como fraco e incapacitado e muitas
vezes como se ndo fosse o importante o suficiente para ninguém, nem para ela mesma. Na segunda categoria que
envolve as vivéncia de automutilacdo, ha a presenca de um Eu incompreendido e uma corporeidade e psique frageis.
Ligando-se estd categoria com a de pressdao ambiental é possivel compreender que a adolescente ndo consegue en-
contrar um equilibrio entre corpo, psique e espirito como define Edith Stein, e que a suas vivéncias do Eu no mundo
tem contribuido para que ela vivencie constantes sentimentos de angustia, desamparo, desajuste e inadequac¢do. Con-
clui-se com isso que a necessidade de um suporte mais dinamico, que envolva a familia e ndo apenas a adolescente no
processo de terapia e intervengdo de forma a ajudar a mesma a lidar com as frustragao que vivéncia no cotidiano de
maneiras menos autodestrutivas

102. AS RELACOES ENTRE O SUICIDIO NOS PROFISSIONAIS DE SAUDE E SOFRIMENTO PSiQUICO NO TRABALHO
Maria Olivia Barros Nogueira, Anténio Ronaldo Lemos dos Reis, Priscila Costa Ramos Campos, André Luiz Santiago Pires Bessa

O referido estudo teve por objetivo explorar as relagdes entre o sofrimento psiquico, as pressdes sofridas por pro-
fissionais de saude e a relagdo destas com os casos de suicidio entre esse publico. Por meio de pesquisa em carater
qualitativo com revisao integrativa, foram consultadas obras literarias e artigos entre 2011 e 2017, e verificou-se que,
além da formagao precaria no que concerne a compreensao de demandas em saude mental, trabalhadores das areas
de medicina, enfermagem e odontologia estdo mais propensos a desencadear os chamados comportamentos suicidas
por ma condigBes de trabalho, carga hordria demasiada, mal relacionamento interpessoal no ambiente de trabalho e
o excesso de contato com diferentes publicos e conteudos. Para entender sob a perspectiva dos que trabalham com
cuidados em saude, é preciso se apropriar da realidade e dificuldades das dreas em questdo, uma vez que a dimensao
do oficio perpassa a vivéncia desses sujeitos em grande parte do tempo, dentro e fora das organizagdes. Dada a insu-
ficiéncia de produgao cientifica a respeito do fendmeno nesse publico, o presente artigo se faz necessario no sentido
de se pensar em formas de prevenir o suicidio entre os profissionais de salde e ajudar a desmistificar o tema, consi-
derando que pouco se debate sobre o assunto, ainda mais quando se trata de especialistas em salide como sujeitos



em sofrimento e adoecimento. Novas discussdes e estudos se fazem necessarios para uma compreensao mais ampla
e vivencial do assunto em questao.

103. SENTIDO DA VIDA NA PREVENCAO DO SUICIDIO — ACAO EM ESCOLAS
Marina Lemos Silveira Freitas, Camila Santana Sampaio, Priscila Ruas Guimardes, Sandra Mara Fernandes Lamas

Introducdo: A vida esta repleta de oportunidades para dota-la de sentido e mesmo o maior sofrimento ndo implica na
auséncia de sentido, assim nos ensina Viktor Frankl. Essa premissa é um recurso eficaz para a valoriza¢do da vida em
situacGes de crise e no afrontamento do comportamento suicida. A escola é um local singular para programas de pro-
mocgado da vida e prevencdo do suicidio. A antropologia de Viktor Frankl e sua visdo do sentido da vida é uma aborda-
gem que responde ao fendOmeno atual de vazio existencial. Nossa proposta é a introduc¢do da dimensao do sentido nos
programas de prevencdo do suicidio, uma agao transdisciplinar, com foco educacional, que desperte a vontade de sen-
tido latente em adolescentes, jovens e educadores, bem como a decisdo de realiza-la. Objetivos e a¢des: 1. Fortalecer
os fatores protetores por meio de a¢des educativas com alunos de 12 a 18 anos, no ambito da prevengao universal, e
realizar rodas de escuta, com grupos menores no ambito da prevencdo seletiva. 2. Desvelar o protagonismo da equipe
gestora e professores, por meio de encontros na escola e wokshops para formagao de voluntarios. 3. Promover a¢do
com familias nas escolas. Metodologia: a agao é fundamentada na Logoterapia de Viktor Frankl, utilizando-se como
recursos o didlogo de orientagdo socratica e uma linguagem ilustrativa e metafdrica; nas rodas de escuta, é utilizada a
terapia comunitaria. Este trabalho estd sendo realizado nas escolas de Ribeirdo Preto - SP e regido. Em dois anos de tra-
balho, ja atingimos mais de 1000 alunos. Os resultados sdo promissores: casos de ideagdo suicida foram detectados e
puderam ser encaminhados e acompanhados em tempo, pela mobilizacdo da equipe escolar em parceria com a nossa
equipe. Consideramos que uma intervengao desta natureza tem possibilidade potencial para a prevenc¢ado do suicidio,
uma vez que desperta a vontade de sentido para a vida no presente e a esperanca no futuro.

104. PROTOCOLO DE ATENGCAO A SAUDE MENTAL UNIVERSITARIA
Marise Aparecida Ramos, Josiane da Silva Delvan, Roberta Borghetti Alves, Michelly do Rocio Dellecave

O suicidio é considerado um problema de saude publica, sendo este uma das trés principais causas de morte de pesso-
as com a idade entre 15 a 44 anos. Frente a esta problematica o ambito universitario depara-se com académicos que,
muitas vezes, apresentam ideagao e tentativa suicida. Assim, gestores, funciondrios e professores da Universidade do
Vale do Itajai/SC criaram um Grupo de Trabalho - GT voltado a pensar estratégias para prevenir o suicidio e acolher
académicos, funcionarios e professores desta instituicao, que venham apresentar demandas de saide mental. Dentre
as ac¢Oes realizadas destaca-se a construgao de um protocolo de atengdo a saude mental universitdria. Através dos
encontros do GT, foi possivel discutir acerca desta problematica, e pensar em possibilidades de acolhimento e interven-
¢do dentro da universidade, para os casos que apresentam fatores potenciais de risco para o suicidio. Foi elaborado um
protocolo para a identificagao dos casos, definicao de procedimentos como o acolhimento, registros e encaminhamen-
tos aos servigos da rede de atengdo psicossocial. O protocolo possui um fluxo de passos a serem seguidos em situagées
de crises de ansiedade, ideag¢des e tentativas de suicidio, salientando a importancia de todos os trabalhadores estarem
atentos aos fatores potenciais de risco para o suicidio, tais como relato de perda do sentido de vida, faltas constantes
nas atividades realizadas na universidade, uso abusivo de substancias psicoativas, auséncia de rede de apoio, baixa no
rendimento académico, desanimo no local de trabalho etc. Foi elaborado também um material informativo e de sen-
sibilizacdo acerca da salde mental, para ser distribuidos para professores e funciondrios, bem como organizado uma
formacdo e capacitacdo de funciondrios para a identificagcdo, acolhimento e encaminhamento destas situacées. Apds
a definicdo desse protocolo, as agdes de acompanhamento e suporte aos casos de saude mental tem demonstrado
maior efetividade na institui¢do.

105. VIOLENCIA AUTOPROVOCADA E SUICIDIO EM RORAIMA: UMA VISAO EPIDEMIOLOGICA
Padla Kessy de Souza Belo, Maria Soledade Garcia Benedetti, Maria Andrelina do Nascimento Oliveira

Objetivou-se descrever o perfil das vitimas nos Ultimos 11 anos em Roraima, e associar da violéncia autoprovocada
e do suicidio. Utilizaram-se dados do SINAN para violéncia autoprovocada (2009-2016) e do SIM os dados para sui-
cidio(2006-2016). Foram notificados 807 casos de violéncia autoprovocada, uma média de 100 casos/ano. Em 2016,
ocorreram 29,4 violéncia autoprovocada para cada 100 mil habitantes. As mulheres representam 63,1% dos casos, a
raca/cor parda 70,4% e a indigena 6,4%. A faixa etaria de 10-14 anos (8,2%) e de 15-19 anos a maior propor¢do (26,9%).
Cerca de 50% sdo solteiros e 22,7% casados. Pessoas com ensino médio completo representam 15,9%, os estudantes
(24,2%) e dona-de-casa (15,2%). A capital concentrou 80,6% dos casos. Ocorreram 406 suicidios, as taxas por 100.000
habitantes variaram de 10,9 em 2006 e 9,9 em 2016, uma redugdo de 9,1% no periodo. As causas mais comuns foram
enforcamento (84,5%) e lesdo por armas de fogo (4,4%). O sexo masculino (77,8%). A faixa etaria de 20 a 29 anos de
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idade (34,5%) e a raga/cor parda (63,3%) seguido da indigena (22,1%). Sem escolaridade (8,6%) e 42,6% <7 anos de es-
tudo; e 72,4% eram solteiros. Todos os municipios registraram casos de suicidio e a capital 56,9% dos casos. Apesar da
reducdo na incidéncia de suicidio no periodo a incidéncia é o dobro da média nacional. O estado civil e a raga/cor sdo
fatores em comum quando comparado dados entre a violéncia autoprovocada e o suicidio. O género é predominante
para mulheres na violéncia autoprovocada e para homens no suicidio. Individuos com menor escolaridade estdo mais
sujeitos ao suicidio, e os jovens foram as maiores vitimas do suicidio e os adolescentes da violéncia autoprovocada. A
literatura afirma que é possivel prevenir o suicidio e a violéncia autoprovocada, desde que os profissionais de saude,
de todos os niveis de atengao, estejam aptos a reconhecer os seus fatores de risco.

106. CUIDANDO DE ADOLESCENTES APOS TENTATIVA DE SUICIDIO: O MODELO DE UM FLUXO EFICAZ DURANTE E
APOS ALTA HOSPITALAR.
Paula Chence Bertolli

Objetivo: Relatar cuidado diferenciado no fluxo de atendimentos a adolescentes que apresentam tentativa ou ideagao
suicida internados no Hospital Geral. Apresentagdo: O suicidio é considerado pela Organizagdao Mundial de Saude um
problema de saude publica, sendo que no caso de adolescentes, os nimeros aumentaram dez vezes nos Ultimos vinte
anos. A causa do suicidio é multifatorial, porém neste grupo ha frequentemente maior disfuncionalidade familiar e
social, dificuldades de relagdo interpessoal e exposi¢do a stress extremo, que juntamente com o humor depressivo ou
abuso de substancias, aumentam a probabilidade de suicidio. Quando esta demanda chega ao hospital é fundamental
gue até o momento da alta a equipe assistencial construa cuidados continuos com servigos externos e com a rede de
apoio familiar e social. No hospital, o encaminhamento para psicoterapia ambulatorial ocorre quando se evidencia
sofrimento psiquico diante do adoecimento e suas repercussdes, sendo que as demandas de saude mental sdo en-
caminhadas para equipamentos especificos. Entretanto, devido a necessidade de cuidado eficaz para adolescentes
suicidas, o Ambulatdrio Psicoldgico de Pediatria e Adolescentes inicia o vinculo desde a internagdo, sensibilizando
para continuidade de tratamento, até a alta, deixando agendado um retorno de prontidao para o ambulatério. Com
este fluxo, é possivel monitorar os pacientes encaminhados para a rede, proporcionar um encaminhamento engajado
e em alguns casos, realizar acompanhamento psicolégico imediato apds interna¢do. Desde a iniciagdo deste fluxo, foi
observado durante monitoramento ambulatorial, maior aceitagdo e adesao ao tratamento em salde mental e maior
sensibilizacdo da familia, assim como um estreitamento da relagdo com equipe multiprofissional, favorecendo discus-
sao e atendimento dos casos. Diante disso, sdo evidentes os beneficios da construgdo de uma rede de cuidado rapida
e sensivel para a tentativa e ideagdo suicida de adolescentes no hospital.

107. A IMPORTANCIA DO ACOMPANHAMENTO TERAPEUTICO NA PREVENGAO DO SUICIDIO
Pedro Muqui Ramos, Jodo Marcos Costa Barreto, Luiza Schwab Duque

GRS, sexo feminino, 70 anos, negra, vilva, evangélica, dona de casa. H4 6 anos procurou atendimento psiquidtrico pela
primeira vez na unidade de saude onde, posteriormente, recebeu o diagndstico de transtorno afetivo bipolar. Nega
tratamento prévio, contudo, apresenta historico pregresso de oscilagdes do humor. Ha 2 anos, seu uUnico filho se mu-
dou do estado. A partir disso, GRS manifestou, além da ansiedade, anedonia e sentimento de soliddo. Assim, procurou
novamente atendimento psiquidtrico e a equipe da unidade prop6s um novo plano: risperidona 2 mg pela manha e
carbamazepina 200 mg a noite, além de atendimento psicolégico e acompanhamento terapéutico (AT). O AT é reali-
zado por estudantes do sexto periodo da graduagao de medicina na forma de visitas domiciliares semanais por meio
de uma abordagem que visa trabalhar as demandas no tocante a salde mental da acompanhada. Detectou-se que
GRS apresenta fatores de risco para o suicidio: idosa, vilva, presenca de transtorno mental, histéria familiar de doenga
mental, histéria familiar de suicidio, isolamento social e aposentadoria. A paciente nega tentativa prévia de suicidio e
destaca a religido como principal fator protetivo. Apds estudo, foi abordado a questdo com a paciente e reforgou-se
o plano terapéutico, além da importancia de cumprir as atividades didrias propostas: frequentar a gindstica, escola,
centro de convivéncia e igreja. Em virtude do apoio familiar comprometido, os estudantes, utilizando-se do dispositivo
do AT, organizaram a festa de aniversario da paciente durante a visita domiciliar. Ela mostrou-se entusiasmada e muito
grata por jamais ter vivido um aniversario como esse. Conclusdo: A partir da presenca do transtorno afetivo bipolar
e da situacdo psicossocial da paciente, mostra-se de grande valia o recurso do AT como instrumento de deteccdo dos
fatores de risco para o fendmeno do suicidio, bem como permitir estratégias de abordagem e intervengao por meio do
vinculo terapéutico.



108. CUIDADO AO UNIVERSITARIO COM COMPORTAMENTO SUICIDA: O QUE A PRATICA EM GRUPO NUM SERVICO
ESCOLA DE PSICOLOGIA TEM A NOS DIZER?

Shirley Macédo Vieira de Melo, Melina de Carvalho Pereira, Kaline Pereira Ramos de Oliveira, Emily Ribeiro da Silva,
Mariana Pereira Coutinho, Jhonanthan de Oliveira Ramalho

O presente relato de caso se insere nas atividades desenvolvidas no projeto de extensao “Psicologia, Artes e Promogao
de Cuidado ao Estudante Universitario”, desenvolvido na Universidade Federal do Vale do Sdo Francisco (UNIVASF). O
objetivo principal do projeto é promover praticas clinicas de cuidado, que favoregam mudangas em modos de subjeti-
vagao e saude a universitarios da regido. Desenvolvido no servico escola da instituicao, o projeto é conduzido a partir
de grupos interventivos com no maximo dez universitdrios, facilitados por estudantes de Psicologia e supervisionados
por duas psicdlogas. No grupo foco desse relato, as demandas giravam em torno de ansiedade, solidao, tristeza, angus-
tia, baixa autoestima, automutilagdo, ideacdo e tentativas de suicidio. Um dos desafios enfrentados pelas facilitadoras
foi a riqueza de detalhes narrados pelos clientes em relagdo as suas experiéncias de comportamento suicida, que
envolviam, dentre outros, agressdo ao préprio corpo. Devido terem mesma faixa etdria dos outros universitarios, as
facilitadoras tiveram medo e inseguranga, impossibilitando intervengdes mais efetivas. Em supervisdo, foram identi-
ficados limites da atuagdo pratica das facilitadoras e pensadas dindmicas que viabilizassem a continuidade do grupo,
e facilitassem aos usuarios a expressao das emocdes e a tomada de consciéncia do corpo como repositério de prazer,
ndo apenas de dor. Destacam-se, para além de questGes pessoais das facilitadoras, lacunas na formagdo graduada em
Psicologia, como a tardia inser¢ao em praticas e pouca discussao sobre as temadticas cuidado e suicidio, que se tornam
obstaculos a preparagado académica com vistas ao futuro exercicio profissional. Assim, reconhece-se a importancia do
projeto como forma de minimizar as reverberagdes decorrentes da atual configura¢do universitdria, assim como con-
tribuir para o autoconhecimento, a clareza dos limites pessoais de atuacdo e o desenvolvimento de competéncias em
estudantes de Psicologia.

109. SUICIDIO ENTRE ACADEMICOS DE CIENCIAS DA SAUDE: UMA REVISAO SISTEMATICA

Wander Renato Tavares de Castro, Armando Macena de Lima Junior, Julio Cézar Gongalves do Pinho, Camila Izar
Objetivo: Investigar o status de publicacdes relativas ao comportamento suicida entre académicos de ciéncias da saude.
Metodologia: Revisdo sistemdtica com busca no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde, Scielo e PsycARTICLES,
de maio a junho de 2018, baseado no Guideline PRISMA. Os descritores utilizados foram: “Académicos”, “Universita-
rios”, “Suicidio”, “Ideacdo Suicida” e “Comportamento Suicida”, com seus correspondentes em idioma inglés/espanhol.
Os critérios de inclusdao foram: descritores nos titulos, resumos e palavras-chave, de 2012 a 2017. Excluiu-se estudos
que: repetidos, com publico dispar ao publico universitario ou com amostras indefinidas quanto ao curso, artigos in-
disponiveis na integra e ensaios tedricos. Apds selegao da amostra, os dados foram tabulados e realizado uma sintese
qualitativa. Resultados: 5778 foram obtidos, 2437 foram incluidos, 2427 foram exclusos, sendo 10 artigos selecionados
para analise. As publicagdes selecionadas foram realizadas de 2012 até 2017, sendo que 2014 e 2016 foram os anos
com maior nimero (3), seguido por 2012 com duas publica¢cdes e 2015 e 2017 com uma cada. Com relagao a origem
da pesquisa, a maior parte ocorreu na China (3), seguido pela Colémbia (2), enquanto EUA, india, Nepal, Paquistdo e
Portugal com uma pesquisa cada. Quanto ao publico, mais da metade das pesquisas foram realizadas com académi-
cos de Medicina (6), seguido por duas pesquisas com académicos de Psicologia e uma pesquisa com académicos de
Odontologia e outra com académicos de Enfermagem. Conclusdo: A quantidade de pesquisas com este publico ainda
é incipiente. Além disso, considerando que mais da metade dos estudos encontrados sdo voltados para académicos
de Medicina, os trabalhos com outros cursos da saude é ainda menor. Por fim, ressalta-se a auséncia de pesquisas em
ambito nacional e, considerando o suicidio um problema de saude publica, tais resultados indicam a necessidade de
mais pesquisas com este publico.

110.SUICIDIO: UMA QUESTAO DE SAUDE PUBLICA
Welker Marcelo Moura

Nas ultimas quatro décadas, segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o suicidio cresceu consideravelmente
em todos os paises do mundo. Os dados apontam a elevag¢do das taxas de suicidio em todas as faixas etdrias, além de
estar presente em varios contextos socioecondmicos. No mundo, anualmente mais de um milhdo de pessoas langam
mado da sua prdpria vida. O suicidio ocupa as dez principais causas de morte sendo, portanto, um problema social a ser
superado. O presente trabalho tem por objetivo promover uma discussao a respeito da atengao ao suicidio no ambito
das politicas publicas de saude. A pesquisa delineada é de natureza bibliografica descritiva, isto é, procura explicar um
problema de pesquisa a partir de referenciais tedricos retirados de livros, sites e artigos cientificos. Foram pesquisados
varios autores que enfatizam a questdo do suicidio como um desafio a saude publica no cenario brasileiro. Os resulta-
dos apontam que um desafio a ser superado é o fato de que os equipamentos de salde ainda nao estdo preparados
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para suportar o suicidio. Os profissionais de salide encontram-se poucos capacitados para atender uma demanda cada
vez mais crescente. Por outro lado, em muitos territdrios ainda ndo existem equipamentos especializados de atenc¢do
em salde mental para oferta da assisténcia adequada. Ainda é evidente que a atengao aos sobreviventes de suicidio
fica a desejar, uma vez que falar sobre a morte em uma sociedade que ndo quer saber dela, abordar o assunto torna-
-se trabalhoso. Para muitos autores, o suicidio ainda é visto pela sociedade como um tabu, logo se torna um assunto
estigmatizado que ndo é tratado como a devida seriedade. Conclui-se que a promogao de acesso as informagdes sobre
fatores de protec¢do e prevengao ao suicidio, bem como a oferta de servigos e programas no ambito das institui¢cdes
publicas de saude, constituem uma condigdo essencial para acolher aquele que encontra na morte uma saida para
livrar-se da dor de existir.

111. SUICIDIO, CIVILIZAGAO E AS NOVAS FORMAS DE SUBJETIVACAO
Welker Marcelo Moura

Na sociedade da “incerteza fabricada”, frequentemente, o desamparo bate a nossa porta. Presenciamos uma degrada-
¢do das nossas relagdes, dos nossos corpos e até da prépria natureza que se rebela contra nés. De acordo com Belaga
(2005), ao se sentir ameacgado pelo fracasso daquilo que o sujeito imaginava lhe dar seguranga é que surge o trauma-
tico. Diante disso, o sujeito contemporaneo se vé na urgéncia de solucionar o que irrompe em sua programacao, de-
mandando restabelecer a ordem por meio de efeitos terapéuticos rdpidos que lhe deem um sentido frente ao buraco
provocado no discurso. Ndo obstante, frente a angustia da falta daquilo que n3do pode ser dito em palavras, vemos
aqueles que encontram a morte voluntaria como um recurso radical e, ao mesmo tempo de construgao da subjetivida-
de. O presente trabalho tem como objetivo geral analisar a relagdo entre suicidio e processo civilizatério mediante as
novas formas de subjetivagdao na contemporaneidade. A pesquisa é de natureza bibliografica descritiva, isto é, procura
explicar um problema de pesquisa a partir de referenciais tedricos retirados de livros, sites e artigos cientificos. Consta-
ta-se que o nosso modus operandi de viver e de relacionar-se com o Outro, tem produzido novos adoecimentos, tanto
fisicos quanto psiquicos. Mesmo com todo o avango que conquistamos, ainda ndo encontramos a cura para o mal-estar
gue nos acompanha desde os tempos mais remotos da civilizagdo. Conforme Freud ja nos alertara, o plano de ser feliz
nao consta nos planos da criagdo do homem civilizado. Conclui-se que ha a necessidade de mais estudos a fim de me-
Ihor esclarecer as correspondéncias entre suicidio e processo civilizatdrio. Contudo foi possivel verificar que o suicidio,
percebido enquanto um sofrimento subjetivo, possui caracteristicas que se encontram intimamente relacionadas com
0 novo regime social, produto de um mundo transformado pela globalizacdo econdmica e pela ciéncia.

112. CONTINUUM DE SOBREVIVENCIA: OS DIFERENTES IMPACTOS DO SUICIDIO NA SOCIEDADE
Elis Regina Souza Peito Urtubia Cornejo

Objetivo: A maneira como cada um reage a uma perda por suicidio varia de acordo com a cultura, as representacdes
sociais e atitudes da sociedade em rela¢do a este fenédmeno. No decurso das Ultimas décadas, o interesse geral e aca-
démico na posvencdo do suicidio aumentou, sobretudo no apoio as familias enlutadas por suicidio. O objetivo desta
revisdo é discutir os impactos do suicidio nos sobreviventes expostos a este tipo de morte. Método: Foi realizada uma
revisdo sistemdtica na literatura da uUltima década (2008-2018) através das bases de dados Web of Science, Pepsic e
SciELO. Utilizando descritores “suicidio, sobrevivente, posvencdo e impacto” e seus equivalentes na lingua inglesa,
foram usados como critério de inclusdo artigos que abordassem o impacto do suicidio para sobreviventes expostos ao
ato, nos idiomas portugués e inglés. Resultados: A revisdo da literatura indica que hd um predominio de estudos que
se propdem a investigar os impactos do suicidio no contexto familiar e profissional. De um total de 44 estudos, apenas
guatro deles - todos na lingua inglesa e provenientes da base Web of Science - preencheram os critérios de inclusdo,
abordando a relagdo entre a exposi¢ao ao suicidio no decorrer da vida e a identificagdo dos impactados por estas mor-
tes. Conclusdo: Ha grandes desafios para estimar a magnitude do impacto de um suicidio para os sobreviventes, bem
como para distinguir quem sdo estas pessoas impactadas. Ciente de que o suicidio pode provocar diferentes niveis
de impactos para os expostos ao ato, adotar uma definigdo ampliada de sobrevivente - tal como preconizado através
do modelo “continuum de sobrevivéncia” proposto por Cerel et al. (2014) - pode trazer contribuigdes no campo da
posvengao do suicidio permitindo uma compreensdo maior das necessidades destes sobreviventes e possibilitando a
elaboracdo de distintos cuidados a estes subgrupos.
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