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APRESENTACAO

A Secretaria da Saude do estado do Ceara
(SESA), por meio da Coordenadoria de
Vigilancia Epidemioldgica e Prevencao em
Saude (COVEP) e da Célula de Vigilancia
Epidemioldgica (CEVEP), divulga a nota
técnica sobre tentativas de suicidio e
suicidio, com o intuito de sensibilizar a
populacdao sobre os comportamentos de

risco e prevencao ao suicidio.
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INTRODUGAO

O suicidio é um ato de autodestruicdo
(autopunicdo ou automutilacdo), um desejo de
morrer. Apesar de ndo ser considerado uma
doenca ou transtorno mental, ¢ um fenémeno
complexo que compreende determinantes sociais,
econOmicos, culturais, bioldgicos e histdrico

pessoal de vida.

A cada ano, cerca de 800 mil mortes por suicidio
ocorrem no mundo, representando uma morte a
cada 40 segundos. Nesse sentido, a Organizagao
Mundial da Saude (OMS) definiu, em seu Plano de
Acdo em Saude Mental 2013-2020, a meta global

de reducdo em 10% da taxa de suicidios até 2020.

Em 2018, o Brasil registrou 12.733 suicidios. No
estado do Ceard, houve 627 suicidios registrados
no ano de 2019 e 352 suicidios no periodo de

janeiro a agosto de 2020.

Vale ressaltar que, no periodo de um ano, para
cada suicidio, existem muitas tentativas. De modo
geral, o fator de risco mais preponderante para o
suicidio sdo as tentativas anteriores. Esse contexto
desvela mal-estar e sofrimento que geram um
conflito de impossibilidades de solugdo de

demandas, possibilitando como desfecho a

tentativa de ceifar a prépria vida.

VIVA/MS

Em 2006, com a implantacdo do Sistema de
Vigilancia de Violéncias e Acidentes (Viva), o
Ministério da Saude (MS) ampliou o nimero
de variaveis contempladas no
monitoramento das violéncias e acidentes.
Esse sistema de vigilancia é constituido por
dois componentes: Vigilancia Continua (Viva
Continuo) e Vigilancia Sentinela (Viva

Inquérito).

A partir de 2009, a notificacdo de violéncias
foi inserida no Sistema de Informagdo de
Agravos de Notificagdo (Sinan), o que
colaborou com a expansdo do Viva e
garantiu a sustentabilidade da notificagdo
de violéncias. Com a publicagdo da Portaria
n? 104, de 25 de janeiro de 2011, e,
posteriormente, da Portaria n? 1.271, de 6
de junho de 2014, a notificagdo de
violéncias passou a integrar a lista de
notificagdo compulsdria, universalizando a

notificagdo para todos os servigos de saude.




E essencial compreender a tentativa de suicidio na perspectiva da prevencdo, fazendo-se necessario

identificar os fatores determinantes, bem como os fatores de risco que possibilitam o crescente indice de

morbimortalidade desse agravo.

Além dos impactos social e econémico causados as comunidades em virtude da necessidade de assisténcia
a saude para o tratamento das lesGes, as tentativas de suicidio afetam significativamente o

comportamento psicolégico e social dos individuos envolvidos.

SINAIS E SINTOMAS DAS PESSOAS EM RISCO DE SUICIDIO

Pessoas com ideias de morte podem demonstrar por meio de palavras e atitudes. Os sinais e sintomas
informam um possivel comportamento suicida, como:

“Quero morrer!”;

“A vida ndo vale a pena!”;

“Sou um perdedor!”;

“Ndo vejo saida!”;

“Ninguém me ama!”;
Comportamento agressivo ou apdtico;
Dificuldade de concentrag¢éo;

Choro sem causa aparente.

Dessa maneira, esses pensamentos e comportamentos ndo podem ser ignorados. Uma escuta qualificada
proporciona um espaco de acolhimento do sofrimento de quem fala, desencadeando um alivio e amparo

necessarios, dando inicio a uma possivel solu¢do de demandas.

NOTIFICACAO

A ficha de notificacao individual (ANEXO A) deve ser utilizada para notificar qualquer caso suspeito
ou confirmado de violéncia doméstica/ intrafamiliar, sexual, autoprovocada (autoagressdes e
tentativas de suicidio), trafico de pessoas, trabalho escravo, trabalho infantil, tortura, intervengao

legal e violéncias homofdbicas contra as mulheres e os homens em todas as idades.

DECLARACAO DE OBITO
A Classificacdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Saude (CID-10)

considera lesGes autoprovocadas intencionalmente do CID X60 a X84 (ANEXO B).




MEDIDAS DE PREVENCAO AO SUICIDIO

A Campanha “Setembro Amarelo” atua na prevencdo ao suicidio, causa estimulada e divulgada
internacionalmente pela Associa¢do Internacional de Prevengdo do Suicidio (International Association
for Suicide Prevention — IASP). No dia 10 de setembro, foi oficializado o Dia Mundial de Prevencdo ao
Suicidio com o objetivo de divulgar informacdes a populacdo sobre as seguintes formas de prevencao

ao suicidio:

I.  Redugio de acesso aos meios utilizados (pesticidas, armas);

I. Identificagdo precoce, tratamento e assisténcia as pessoas com transtornos mentais, dores

cronicas, estresse emocional agudo ou que fazem uso de substancias;

Il. Formagdo de trabalhadores nao especializados para avaliar e gerenciar comportamentos

suicidas;
lll. Acompanhamento e prestagdo de apoio comunitario as pessoas que tentaram suicidio.
Apesar da complexidade, o suicidio pode ser evitado em tempo oportuno por meio de informacdes

confidveis e agBes ndo onerosas; porém, é necessdria a integra¢do dos setores saude, educagdo,

trabalho, agricultura, negdcios, justica, lei, defesa, politica e midia para medidas mais eficazes.

4 )

Ligue 188!

No Brasil, o CVV - Centro de Valoriza¢ao da Vida realiza apoio
emocional e prevencao do suicidio, atendendo voluntariamente e
gratuitamente todas as pessoas que querem e precisam conversar,
sob total sigilo, por telefone (basta discar 188), e-mail e chat 24
horas, todos os dias.
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ANEXO B- DECLARACAO DE OBITO
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Secretaria Executiva de Vigilancia
e Regulacao Em Saude - SEVIR

Av. Almirante Barroso, 600
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