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Caminhos possiveis na prevencdo ao suicidio

Como lidar com as emocoes e saber qual o
lugar saudavel que podemos dar a elas?

Sera que devemos falar sobre isso com

as nossas criancas e adolescentes? Como
ensinar o caminho, se n6s mesmos, tantas
vezes, nos sentimos perdidos?

Fato é que falar de satde mental é algo

que costuma ser delicado por nos expor

a nossas proprias fragilidades e nos levar

a entrar em contato com preconceitos e

tabus. Sendo assim, é compreensivel que, ao longo do tempo, este tema
ainda seja considerado desconfortavel e frequentemente evitado nas rodas
de conversa.

Entretanto, mesmo frente a essas questoes, falar sobre nossos medos e
tristezas tem se mostrado o caminho, se quisermos evoluir em dire¢ao a
um cenario de maior bem-estar para todas as pessoas. Lutar contra um
estigma € trazer conhecimento sobre o assunto. Esta é uma das bases para
a promocao da saude mental e a prevencao de transtornos.

Momentos de grandes mudancas nos aproximam muito de nossas
vulnerabilidades, e a adolescéncia € 0 auge dessa ideia ao longo do ciclo
de vida. Transicoes fisicas, de papéis sociais, 0s lutos da infancia e o
desafio de crescer no mundo que vivemos, trazem questionamentos e
insegurancas. Este € um periodo de grande impacto na construgéo da
personalidade e identidade da juventude, sendo assim, um momento que
demanda atencao e cuidado.

E muito importante falar sobre a saude mental durante esta fase, ja que os
levantamentos cientificos vém demonstrando consistentemente que 50%
das condicoes de saude mental se manifestam até os 14 anos. E 75%, até
0s 24 anos. E, na maioria das vezes, ficam sem diagnostico. Portanto, sem
tratamento (Kessler, 2005).
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Estimular a deteccao precoce
de problemas e oferecer
ferramentas que auxiliem
criangas e adolescentes

a lidar com os desafios,
ajudam no desenvolvimento
do autoconhecimento e do
autocuidado, possibilitando
assim uma melhor qualidade
de vida.

Nos casos em que essas

situacOes nao acontecem,
é de se esperar que o sofrimento se estabeleca de forma crescente,
associando-se a comportamentos de risco, como o0 abuso de substancias,
a automutilagao e até o suicidio, sendo este um assunto que, muitas vezes,
preferimos evitar.

Por este motivo, precisamos refletir e analisar o porqué de ele ser silenciado
pela sociedade, autoridades e até por pessoas da area da saude, tanto no
Brasil, como no mundo (Botega 2016).

0 suicidio € um dos mais graves problemas de satude publica. Segundo

a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), esta classificado entre as trés
principais causas de morte no mundo, e atinge ndo so os jovens, mas todas as
faixas etarias. Ndo podemos cometer o erro de atribuir uma tnica causa a um
fendmeno tdo complexo que é resultado de diversas variaveis, como aspectos
psicoldgicos, sociais, econdmicos, bioldgicos e culturais. Dai a importancia de
um trabalho coletivo.

Quando comparamos faixas etarias, a infancia nao apresenta uma estatistica
elevada. No entanto, é importante saber que esse numero vem crescendo, 0
que causa um desconforto ainda maior ao tocarmos no assunto.
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Sabemos que a imaturidade e pouca aptidao para lidar com a resolugao de
problemas, assim como a falta de estratégias adaptativas em situacgoes de
estresse, podem aumentar o risco de suicidio em criancas e adolescentes.

Em cerca de 97% dos casos (Botega - 2010) o suicidio esta associado a

um marcador de sofrimento psiquico ou de transtornos psiquiatricos, sendo
importante lembrar que os dois sdo distintos. Sofrimento psiquico é algo que
fala sobre as vivéncias do sujeito, individuais e, principalmente, em situagoes
estressantes e consideradas dificeis. Ja o transtorno psiquiatrico, € uma
sindrome caracterizada por perturbacao clinicamente significativa na cognicao,
na regulacdo emocional ou no comportamento de um individuo que reflete
uma disfungao nos processos psicoldgicos, biologicos ou de desenvolvimento
subjacentes ao funcionamento mental. Os transtornos mentais estao
frequentemente associados a sofrimento ou incapacidade significativos que
afetam atividades sociais, profissionais ou outras atividades importantes
(DSM-V, 2014, p.20).

Apesar de sabermos que muitos
jovens morreram por suicidio devido
a falta de estratégias suficientes
para o enfrentamento de situacoes
de estresse, é possivel investir em
fatores de protecdo. Tal informacao
é condizente com os dados da OMS
que indicam que o suicidio pode ser
prevenido em 90% dos casos.

Estudos mostram que programas de prevencao administrados dentro da
escola podem reduzir as tentativas de suicidio entre estudantes. Educadores
e professores, treinados por profissionais da saide, podem identificar tracos e
sinais de risco em criancas e jovens, e encaminha-los a especialistas, dando
sequéncia a um tratamento adequado.
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Por isso, falamos sobre desenvolver as

habilidades pessoais e sociais de criangas

e adolescentes. Ao ajuda-los a reconhecer

suas caracteristicas, fisicas e psicoldgicas,

ajudamos nao somente no reconhecimento

de suas potencialidades, mas também suas

dificuldades. A OMS também orienta, como

promocao da saude mental, habitos saudaveis

como a boa alimentacao, dormir bem e ter uma
rotina que ajude essa populacao a estabelecer relacdes e vinculos saudaveis,
para que se sinta confortavel em pedir ajuda quando necessario.

A construcao de curriculos que visam incentivar projetos de socializacéo e
bem-estar, assim como o desenvolvimento de habilidades socioemocionais
também sdo iniciativas importantes para a promogao da saude. Alguns

desses projetos exigem que os proprios professores e as instituicoes de

ensino recebam formacao adequada. Mas diante dos limites e desafios da
educacéo no Brasil, nos atentamos também as barreiras encontradas por esses
profissionais, assim como nos preocupamos com a sua saude mental, para que
também se sintam acolhidos e capacitados para suas atribuigoes.

Voltamos para os desafios daquele corpo cansado e da
mente exausta.

Das tentativas de falar sobre o assunto, que nos causa
tanto incomodo.

Mas agora sabemos da importancia de se conhecer.
De identificar. De cuidar.

Reconhecer seus limites é encontrar sua forca.

E se reconhecer humano.

E unir conhecimento para disponibilizar ciéncia e escuta.
E entender que é caminho. E ndo apenas resultado.
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COMO AJUDAR

1. SE MOSTRE DISPONIVEL

2. INCENTIVE A BUSCAR AJUDA PROFISSIONAL

3. PROTEJA A PESSOA

4. INDIQUE O CENTRO DE VALORIZAGAO DA VIDA (CWV)

ONDE BUSCAR AJUDA
Caso vocé precise de apoio ou conheca alguém que necessite, conheca
alguns servicos de apoio gratuito para a prevencao e pasvencao de suicidio:

e Centro de Valorizacao da Vida (CVV)

Trabalha para oferecer suporte emocional e realizar a prevencao do suicidio.
A organizacgao é reconhecida como Utilidade Publica Federal desde a década
de 1970.

Voluntarios ficam a disposicao 24 horas para oferecer atendimento

pelo telefone 188, pelo chat (www.cvv.org.br) online no site, e-mail ou
pessoalmente, nos postos fisicos. 0 atendimento é andnimo e realizado por
pessoas voluntarias que guardam sigilo.

e Setembro Amarelo
Campanha de conscientizacao e prevencao do suicidio.
Acesse: setembroamarelo.org.br

e Centro de Atencao Psicossocial (Caps)

Rede Publica de atendimento psiquiatrico e psicologico
https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/acoes-e-programas/
centro-de-atencao-psicossocial-caps

e Vita Alere

Oferecem atendimento a pessoas com comportamento suicida e pessoas
enlutadas pelo suicidio.

https://vitaalere.com.br



http://www.cvv.org.br
http://setembroamarelo.org.br
https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/acoes-e-programas/centro-de-atencao-psicossocial-caps
https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/acoes-e-programas/centro-de-atencao-psicossocial-caps
https://vitaalere.com.br
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