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RESUMO

Introducao: O comportamento suicida estd reconhecidamente associado a distintas causas, as quais
interagem entre si. Objetivo: Descrever matérias jornalisticas que abordam dois casos de suicidio entre
adolescentes e jovens escolares, trazendo a luz a representacdo do fenémeno do suicidio na populagdo
juvenil. Métodos: Trata-se de uma pesquisa qualitativa descritiva, utilizando como metodologia a An4-
lise de Contetido Temadtica de duas matérias jornalisticas. Resultados: O estudo resultou no desenvol-
vimento de duas unidades de significagao: fatores de risco para o suicidio na adolescéncia e fatores de
prevencao ao suicidio na adolescéncia. A andlise das reportagens, em articulagdo com a literatura sobre
o tema, permitiu identificar a complexidade do problema, reconhecendo o suicidio entre adolescentes e
jovens como um grave problema de satide publica. Conclusio: A familia, a escola e as fragilidades dos
vinculos, das relagdes e das instituicdes podem atuar ora como fatores de produgédo de sofrimento, ora
como fatores de protecido contra o sofrimento.

Palavras-chave: Adolescéncia. Suicidio. Depressao. Bullying. Midias.

ABSTRACT

Introduction: Suicidal behavior is recognized as being associated with distinct causes that interact
with each other. Objective: To describe journalistic reports addressing two cases of suicide among ad-
olescent and young students, thus bringing to light the representation of the phenomenon of suicide in
the youth population. Methods: This is a descriptive qualitative study, using Thematic Content Analysis
methodology applied to two journalistic articles. Results: The study developed two meaning units: risk
factors for suicide in adolescence and protective factors against suicide in adolescence. The analysis of
the reports, in connection with the literature on the subject, allowed the identification of the complexity
of the issue, recognizing suicide among adolescents and young people as a serious public health prob-
lem. Conclusion: Family, school, and the fragility of bonds, relationships, and institutions can some-
times function as factors producing suffering, and at other times as factors protecting against suffering.

Keywords: Adolescence. Suicide. Depression. Bullying. Media.
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INTRODUGAO

Segundo a Organizacdo Mundial de Satide/OMS, a
violéncia é o uso intencional da forca fisica ou do
poder real ou em ameaca, contra a si proprio, con-
tra outra pessoa, contra um grupo ou uma comu-
nidade, que resulte ou tenha grande possibilidade
de resultar em lesdo, morte, dano psicolégico, de-
ficiéncia de desenvolvimento ou privacdo!. Pode
atingir todas as fases da vida, todas as classes so-
ciais e é considerado um problema de satide publica
em varios paises?.

Quanto a natureza e tipologia, a violéncia pode
ser considerada fisica, psicoldgica, sexual, tortura,
trafico de pessoas, financeira/econdmica, negligén-
cia/abandono, trabalho infantil, intervencao legal e
autoprovocada'. A violéncia tem causas multiplas,
complexas e correlacionadas com determinantes
sociais e economicos, tais como: o desemprego, a
baixa escolaridade, a concentracdo de renda, a ex-
clusdo social, entre outros. Estd também relaciona-
da aos aspectos comportamentais e culturais’.

A violéncia autoprovocada se apresenta por
meio do comportamento suicida, que inclui pensa-
mentos suicidas, tentativas de suicidio e suicidios
propriamente ditos e pela automutilacio, que pode
ocorrer por meio de cortes, queimaduras, auto es-
pancamento, entre outras, sem inten¢do de come-
ter suicidio’.

O comportamento suicida se caracteriza pelo
fato de o individuo causar alguma lesdo a si pré-
prio, independente da gravidade da lesao, do grau
de intencgéo letal ou do verdadeiro motivo do ato.
No termo comportamento suicida (ou suicidalida-
de), estdo incluidos pensamentos/ideacdo de mor-
te, planejamento, tentativas de se suicidar e o ato
consumado — o suicidio em si. J4 a autoagressao
engloba automutilagdes, desde as mais leves, como
arranhaduras, cortes e mordidas, até as mais graves,
como amputac¢ido de membros?.

Vérios fatores de risco para o comportamento
suicida sdo reconhecidamente associados a distin-
tas causas, as quais interagem entre si, a exemplo
de problemas médicos, bioldgicos, ambientais, psi-
quidtricos e psicoldgicos, filoséfico-existenciais,
além de motivagdes e problemas sociais. Também,
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sexo, idade, cultura e etnia tém implicacoes impor-
tantes na epidemiologia do suicidio®.

Na populacgéo juvenil, destaca-se a transicao da
infincia para a adolescéncia, que representa um pe-
riodo critico para a vulnerabilidade do individuo a
comportamentos suicidas. Na adolescéncia, algu-
mas particularidades préprias da idade aumentam
o risco das lesdes autoprovocadas, como:

Grandes transformacgdes biopsicossociais; comportamento
naturalmente mais impulsivo e depressivo; incidéncia de
transtornos mentais; maior suscetibilidade ao consumo de
alcool e drogas; sentimentos de soliddo; indagagdes existenciais
envolvendo a compreensdo sobre o sentido da vida, a insercdo
no mundo, a autopercep¢do individual, afetiva e social, entre
outros; aumento dos conflitos familiares, a maioria decorrente da
busca de autonomia, relagdes familiares disfuncionais, auséncia
de suporte e de modelos de comportamento; crises ou rupturas
em relagdes amorosas ou de amizade e novas compreensdes e

experiéncias envolvendo a sexualidade®.

Entre os adolescentes, o suicidio é uma das prin-
cipais causas de morte, com taxas variando em
diferentes regides do mundo. Segundo dados da
Organizagdo Mundial da Saude, aproximadamen-
te 800.000 pessoas tiram a prépria vida a cada ano,
e entre os adolescentes, as taxas aumentaram em
muitos paises. No Brasil, as taxas de suicidio en-
tre adolescentes tém sido geralmente mais baixas
do que em outras faixas etdrias. No entanto, hou-
ve um aumento preocupante nos ultimos anos®. O
que fica confirmado pelo Sistema de Informagoes
sobre Mortalidade (SIM), o qual aponta o suicidio
no Brasil, como a segunda principal causa de mor-
tes de adolescentes de 15 a 19 anos e como a quarta
principal entre jovens de 20 a 29 anos®.

O suicidio na adolescéncia apresenta-se como
tema complexo e desafiador. No artigo “A desespe-
ranca do jovem e o suicidio como solugdo’, apresen-
ta uma reflexdo, a partir de uma revisao de literatu-
ra, sobre como o atual contexto no qual os jovens
estdo inseridos influencia sua construcdo identita-
ria, levando a tomada de decisdes que implicam na
sua satide mental e até mesmo na retirada intencio-
nal da prépria vida, ou seja, no suicidio’.
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Também pode emergir o desejo de nédo estar
mais neste mundo, de morrer. Assim, quando néo
se encontra mais sentido na vida, o seu fim pode ser
uma saida. Como afirma Gongalves®, em momen-
tos de desespero, ao enfrentar o dilema entre existir
ou ndo existir, muitas pessoas decidem pela morte.
Fatores como desordens mentais, historicos fami-
liares de suicidio e o bullying, atualmente eviden-
ciado nas escolas, acumulam-se como causas para
o aumento do suicidio®.

Diante dessas consideracdes, este estudo tem
por objetivo descrever duas matérias jornalisticas
que abordam casos de suicidio entre adolescentes
e jovens escolares e dessa forma, trazer a luz da dis-
cussdo a representacdo do fendmeno do suicidio na
populacio juvenil.

O uso de matérias jornalisticas para apresentar
tal fendomeno permitiu identificar por meio da lei-
tura e analise o evento em diferentes contextos, e,
por apresentar:

Duas questdes basilares que se entrelagam e emergem
simultaneamente das coberturas jornalisticas mididticas sobre
a saude: os fatores de risco e os de promogéo da saude que, por
sua vez, se desdobram em varidveis de seguranga/inseguranca
envolvendo questdes epidemioldgicas, doencas, formas de
tratamento, modos de viver, procedimentos de assisténcia, cura

ou métodos comportamentais para se ter uma vida saudavel'.

Este contexto pode ser entendido partir do que
Ulrich Beck! chamou de sociedade reflexiva na
qual, os imagindarios individuais e coletivos da con-
temporaneidade se apresentam fortemente atraves-
sados e influenciados por diferentes processos de
exaustao, desintegra(;éo e desencantamento com o
mundo.

METODOS

Trata-se da descricdo analitica de duas matérias
jornalisticas. Versa-se de pesquisa descritiva e ana-
litica, a qual tem como objetivo principal descrever
as caracteristicas de determinada populagido ou fe-
nomeno, sem realizar interferéncias ou modifica-
coes. Ela busca entender a realidade tal como ela
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se apresenta, por meio da coleta e andlise de dados
jornalisticos®.

Apéds pesquisa no site de busca <https://www.
google.com.br/> utilizando como descritores “sui-
cidio”, “adolescentes’, “jovens” foram selecionadas
duas matérias jornalisticas dos portais GI <https://
gl.globo.com/> e revista Piaui <https://piaui.fo-
lha.uol.com.br/>, que chamaram a atencdo por se
tratar de alunos do mesmo colégio (Bandeirantes)
na cidade de Sao Paulo, sendo importante ressaltar
que os fatos aconteceram em periodos diferentes,
e que ambos os casos tiveram grande repercussao.
Os dois portais escolhidos possuem ldgicas distin-
tas, sendo este o critério: o G1 do grupo Globo se
consolida como o maior conglomerado de comuni-
cacdo do pais, é um portal aberto, popular, o que
gera muita repercussdo, diferentemente, a Revista
Piaui, criada em 2006, ja consolidada, é uma revista
independente, com contetdo exclusivos e abertos e
tem como objetivo principal contar histérias.

Segue descricdo das matérias elencadas: a pri-
meira trata-se de dois casos de suicidio que acon-
teceram em um mesmo més entre alunos do ensino
médio do colégio particular Bandeirantes, na cidade
de Sao Paulo, no ano de 2018. Os dois casos ganha-
ram destaque, levando muitos pais e professores a
se questionarem sobre como lidar com o tema: “Ha
questdes especiais as quais é preciso estar atento, ja
que adolescentes enfrentam dilemas préprios rela-
cionados ao amadurecimento e ao futuro?”. A ma-
téria foi elaborada pelo Portal G1, intitulada: “Sui-
cidios de adolescentes: como entender os motivos
e lidar com o fato que preocupa pais e educadores”.

A segunda matéria, tem como titulo: “Tragédia
antes da aula’, da Revista Piaui, que relata sobre o
suicidio de um adolescente de 14 anos, negro, pe-
riférico, abertamente gay, estudante bolsista, tam-
bém do colégio Bandeirantes, da cidade de Sao
Paulo no més de agosto de 2024. Essa matéria foi
desenvolvida pela Revista Piaui.

Para descricdo do contetido jornalistico e com-
preensdo do fendmeno em discusséo, o suicidio na
populagédo juvenil escolar, foi utilizado o método
da andlise de contetddo. De acordo com Bardin'?, a
andlise de contelddo é um conjunto de técnicas de
investigacdo que, através de uma descricao objetiva,
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sistemdtica e quantitativa do conteido manifesto
das comunicagdes, tem por finalidade, a interpreta-
¢do destas mesmas comunicacoes'.

Para atingir mais precisamente os significados
manifestos identificados na leitura e andlise dessas
matérias, foi utilizada a andlise de contetido temética
proposto por Minayo', por ser a forma que melhor
atende a investigacdo qualitativa do material referen-
te a saide, uma vez que a nogdo de tema se refere a
uma afirmacéo a respeito de determinado assunto.

Segundo Bardin'®, tema é a unidade de signifi-
cacdo que naturalmente emerge de um texto anali-
sado, respeitando os critérios relativos a teoria que
serve de guia para esta leitura. Sendo assim, a ana-
lise de contetddo tematica consiste em descobrir os
nucleos de sentido que compdem uma comunica-
¢do cuja presenca ou frequéncia signifiquem algu-
ma coisa para o objetivo analitico visado''°.

Para a apresentacdo dos resultados, as matérias
foram codificadas com a sigla G1/2018', se referin-
do ao portal de noticia e o ano da reportagem da
primeira matéria e com a sigla Piaui/2024", se refe-
rindo ao portal de noticia e o ano da reportagem da
segunda matéria.

Para melhor contextualizacdo das reportagens,
segue a descricdo:

As duas noticias apresentadas nas matérias jor-
nalisticas tém em comum serem alunos do mesmo
colégio, o conceituado colégio particular Bandei-
rantes, da cidade de Sao Paulo:

O Colégio Bandeirantes foi fundado em 1934 e, desde entdo, é
conhecido por ter um programa pedagdgico bastante rigoroso.
Prestigiado, promoveu um debate presidencial em 1989 e, em
2016, foi palco de um debate entre os candidatos a Prefeitura de
Sao Paulo, transmitido pelo YouTube. Por suas salas ja passaram
alunos como o ex-governador Alberto Goldman (1937-2019), o
atual ministro da Fazenda Fernando Haddad e a senadora Mara
Gabrilli. Sao 2,8 mil alunos. No ensino médio, hé treze salas para

cada ano, com quarenta alunos em cada uma'.

Portanto, os acontecimentos foram em diferen-
tes ocasiOes: na primeira reportagem trata-se de
dois suicidios em pequeno intervalo de tempo “Em
2018, dois estudantes do ensino médio do Bandei-
rantes cometeram suicidio em um intervalo de dez
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dias. Eles nao eram bolsistas nem se conheciam””’.
A segunda reportagem aborda sobre o suicidio de
um estudante do Bandeirantes em agosto/2024 “A
morte de um aluno bolsista do Colégio Bandeiran-
tes que nao estava sofrendo em siléncio - 21 agosto
2024-13h54"".

RESULTADOS E DISCUSSAO

A violéncia autoprovocada é um grave problema de
saude publica em dmbito global. Pode se manifestar
de diversas formas e alcancar qualquer individuo,
independente da raga/cor, condigdo social, sexo e
faixa etdria's.

Estimativas globais apontam que a autoagressao
e o suicidio representam a terceira causa de morte
entre adolescentes, ocasionando 62 mil ébitos em
2016". No Brasil, as notificagdes e internagdes por
lesdes autoprovocadas em adolescentes vem cres-
cendo exponencialmente, com 15.702 notificagoes
entre os anos de 2011 e 2014, principalmente nas
regioes Sul e Sudeste do pais*.

A andlise das matérias jornalisticas apresentadas
corrobora com esses estudos e mostra como ado-
lescentes entraram para a triste estatistica do sui-
cidio entre os escolares no Brasil, trazendo para a
discussdo o fenomeno do suicidio em uma fase tdo
jovem da vida, chamando a atengdo de pais, profes-
sores e toda a sociedade.

A andlise de conteiido tematica deu origem a
duas categorias: 1- Fatores de risco para o suicidio
na adolescéncia e 2- Fatores de prevencio ao suici-
dio na adolescéncia.

Fatores de risco para o suicidio na
adolescéncia

A andlise das matérias mostrou informacdes sobre
os fatores de risco os quais a populagéo juvenil estd
exposta. Sendo uma categoria amplamente aborda-
da, reflete sua relevancia de discussido e aprofun-
damento, conforme evidenciado nos seguintes tre-
chos das matérias jornalisticas relacionados com a
literatura pesquisada:
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[...] levando muitos pais e professores a se questionarem sobre
como lidar com o tema: hd questdes especiais as quais é preciso
estar atento, j& que adolescentes enfrentam dilemas proprios
relacionados ao amadurecimento e ao futuro?’c.

De acordo com o psiquiatra Elton Kanomata, do hospital Albert
Einstein, um primeiro ponto da diferenca entre os adolescentes
e outras faixas etdrias é que eles ainda estdo concluindo seu
desenvolvimento cerebral.

Toda a parte mental deles estd em desenvolvimento. A questdo da
resiliéncia e da capacidade de lidar com as frustra¢des podem néo

estar prontas, afirma'®.

O guia do Desenvolvimento do adolescente de-
senvolvido pela Sociedade Brasileira de Pediatria
(SBP), apresenta que:

[...] assim como na primeira infancia, os cérebros na adolescéncia
sofrem crescimento e desenvolvimento expressivos. Estas
mudangas reforcardo a capacidade dos adolescentes de tomar e
executar decisdes que os ajudardo a prosperar agora e no futuro.
Apesar destas mudangas serem répidas, estes processos levam
tempo. Diferentes partes do cérebro se desenvolvem em diferentes
momentos, com a parte do cérebro responsavel pelo pensamento
abstrato, planejamento e tomada de decisdes se desenvolvendo
por ultimo. No geral, o cérebro nao esté totalmente desenvolvido
e protegido até o meio da década dos vinte anos. As mudangas no
cérebro dos adolescentes afetam as habilidades de pensamento

dos adolescentes®.

Sobre o meio familiar, é importante frisar que,
o primeiro grupo social do sujeito é a familia. Para
Minuchin?! e Minuchin, Lee & Simon??, a familia é
o meio onde sdo estabelecidas as primeiras relagoes
afetivas, bem como as principais identificacoes,
fazendo dela um contexto fundamental de supor-
te e identificagcdes. Neste sentido, a qualidade dos
vinculos construidos por este sujeito e seu sistema
familiar é fundamental para o estabelecimento do
sentimento de pertencimento e posterior separa-
¢do, possibilitando a construcio identitdria.

Assim, quando o sujeito se confronta com acon-
tecimentos que ocorrem na exterioridade das rela-
¢oes sociais, ha também este confronto no dominio
da subjetividade, ja que os comportamentos huma-
nos tém suas raizes tanto no inconsciente como no
processo de socializacao®.
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Outros grupos sociais também sdo espagos de identificagdo
e construcdo identitdria do sujeito. Podemos citar a escola, o
trabalho e o grupo de pares. A escola, por ser obrigatéria para
todos, depois da familia, é um contexto possivel de identificagdes
e suporte identitdrio que permeard a vida de todos, representando
a oportunidade do encontro de um lugar de pertencimento e

insercéo social’.

Deste modo, caberia a escola, além de desenvol-
ver processos de ensino/aprendizagem, contribuir
para aspectos como percepcdo e construgdo da ci-
dadania, convivéncia social e, principalmente, para
o estabelecimento de relacdes intersubjetivas favo-
raveis a construcdo de resposta social aos desafios
colocados pela sociedade’.

Ainda para Penso e Sena’, a escola se tornou um
campo de injungbes paradoxais entre competir e
cooperar, ser autdbnomo e repetir o que os profes-
sores acham adequado, existir e ser invisivel. O que
deveria ser um espacgo de pertencimento, tem-se
tornado um contexto de sofrimento, indiferenca,
e auséncia ou fragilidade dos vinculos. Essas situa-
¢oes tém levado ao adoecimento e ao abandono
da escola de muitos estudantes. Observa-se que
a escola ndo insiste para que os adolescentes e os
jovens la estejam. No trecho a seguir fica claro as
dificuldades de se manter no grupo social escola,
enfrentadas por um dos estudantes que consumou
o suicidio:

Mas o horizonte se tornou turvo com o tempo. Negro, periférico
e abertamente gay, Santos fez poucos amigos na escola ao
longo do ano e meio em que ficou por la. Andava mais com
colegas que também tinham bolsa, quase sempre meninas. Era
constantemente ignorado e motivo de risadas dentro e fora da
sala de aula. Neste ano, passou a ser alvo de piadas pelo tom de

sua voz!”.

Na adolescéncia e na juventude, o grupo é o es-
paco para a vivéncia da curtigdo e da transgressao,
possibilitando ao jovem testar a sua capacidade de
circular 8 margem, sem romper com o seu contexto
social’.

Portanto, em um momento de grandes transfor-
magdes na sociedade e na familia, de relagoes fra-
gilizadas e de desigualdades marcadas pelo género,
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pela raca e pela idade, estes suportes identitérios,
mesmo se continuam fundamentais, muitas vezes
funcionam de forma ineficiente, oferecendo mais
riscos que oportunidades ao jovem’.

No estudo da andlise secunddria, transversal, de
dados existentes da Pesquisa Nacional de Satde do
Escolar (PeNSE), do ano de 2019 realizada pelo Ins-
tituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
com adolescentes brasileiros, investigou fatores de
risco e protecdo a satde de escolares, e considera
a adolescéncia um periodo do desenvolvimento
humano importante para estabelecer as bases para
uma boa satide mais tarde na vida*.

Durante esse periodo, os adolescentes passam
por um desenvolvimento fisico, cognitivo e psicos-
social que os leva a estabelecer padrdes de compor-
tamento que podem protegé-los ou colocar em ris-
co sua saude fisica e mental’.

A saude mental é moldada por fatores genéticos,
ambientais, sociais e pessoais, e 0s pesquisadores
investigaram aqueles que podem estar associados a
uma sadde mental melhor ou pior®*. Com as mu-
dangas no estilo de vida dos adolescentes ao longo
do século XXI, também é necessdrio entender e in-
cluir possiveis novos fatores de risco e comporta-
mentos associados a sattde mental®.

Na cabeca de pais e educadores surgem as duvidas: redes e
universo digital, cobrancas em casa e na escola, alcool, drogas,
bullying... Nao existe um motivo em comum entre todos os casos,
mas a maioria deles estd ligada de alguma forma a transtornos
mentais, como a depressdo. Vale lembrar que nem sempre a
causa do transtorno é um problema de desequilibrio quimico — a
satide mental de uma pessoa pode ser afetada, por exemplo, pelo
consumo excessivo de substdncias como élcool e drogas. Esse
fator afeta todas as faixas etarias, mas entre os adolescentes ele

ocorre em cendrios especificos'.

O trecho acima revela a complexidade que en-
volve o universo dos fatores de risco que podem
afetar a saide mental dos adolescentes. De acor-
do com o estudo de Brito et al.’® entre os fatores
de risco para a violéncia autoprovocada, estdo
a depressdo, os transtornos mentais, ansiedade,
violéncia, abuso de alcool e drogas. O bullying, a
auséncia de afeto e a falta de gerenciamento das
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emocdes sdo igualmente citados. Alguns fatores
sociais também sdo descritos, como problemas
familiares, na infancia, de relacionamento e baixo
nivel socioecondmico?.

Multiplos fatores determinam a satide mental
de um adolescente. Quanto mais expostos aos fa-
tores de risco, maior o potencial impacto na sad-
de mental de adolescentes. Entre os fatores que
contribuem para o estresse durante esse momento
da vida, estao o desejo de uma maior autonomia,
pressdo para se conformar com pares, exploraciao
da identidade sexual e maior acesso e uso de tec-
nologias".

A influéncia da midia e as normas de género podem exacerbar a
disparidade entre a realidade vivida por um adolescente e suas
percepgdes ou aspiragdes para o futuro. Outros determinantes
importantes para a saide mental dos adolescentes sdo a qualidade
de vida em casa e suas relagdes com seus pares. Violéncia
(incluindo pais severos e bullying) e problemas socioeconémicos
sdo reconhecidos riscos a saude mental. Criangas e adolescentes
sdo especialmente vulneraveis a violéncia sexual, que tem uma

associacdo clara com a satide mental prejudicada’®.

Ainda, segundo a OPAS, as condigdes de saude
mental sdo responsaveis por 16% da carga global
de doencas e lesdes em pessoas com idade entre
10 e 19 anos. Metade de todas as condicoes de
saide mental comecam aos 14 anos de idade, mas
a maioria dos casos ndo é detectada nem tratada.
Em todo o mundo, a depressdo é uma das princi-
pais causas de doenca e incapacidade entre ado-
lescentes™. Trechos a seguir confirmam tal cons-
tatacao:

Os pesquisadores analisaram os dados de 15 mil pessoas que se
mataram em todo o mundo, entre 1959 e 2001. A conclusido: o
maior percentual dos casos estava ligado a depressao (35,8%) e,
em segundo lugar, estavam os transtornos decorrentes do abuso
de substancias licitas, como o élcool e o cigarro, e também das
ilicitas’®.

Transtornos mentais detectados em suicidas (dados foram
extraidos de pesquisa com mais de 15 mil pacientes): Disturbios
de humor, como a depressdo: 35,8; Transtornos por abuso
de substancias: 22,4; Esquizofrenia: 10,6; Disturbios de

personalidade: 11,6; Ansiedade: 6,1 e Outros: 13,5'.
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Dados do relatério da Organizagdo Mundial
de Satde apontam que, em 2014, 420 mil pessoas
morreram vitimas de guerra, enquanto 850 mil
pessoas foram vitimas de autoexterminio, confi-
gurando-se como um problema mundial de satude
publica, constituindo uma das dez maiores causas
de morte em todos os paises, e uma das trés maio-
res causas de morte entre os jovens de 15 a 29 anos
no mundo?.

Este informativo sobre suicidio da OMS de-
monstra ainda que 800 mil pessoas morrem por
suicidio todos os anos, sendo a segunda principal
causa de morte entre os jovens com idade entre 15
e 29 anos, perdendo apenas para os atos de violén-
cia. O relatdrio destacou ainda a estreita relagiao
entre suicidio e disturbios mentais (em particular
a depressdo e o alcoolismo). Contudo, momentos
de crise (financeira, relacional e de saide) e expe-
riéncias associadas a abusos, violéncias, desastres,
experiéncias de grupos vulneraveis que sofrem dis-
criminacgao e enfrentamento de conflitos ajudam a
aumentar essa triste estatistica®.

As experiéncias de violéncia, discriminagido e
enfrentamento foram marcantes na reportagem
“Tragédia antes da aula’; da Revista Piaui, como re-
trata os fragmentos seguintes:

Nos ultimos meses, as coisas pioraram e os sinais apareceram. As
suas notas cairam. O garoto nio queria acordar para ir ao colégio.
Chegou a pedir para faltar, algo inédito".

Entre os dias 22 e 24 de maio deste ano, se queixou para a mie que
sofria bullying. Em trocas de mensagens por WhatsApp, narrou
o seu martirio dentro da escola. Seguem algumas mensagens
enviadas durante esse periodo: “Fizeram chacota de mim por eu
ser gay”; “No prédio do elevador, o menino me deu um empurrao e
gritou no meu ouvido”; “Fiquei de cabeca baixa por muito tempo.
Nao vim para o Band para ficar escutando bosta de branquelo
azedo metido a besta sobre minhas coisas e o que eu sou. Eles vdao
pagar. Nao estou brincando™”.

Em outro dia, Santos escreveu a mae: “Vontade de nunca mais
pisar nesse lugar de novo. Me humilharam (na frente) da sala
inteira. Eu ndo aguento mais. Eu fiquei trancado no banheiro por
50 minutos, chorando. Ficaram me humilhando”. Quando sua
mae perguntou o que fizeram, ele respondeu: “Ficaram falando
que era para eu ir para a lousa no sorteio [para resolver tarefas] e,

quando ndo ia, queriam me chamar para ficar me humilhando na
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frente de todo mundo. O menino me chamou e ficou me tratando
como se eu ndo soubesse matematica basica. E eu segurei o choro.
Eu nao aguento mais. Parece que jogaram tinta vermelha no meu

olho de tanto que eu t6 chorando. Eu néo fiz nada de errado””.

No artigo “Associacdo entre vitimizacdo por
bullying e comportamento de risco a saude em
adolescentes’, a adolescéncia pode ser um periodo
de desenvolvimento problemdtico e confuso, no
qual sentimentos contraditérios e inconsistentes
podem se transformar em comportamentos agres-
sivos, como bullying. O bullying tem sido descrito
como um comportamento agressivo repetido, com
a intencéo de prejudicar outro aluno ou grupo de
alunos?, particularmente aqueles percebidos como
mais fracos ou com menos poder do que o(s) per-

petrador(es)®.

Tradicionalmente, o bullying tem sido classificado em quatro
tipos basicos de abuso: fisico (bater, chutar, empurrar, cuspir,
roubar,danificar propriedades de outras pessoas), verbal (ameacar,
provocar, insultar, atribuir apelidos, insultar, intimidar, fazer
comentdrios e comentdrios sexuais inapropriados), relacional
(promover exclusdo social direta ou indireta, espalhar boatos)
e cyberbullying (por meio de midia digital ou social) e estudos

indicam que h4 uma sobreposicdo entre as formas de bullying®-*.

Para a Pesquisa Nacional de Saide do Escolar
PeNSE (2019), bullying é um grave problema de
saude publica e pode afetar negativamente os ado-
lescentes. Os jovens, vitimas de bullying tendem a
sentir solidao, ansiedade, depressio, dificuldades
de sono, baixo desempenho escolar, e também séo
mais propensos a cometer suicidio. Os trechos a se-
guir retratam essa realidade:

O bullying é um desafio para qualquer colégio, seja pequeno ou
grande, privado ou publico".

Pedro era um menino de 14 anos, negro, periférico e gay,
que sucumbiu. Nao suportou as “brincadeiras” dos “colegas”
[..]. Perdemos o Pedro para o bullying, para a homofobia e,

principalmente, para o descaso do colégio.
No artigo “A desesperanca do jovem e o suicidio

como solugdo’] traz a reflexdo que, pode emergir no
sujeito o desejo de ndo estar mais neste mundo, de
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morrer. Acrescenta que o suicidio ndo é um ato iso-
lado, estd relacionado a uma condicio de sofrimen-
to e adoecimento do sujeito que, impossibilitado de
resolver tal sofrimento por outras vias, vé na morte
sua Unica solugdo. Assim, quando nédo se encontra
mais sentido na vida, o seu fim pode ser uma saida’.

Como afirma Gongalves®?, em momentos de de-
sespero, ao enfrentar o dilema entre existir ou nio
existir, muitas pessoas decidem pela morte. Fatores
como desordens mentais, historicos familiares de
suicidio e o bullying, atualmente evidenciado nas
escolas, acumulam-se como causas para o aumento
do suicidio’.

As grandes mudancas emocionais, sociais, fa-
miliares, fisicas, sexuais, econdmicas e relacionais
podem ser elencadas como preditores nos casos de
suicidio entre jovens®.

Barron e Krmpotic* destacam, ademais, que
quando um jovem pde fim a prépria vida deseja,
em verdade, deixar de sofrer e ndo morrer. Neste
sentido, o suicidio pretende acabar com a dor insu-
portavel e nessa tentativa o sujeito termina com a
propria existéncia:

A familia via sinais de melhora e confiava que era “questao de
tempo” até que ela superasse o quadro depressivo, mas mesmo
assim ela tirou a prépria vida. “Ela ndo quis estar aqui. O
desespero dela era tdo grande que ela preferiu ir para alguma

coisa que ela ndo sabe o que era'°.

Com relacdo aos adoecimentos mentais, a de-
pressdo grave é a causa mais relacionada a ideagao
suicida, especialmente entre os jovens, estando di-
retamente relacionada a forma como se constréi a
subjetividade do ser, ao enfrentamento de experién-
cias como violéncia sexual, dificuldades de vincu-
lar-se com outras pessoas, abuso de dlcool e outras
drogas, além do investimento inconsciente em ati-
vidades que colocam a vida em risco®.

Fatores de prevencao do suicidio na
adolescencia

Essa categoria mostra-se como um desafio nas
reportagens apresentadas, diante o momento da

Artigo original

Gomes e Santos Neto

vida em que sujeitos tdo jovens colocaram fim a
propria vida, causando tamanho sofrimento para
quem fica e tenta entender o porqué aconteceu, e
principalmente, como evitar as tentativas e o sui-
cidio de fato.

No artigo “Prevencao do suicidio juvenil: entre a
declaragéo e a¢do’, afirma que:

As limitagdes na sua divulgacdo e debate publico devido a
presunc¢do do efeito de contagio invisibilizam o tema e inibem
os processos de tomada de decisio e de responsabilidade
social, permanecendo limitados a um problema individual que
permanece submerso na memoria familiar. Com efeito, face ao
suicidio consumado, ndo hé nada a fazer sendo restringir o efeito
de imitac¢do e o impacto negativo no ambiente do jovem falecido.
Isto se deve, em parte, ao fato de a prevencéo se tornar uma
crenga fundadora: o suicidio pode ser evitado, prevenido, assim
como qualquer morte. Em nenhum caso a morte é a solugdo para
os problemas da vida. Ha consenso sobre a ideia de que os jovens
ndo devem decidir acabar com a sua vida. Se isso acontecer, algo

definitivamente ndo esta certo®*.

Dito isto, estratégias de prevencdo e interven-
¢ao devem ser pensadas para mitigar os casos de
suicidio. Estudos apontam que a maioria das pes-
soas com ideacdes suicidas comunicam seus pen-
samentos e intencodes, dando sinais e expressando
comentarios que ndo devem ser ignorados, a saber:
“Eu preferia estar morto’, “Eu ndo posso fazer nada’,
“Eu ndo aguento mais’, “Eu sou um perdedor e um
peso para os outros’, “Os outros vao ser mais felizes
sem mim”%.

Para o Ministério da Saide ndo hd um protocolo
para detectar seguramente quando uma pessoa estd
vivenciando uma crise suicida, nem se tem algum
tipo de tendéncia suicida. Entretanto, um individuo
em sofrimento pode dar certos sinais que devem
chamar a atencao de seus familiares e amigos proxi-
mos, sobretudo se muitos desses sinais se manifes-
tam ao mesmo tempo®. Trechos a seguir demons-
tram essa preocupagao:

Apesar dos numeros, a prevengdo do suicidio avanca. Na década
de 1980, estudo nos EUA afirmavam que essas mortes poderiam
ocorrer por imitacdo. E esse trabalho reforgou a ideia de que

“ndo podemos falar sobre o assunto”. Mais de 30 anos depois, a
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Organizagdo Mundial da Satde vai na diregéo contréria, dizendo
que, sim, precisamos conversar sobre o suicidio'.

“Na&o é proibido falar, s6 ndo podemos falar de forma errada. Nao
podemos glamourizar, nem ensinar técnicas”, diz o psiquiatra
Antonio Geraldo da Silva, presidente eleito da Associagdo

Psiquiatrica da América Latina (APAL)™.

Diante da complexidade e gravidade desse fe-
nomeno se faz necessario pensar agoes voltadas ao
publico adolescente. Além disso, o nimero de sui-
cidios entre adolescentes vem crescendo tanto que,
entre jovens de 15 a 29 anos, tornou-se a segunda
principal causa de morte no mundo, denotando, as-
sim, a necessidade de ac¢des preventivas destinadas
a esse publico?.

Segundo o Boletim Epidemioldgico divulgado
pela Secretaria de Vigilancia em Saude®, a esco-
la aparece como cendrio dessas acdes, sendo sua
incidéncia maior entre adolescentes do sexo femi-
nino. Dessa forma, acredita-se que a escola tem
um papel fundamental na prevencdo e na iden-
tificacdo desses fatores, visto que “é o local onde
sdo reproduzidos padrdoes de comportamentos e
relacionamentos que podem por em risco a satde
dos jovens™.

O psicanalista Mério Corso completa dizendo que, se um
adolescente se mata, a escola deve falar sobre suicidio, mas sem
romantiza-lo. “Depois que se suicidou, parece que ele tinha uma
mensagem, fica uma leitura a posteriori para o caso. A gente fica
tomado nessa ideia do suicida como herdi roméantico. Mas viver é
que é dificil. Heroismo é sobreviver, é ficar no mundo e ajudar os
outros, ndo ir embora™®.

“Dedicada ao estudo do suicidio hd nove anos, Karina Okajima
Fukumitsu, psicéloga contratada pelo colégio, explica que familia
e escola tém papéis diferentes e complementares na formacao dos
adolescentes. Segundo Karina, o professor alertar os pais quando
um aluno comeca a apresentar mudanca de comportamento,
humor ou rendimento académico é um dos exemplos de
integracao que ajuda na prevencao”'®.

A parceria escola-familia requer aprimoramento
constante para a vigilancia e manejo de possiveis si-
tuagdes de risco. No livro Comportamento suicida
e autolesdo na infincia e adolescéncia, desenvolvi-
do para ajudar os pais e cuidadores a reconhecerem
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sinais precoces de comportamento suicida, é ne-
cessario capacitar os profissionais que tém contato
préximo com as familias. As escolas desempenham
um papel vital nesse processo, pois tém um acom-
panhamento longitudinal das criangas e adolescen-
tes®. Observa-se que:

[..] configuracdes socioecondmicas precdrias, a exclusao social,
o pertencimento a minorias e a vivéncia em dreas de violéncia
podem aumentar o sofrimento entre os jovens. Portanto, é
essencial levar em consideracdo as condigoes de vida desses
adolescentes. E acrescenta, que toda esta conjuntura social precisa
ser levada em consideragdao na abordagem do comportamento
suicida e da autolesdo, trazendo & tona as condi¢des de vida
desses adolescentes e em que medida sdo adoecedoras e
produtoras de sofrimento. A relacdo na escola, entre pares e os
novos relacionamentos afetivo-sexuais ganham destaque em
meio a situagdes de bullying e cyberbullying (violéncia virtual),

aumentando o sofrimento®.

O trecho a seguir explana o desafio de trabalhar
de forma preventiva, dada a magnitude do fend-
meno do suicidio entre adolescentes e jovens, mas
também deixa claro a urgéncia de agoes em tal con-
texto:

Naio existe maneira facil de lidar com o bullying, diz Leme, mas
o primeiro passo ¢é dar a devida gravidade a esse comportamento.
Ela recomenda também falar em sala de aula sobre respeito
a diferencas e envolver as familias. Por fim, enfatiza que pais e
docentes fiquem atentos a sinais, como perda de apetite e desejo
repentino de faltar da escola, levando em conta que as agressoes
nem sempre sdo faceis de detectar (quando acontecem pela

internet, por exemplo)”".

E evidente que a familia, a escola, assim como
outros setores, como a saude, funcione como
recurso de protecdo ao comportamento suicida de
adolescentes e jovens. Assim, para Penso e Sena’,
para além dos aspectos legais (leis, portarias e re-
comendacgdes) que impdem aos profissionais e a
toda a sociedade uma atengéo especial ao fenome-
no do suicidio, é fundamental estabelecer vinculos,
importar—se efetivamente com o outro, escutar de
forma aberta e sem julgamentos. Somente assim é
possivel garantir um trabalho efetivo.
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CONCLUSAO

A adolescéncia é uma fase repleta de transforma-
cOes e reorganizacdes psiquicas extremamente im-
portantes, o que explica ser uma fase tdo peculiar
de todo o desenvolvimento humano. Foi necessério
delimitar o assunto devido a amplitude do tema,
portanto, buscou dar énfase ao fendmeno do com-
portamento suicida entre adolescentes e jovens es-
colares, por meio da descri¢do de duas reportagens
jornalisticas que abordam a problematica do suici-
dio entre escolares, utilizando como metodologia a
andlise de contelido temadtica e a busca de literatura
correspondente, artigos e materiais de érgaos com-
petentes, para desenvolvimento deste trabalho.

Na categoria “Fatores de risco para o suicidio
na adolescéncia” os dilemas préprios do amadure-
cimento, a depressdo, o uso de substincias psicoa-
tivas, os novos rearranjos das relagdes entre pares
e afetivas, o bullying, se destacam como os maio-
res causadores de sofrimento, podendo levar a um
comportamento de risco. Em artigos pesquisados,
infelizmente uma constatacio: a escola tem deixa-
do de ser um espaco de pertencimento, tem-se tor-
nado um contexto de sofrimento, indiferenca, e de
fragilidade de vinculos.

Na categoria “Fatores de Prevencao do Suicidio
na Adolescéncia” foi possivel perceber que é exata-
mente a identificacdo dos fatores de risco a chave
para pensar quais estratégias possiveis podem ser
desenvolvidas para atenuar o suicidio na adolescén-
cia. As estatisticas mundial e nacional sdo alarman-
tes, o que torna o suicidio nessa fase tdo precoce
da vida um problema global de satde publica. A fa-
milia e a escola foram amplamente citadas, dado o
publico em destaque, sendo o meio escolar depois
da familia apontado como um lugar de possivel per-
tencimento e insercdo social.

Importante frisar que, assim como a escola e a
familia sdo pilares essenciais que precisam fazer
parte dessa problemadtica, a midia através de jornais,
revistas, portais, ganham também a posicdo de ins-
tituicdes sociais, dado o problema multidimensio-
nal do fend6meno do suicidio na adolescéncia, o que
demanda diversas frentes.

Artigo original

Gomes e Santos Neto

O contexto atual de fragilidades de vinculos, das
relagdes, das institui¢des, foi discutido e elencado
como fonte de adoecimento de adolescentes e jo-
vens, mostrando o quanto é fundamental o resgate
do interesse e preocupagdo com o outro. A gravi-
dade da situagido requer um maior e mais eficiente
investimento politico, social, dos setores Educacio,
Saide, Comunicacdo, mas principalmente, do in-
vestimento humano.
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