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O ANTECIPAR DA MORTE NA VELHICE: REFLEXOES SOBRE
SUICIDIO EM IDOSOS NO BRASIL

Ana Karina da Cruz Machado !
Casio Carlos Pereira Barreto 2

RESUMO

Para a Organizac¢do Mundial da Saude, em todo 0 mundo, uma pessoa pde fim a sua propria vida a cada
40 segundos. Diversos estudos voltados para a obtencdo de dados de suicidio no Brasil apontam nimeros
cada vez maiores na velhice. O presente artigo visa refletir sobre a tematica do suicidio em idosos no
Brasil. A metodologia escolhida se baseia na revisdo sistematica de literatura, na base de dados SciELO
e PePSlI, com publicac6es nos ultimos 10 anos, e consulta em site governamental para levantamento de
dados estatisticos. Os resultados apontam que no Brasil, o suicidio no segmento idoso alcanca
proporcdes crescentes a cada ano. Ressaltando maiores ocorréncias de mortes autoprovocadas em idosos
do sexo masculino, com idade superior a 70 anos. Pesquisas mais recentes constataram também, que 0s
idosos morrem principalmente em suas proprias residéncias (51%). Ha consonéancia dos autores de que
0 comportamento suicida se dd em maior parte em idosos pertencentes a grupos expostos a situacdes de
risco, tais como, vulnerabilidade social, fragilidade dos vinculos familiares, abuso de alcool e
transtornos mentais. Conclui-se que suicidio e envelhecimento ainda sdo assuntos pouco discutidos na
literatura brasileira, necessitando de mais pesquisas, tendo em vista a relevancia do assunto, nota-se
ainda, que se faz necesséria a capacitacdo de profissionais para atenderem adequadamente essa
demanda, e maior investimento em politicas publicas que visem ac¢Ges de prevencéo e atencdo na terceira
idade, contribuindo para melhor qualidade de vida e satde mental dessa parcela da populacao.
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INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), até 2050 a populacdo de pessoas
idosas vai atingir um quantitativo de 2 bilhdes de pessoas. O Brasil acompanha essa estatistica
de crescimento populacional para as pessoas acima de 60 anos, e nos ultimos cinco anos,
ganhou 4,8 milhdes de novos idosos (IBGE, 2018).

O fendmeno do suicidio vem despertando atencdo de diversos pesquisadores nos
campos da saude por indices alarmantes nos ultimos anos. Em 2017, o Ministério da Saude

divulgou o primeiro Boletim Epidemioldgico de Tentativas e Obitos por Suicidio no Brasil,
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onde apontou que 11.433 pessoas morrem por suicidio todos os anos no Brasil, o equivalente a
31 casos por dia.

O fenémeno do envelhecimento tem causado preocupacdes de ordem social e
econdmica, no entanto, seus impactos tem chamado a atencdo do Estado e da ciéncia. O suicidio
de idosos aparece como um desses rebatimentos, apontado como um grave problema de satde
publica, destacado no mapa da violéncia, onde entre os anos de 1980 até 2012 houve um
crescimento de 215,7% (WAISELFISZ et. al 2014).

No processo do envelhecimento, mudancas de ordem cognitiva e fisica vao acontecendo
aos poucos, o fim da independéncia e autonomia muitas vezes ndo se torna bem aceito, e quando
0 processo de envelhecer é patologico as limitacbes podem deixar o idoso ainda mais
vulneravel, podendo ocorrer pensamentos negativos, dando margem a depressao seguida de
pensamento suicida.

Falar sobre suicidio, mesmo nos dias de hoje, ainda é considerado um tabu, o assunto
na terceira idade parece ser ainda mais menosprezado, e as queixas ndo sdo levadas em
consideracdo, nem mesmo pelos proprios familiares.

O trabalho em tela visa discorrer sobre o suicidio em pessoas idosas no Brasil. Sabe-se
que, o envelhecimento traz consigo diversos desafios, tais como, modificacdo e adaptacdo a
uma nova rotina, sentimento de inutilidade ou de estar atrapalhando a vida dos filhos ou
parentes, fragilidade ou ruptura das relacfes familiares, negagéo de patologias decorrentes da
idade, entre outros. Neste sentido, buscou-se através de uma revisao sistematica de literatura
refletir sobre 0 aumento dos indices de suicidio nessa etapa da vida e situagcdes que fazem com
que o idoso passe a desejar a morte como solucgéo para o abandono, a negligéncia ou violéncia
sofrida, entre outros motivos discorridos nesse artigo.

Como justificativa, optou-se por destacar a necessidade em ampliar o leque da
prevencao, refletir sobre o suicidio nesse segmento como uma morte evitavel, e ainda, fortalecer
a rede de atencdo e protecdo ao sujeito idoso, destacando a presenca da familia, do apoio
psicologico e do empoderamento do idoso na conquista da autonomia, independéncia e no
desejo pela vida.

Endossando esse pensamento, estudos de Minayo et.al (2014), apontam que a maioria
dos suicidios em idosos podem ser evitados, se considerarmos os fatores de risco: depresséo,
adoecimentos fisicos e psiquicos, fatores situacionais e sociais, perdas, patologias que se
associam a depressao, onde quanto mais grave for o limite funcional real ou imaginado, maior

o risco de suicidio. Além disso, a autora chama a aten¢éo para a fragilizacdo cumulativa ao qual
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0 envelhecimento esta envolto, destacando que o risco do suicidio em idosos exige um
compromisso da rede de apoio, e destaca a importancia dos cuidados permanentes de saude

publica.

METODOLOGIA

Quanto a metodologia escolhida, se trata de uma revisdo sistematica de literatura, com
finalidade de refletir sobre o suicidio no Brasil com recorte temporal dos Gltimos 10 anos (2010
a 2020).

De acordo com Galvéo; Pereira (2014), a atividade de compilar dados cientificos sobre
um tema é praticada na area da satde ha muito tempo, assim, a revisao sistematica se trata de
um tipo de investigagdo focada em questdo bem definida, que visa identificar, selecionar,
avaliar e sintetizar as evidéncias relevantes disponiveis.

As informacg6es foram buscadas por meio de artigos cientificos extraidos da base de
dados Scientific Eletronic Library Online - SCIELO, e Portal de Periddicos Eletrénicos de
Psicologia - PePSIC, além de consulta a sites governamentais tais como, Organiza¢do Mundial
de Saude (OMS), Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM/ Ministério da Saude) do
Sistema Unico de Satde (SIM/SUS), disponivel no endereco eletrénico do Departamento de
Informatica do SUS (DATASUS).2

Os descritores utilizados para a pesquisa foram: suicidio em idosos, velhice e suicidio,
idosos e suicidio no Brasil. Previamente, foi realizada a leitura dos 46 resumos dos artigos
encontrados, sendo incluidos 32 por serem considerados de acordo com os critérios de
pertencerem a tematica referente ao objetivo proposto; ao ano de publicacdo entre 2010 a 2020,
e terem sido publicados na lingua portuguesa.

Posteriormente, foi realizada a leitura completa dos artigos selecionados, e aplicado
maior refinamento de filtro com base no objetivo proposto nesse trabalho, sendo definidos 21
artigos para uso neste trabalho. Foram excluidos 11 artigos, por ndo corresponderem aos
critérios listados de pertinéncia aos objetivos propostos.

A pesquisa foi realizada entre no periodo de maio a junho do ano de 2020.

3 http://datasus.saude.gov.br
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REFERENCIAL TEORICO

A palavra “suicidio” como vocabulo, surgiu no século XVII na Inglaterra, em 1643 em
uma obra denominada Religio Medici (Religido do Médico) do escritor inglés Sir Thomas
Browne, entretanto, foi usada pela primeira vez por René Louiche Desfontaines, em 1737 na
Franca (MELEIRO e COLS, 2016).

Minois (2018), em seu livro sobre a histéria do suicidio enfoca que nao podemos
estudar os suicidios como fazemos em relagao a outras destruicBes feitas pela peste ou pela
tuberculose, uma vez que, a morte voluntaria nao ¢ de ordem demografica, mas filosofica,
religiosa, moral e cultural. O autor aponta ainda que, na antiguidade, algumas vezes o suicidio
foi aclamado como um ato de heroismo, no entanto, na maioria das vezes, tem sido considerado
como objeto de reprovagao social, ligado a religido, pois “finda sendo considerado ao mesmo
tempo uma ofensa a Deus, que nos deu a vida, e a sociedade, que prové o bem-estar de seus
membros” (MINOIS, 2018, pag.13). No entanto, o autor pondera que apesar disso, sempre
surgem indagacOes para as motivacOes acerca do suicidio, mas nao se muda as mentalidades na
forma de pensar. Instaura-se um siléncio e um tabu sobre o assunto e ndo se provoca as
discussdes necessarias para a mudanga.

Existem muitas teorias que visam falar acerca do ato voluntéario da morte, a mais antiga
delas foi analisada por Durkheim (2011), onde no final do século XIX, classificou esse
fendbmeno como um fato social cultural pertencente a todas as sociedades, para ele, uma ou
outra sociedade pode ter uma cota de pessoas que optam pelo autoexterminio e suas
caracteristicas sdo particularmente a de desagregacdo social e anomia, j& por parte do
individuo, 0 egoismo ou 0 excesso de altruismo seriam os responsaveis. Para Durkheim essas
irregualridades tornam o suicidio um fenémeno sociol6gico normal, explicado por cada cultura
(HEISEL et al., 2011; CANADIAN ASSOCIATION OF MENTAL HEALTH, 2016;
MENTAL HEALTH REPORTING, 2016).

Em uma sociedade capitalista, que so reconhece o valor das coisas e pessoas, 0 idoso se
sente desamparado, soma-se a esse sentimento a improdutividade dada pela aposentadoria ao
qual faz que o mesmo se sinta inatil (OLIVEIRA, FERNANDES E CARVALHO, 2011).

Corroborando com esse pensamento, Feijo e Medeiros (2011), afirmam que para alguns
idosos, envelhecer significa cair em esquecimento e ser visto como negacdo da ordem,

fisicamente antiestético. Os autores lembram que em nossa cultura, ndo ha preparo para
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chegada da terceira idade, e a pauta de discussdo da gerontologia ndo é socialmente uma
prioridade, contruibuindo ainda para associar o envelhecer como algo negativo.

Referéncia em estudos sobre idosos, Minayo et al. (2012), chamam a atencédo para a
necessidade de maiores pesquisas que abarquem a tematica do suicidio em idosos, destacando
que o assunto tem demasiada relevancia pois historicamente é uma realidade crescente, no
entanto, a medida em que os indices crescem 0s estudos sobre a tematica sdo escassos.

Nessa perspectiva de pensamento, Carvalho et al.(2017), aponta o suicidio em idosos
como um caso de saude puablica mundial cada vez mais crescente e pouco denotado em
estudos, o autor destaca a China (maior propor¢do mundial), Estados Unidos e a Coréia do
Norte como paises que necessitam de estudos urgentes. Para o autor, apesar do Brasil ndo
apresentar taxas elevadas de suicidio comparado a esses paises, quando comparado ao nimero
absoluto de idosos que cometem suicidio, € o pais que apresenta maior média.

Em nameros absolutos, o Brasil esta entre os dez paises com 0 maior numero de
mortes por essa causa 1,4%. Entre os anos de 2003 a 2009, ocorreram 60.637 mortes por
suicidio, o equivalente a 24 dbitos por dia, representando um coeficiente médio de 4,5
mortes para cem mil habitantes (DATASUS, 2010).

Em 2014 a OMS (WHO, 2014), considerou que nenhum fator singular é suficiente para
explicar por que uma pessoa comete suicidio ou deseja fazé-lo. Destacou ainda que o
comportamento do suicida € influenciado por um conjunto de elementos tais como raz6es

pessoais, sociais, psicoldgicas, culturais, biolégicas e ambientais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a revisao sistematica descrita, foram selecionados 21 artigos.

Destaca-se que a a organizacdo em Tabela, busca ilustrar e a0 mesmo tempo explanar
os resultados encontrados considerando ano de publicacédo, autores e periodicos analisados.

As discussoes, a partir dos resultados destacados na tabela, seguem abaixo da mesma,

em texto corrido.
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Tabela 1: Resultados encontrados e seus respectivos autores, ano de publicacdo e

periddico
RESULTADOS AUTOR, ANO PERIODICO
Atualmente 0S idosos sdo
considerados, em todo o mundo, o CAVALCANTE E SCIELO

grupo mais vulneravel ao suicidio. MINAYO (2015)

No Brasil no periodo de 1996 a
200714,2% de um total de um total de
91.009 casos constatados de suicidio,
foram de idosos com 60 anos ou mais, PINTO et. Al. SCIELO
com maior prevaléncia entre homens (2012)
(82,2%) e de maior numerona regido

do Sul (30,7%).

Maiores fatores de risco para o suicidio

em idosos: depressdo, adoecimentos MINAYO et. Al.

fisicos, mentais ou limites funcionais, (2011) PEPSIC
fatores situacionais e sociais, perdas,

aposentadoria e queda no padrdo de

vida.

E mais frequente o ato suicida entre MINAYO et. Al. SCIELO
idosos do sexo masculino (2012)

Estudos epidemiolégicos  nacionais

das duas_ ultimas décadas confirmam BOTEGA SCIELO
taxas mais elevadas entre homens,

. - : (2014)

idosos, indigenas e em cidades de

pequeno e médio porte

populacional.

Privar o idoso de sua rotina, ou

mL_JdanNQas de_ ambiente _ou ainda SOUSA et. Al PEPSIC
privacdo de objetos pessoais, ou perda

de autonomia faz com que o0 idoso néo (2014).

reconheca o préprio sentido da vida.

As razBes da tentativa de suicidio

mudam_ conforme a cultl_Jra e 0S CAVALCANTE E PEPSIC
acontecimentos vivenciados e

envolvem dificuldades relacionadas MINAYO (2015)

ao  envelhecimento, incapacidade,

limitacOes fisicas e patologias.

No Brasil o local mais frequente do

suicidio de idosos € na propria casa MENEGHEL ET AL. PEPSIC
(51%) seguido por hospitais (26%). (2015)

Para cada morte por suicidio, hd 10 a FREITAS & BORGES, PEPSIC
20 tentativas. (2014)

Hoje, a velhice é comparada com um
produto qualquer com data de validade,
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que ao demonstrar mal aparéncia ou FEIJO; MEDEIROS SCIELO

inutilidade, logo é substituido por outro
corroborando para sua excluséo social
Enforcamento, armas de fogo e
envenenamento predominando entre
homens e entre as mulheres o
enforcamento, utilizacéo de MYNAYO ET.AL
fumaca/fogo, precipitagdo de altura,

(2011)

(2014) SCIELO
arma de fogo e envenenamento por
pesticidas.
Os idosos que buscam por fim a sua
vida sdo mais suscetiveis a concluirem CONWELL: THOMPSON, SCIELO

0 ato. Tendo mais sucesso em suas
tentativas. (2011)

A principal causa que leva o idosos a DUQUE E MARTINS
cometer suicidio seria a depressao (2016) PEPSIC

Entre as praticas de autossuperacdo do
suicidio destacam-se religiosidade e
praticas religiosas; apoio social e
familiar; suporte dos servicos de
salde.

A OMS projetou para 0 ano de 2020 que mais de um milhdo e meio de pessoas
cometerdo suicidio e que o numero de tentativas seja até vinte vezes maior que o numero de
mortes. A Organizacdo destaca ainda que o risco de suicidio aumenta com a idade, neste
sentido, discutir os resultados apontados nessa pesquisa se faz necessario, uma vez que, 0
desafio da prevencao do suicidio em idosos merece visibilidade e enfrentamento.

Como fendmeno social o suicidio tem abarcado nimeros expressivos no Brasil, e
guando esses dados se relacionam a categoria idoso se mostra como uma das maiores causas
por morte externa no pais.

Os idosos que buscam por fim a sua vida sdo mais suscetiveis a concluirem o ato, tendo
em vista que a maioria mora sozinho e ndo ha tempo habil de ser encontrado ou socorrido. Além
disso, eles usam meios mais letais do que 0s mais jovens e, assim, a pessoa idosa quando tenta
o0 suicidio costumam ser mais bem sucedida (CONWELL e THOMPSON, 2011).

Estudos na tematica apontaram que em média 60% dos idosos que cometeram suicidio
apresentaram, previamente, de duas a trés tentativas, ou seja, o idoso quando pensa em suicidio
geralmente ela € prendncio de que 0 ato vai se consumar. Para 0s autores a tentativa de suicidio
€ menos comum entre idosos, se comparada a adolescentes e adultos jovens, idosos tendem a
estar decididos, quando optam por esse caminho (VIDAL ; GONTIO, 2013).
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Por essas razdes, ¢ fundamental que haja uma rede de apoio e maior vigilancia em
relacdo aos idosos em risco de suicidio. Esses dados ratificam a importancia do presente estudo.

Como destacado nos resultados, os homens formam o grupo com mais casos
registrados, ou seja, sdo 0s homens que mais consumam o ato, no entanto sdo as mulheres que
dominam os indices de tentativas de suicidio segundos os estudos analisados (MINAYO e
CAVALCANTE e MANGAS e PINTO, 2010).

Um dos principais fatores de risco para comportamentos suicidas é a presenca de
transtornos mentais (Sena-Ferreira, Pessoa, Boechat-Barros, Figueiredo, & Minayo, 2014)
como depressdo, transtorno do humor bipolar e dependéncia de substancias psicoativas
(Botega, 2014).

Quando se fala dos fatores de risco, ha consonancia de todos os autores pesquisados de
que, na velhice existem variaveis que podem interferir no desejo pela morte, o0s autores
destacam: aspectos demogréaficos, doencas crénicas acompanhadas de dor ou incapacitacao
fisica, doenca terminal, histérico pessoal de tentativas prévias de suicidio, transtorno de
humor, além de sentimentos de desesperanca, déficits na resolucdo de problemas, sentimento
de inutilidade (BOTEGA, RAPELI, & FREITAS (2014); DIEHL (2011); SOUZA ET AL.,
(2010).

Estudos de Petrosa; Duque e Martins, (2016) apontaram que as principais causas que
levam os idosos a cometer suicidio seria a depressao, abuso de substancias psicoativas (alcool)
e transtornos mentais (em primeiro lugar a depressao).

Um estudo qualitativo publicado em 2010, em que foram analisadas oito autopsias
psicoldgicas de mortes por suicidio de idosos, que ocorreram no Municipio do Rio de Janeiro
entre os anos de 2004 e 2007, destacaram que o0 maior grupo de risco para suicidio é o de pessoas
acima dos 65 anos e esse risco aumenta com a idade (70 anos e +) e que a maior parte de idosos
gue morreram por suicidio tinha algum transtorno mental, sendo que de 71% a 90% deles
sofriam algum grau de depressdo. Dos oito suicidios consumados, 0s meios usados para
consumar o ato, dois foram por enforcamento; cinco por queda de altura, todos cometidos por
mulheres que moravam em edificios com altura maior de que o sexto andar; e um de um homem
por envenenamento. Cinco das mortes ocorreram ao amanhecer e trés ao entardecer, muitas
apos uma noite de sono conturbada e trés apds um altimo contato com o cuidador ou um parente
(MINAYO; CAVALCANTE et. al, 2012).

Estudo qualitativo feito pela ENSP/Fiocruz/RJ (2015), onde participaram 87 idosos do

sexo masculino e feminino, residentes em vérias regifes do pais, com comportamento
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suicida, onde 20 deles tentaram suicidio e superaram o desejo e 0 impulso de tirar a
prépria vida, demonstrou que os fatores que mais contribuiram para a autossuperacdo foram:
religiosidade e praticas religiosas; apoio social e familiar; suporte dos servigos de saude;
contato com animais de estimacdo; e retomada da autonomia para gerir a propria vida(
FIGUEIREDO et.al, 2015).

CAVALCANTE et al.,, 2012, 2013, 2015) tém mostrado que € preciso conhecer
as circunstancias em que germinam o comportamento suicida, pois compreender esse
fendmeno ¢é fundamental na prevencdo e no cuidado aos fatores de riscoo autor salienta que,
para que se tenha sucesso na abordagem do assunto, é preciso entender que falar de suicidio é
falar mais da vida que da morte.

CONSIDERACOES FINAIS

As Ultimas estatisticas tem apontado um aumento significativo no nimero de idosos da
populacdo brasileira, porém, é notdrio que junto com esse ganho, surgem demandas inerentes
ao envelhecimento que aumentam a necessidade do entendimento dos sentimentos vivenciados
pelo sujeito idoso e dos impactos sofridos em sua satde mental.

O desejo pela morte surge a medida em que as fragilidades aparecem. Percebemos nesse
artigo que o segmento idoso € 0 grupo mais propenso ao ato suicida, reforcando esse
entendimento, diversos estudos aqui apontados destacam que 0s motivos sdo 0s mais variados,
desde a perda da autonomia, a ruptura dos vinculos familiares, transtornos mentais como
depressdo, abandono, negligéncia e a sensacdo de inutilidade, fazem com que a vida seja
repensada durante a velhice.

Foi destacado também a relevancia de ampliar o estudo sobre a tematica no Brasil, uma
vez que esse fendmeno social tem abarcado nimeros expressivos mas carente de pesquisas e
apoio a prevencao.

O envelhecimento provoca alteragdes biopsicossociais que agravam o estado geral de satde
na velhice e muitas vezes contribuem para uma vida sem qualidade, o que faz com que o idoso
tenha o desejo de antecipar sua morte.

Diante de tais desafios, se faz necessario abordagens interdisciplinares capazes de apontar
para novas formas de compreenséo e cuidado com o sujeito idoso, visando sua integralidade e

dignidade. E preciso ainda, o investimento em politicas publicas que incentivem a autonomia
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e independencia nessa etapa da vida, que ofertem profissionais qualificados, atividades grupais
e apoio psicoterapéutico.

Ressalta-se ainda, a relevancia do servico publico de salde estar amparado para essa
demanda crescente, com investimento no suporte psicolégico, a fim de reduzir os danos
apresentandos nessa etapa da vida.

Destaca-se que diversos autotes pontuaram a familia, o afeto e o0 modo de viver como
fatores determinantes para que ndo haja a conclusdao do ato suicida, mesmo quando o idoso
apresenta desejo por morte. Neste sentido, o fortalecimento de vinculos familiares e o didlogo
aberto sobre suicidio sdo métodos eficientes de prevencao.

Para finalizar, ¢é importante pontuar a necessidade de novos estudos e investigacoes
futuras com escopo de compreender o suicidio em idosos, sobretudo, pela caréncia de
maiores estudos que elencam essa tematica no Brasil, onde se conclui que novas pesquisas
contribuiriam para ampliar a discussdo sobre essa problemética grave e crescente, porém

evitavel e que por isso mesmo precisa ser enfrentada.
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