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INTRODUGCAO

O suicidio pode ser definido por um ato, ativo ou passivo, praticado pelo individuo contra si
mesmo com finalidade de tirar sua propria vida (PEREIRA & CARDOSO, 2015). O comportamento
suicida envolve ideias, desejos e manifestacdes da intencdo de querer morrer, planejamento do ato.
O risco de suicidio abrange desde a ideacao suicida até tentativas cometidas (ORES et al., 2012).

Os comportamentos autolesivos e o suicidio sdo um incontornavel problema de Saude
Publica em nivel mundial. Segundo a OMS (2014), mais de 800 mil pessoas cometem suicidio
anualmente, enquanto que de 10 a 20 milhdes tentam o ato. A estatistica € de que o suicidio possui
um indice de 16 mortes para 100 mil habitantes, sendo uma morte a cada 40 segundos. Esta entre
as 10 maiores causas de morte no mundo e apresentou um aumento de 60% nos Ultimos anos.
Entre jovens adultos, é a segunda maior causa de morte.

De acordo com a OMS (2002), os idosos séo a populacdo com maior risco de suicidio. Este
fendbmeno ainda recebe pouco reconhecimento na area da saude publica, de pesquisadores e da
midia, ja que a prioridade para estes agentes sdo grupos mais jovens.

Ao comparar o indice de suicidio do Brasil com outros paises desenvolvidos, percebe-se que
estes indices sdo baixos, variando entre 3,50 e 5,80/100 mil habitantes. Porém, as taxas em
pessoas idosas sdo o dobro das que em outras populagdes em geral, tendo diferencas de acordo
com as unidades da federacao no decorrer dos anos (SANTOS et al., 2017).

METODOLOGIA

Para a construcédo quantitativa do respectivo artigo, foram coletados dados de dois bancos:
Departamento de Informética do SUS (DATASUS) e Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE). O procedimento pela busca de dados do DATASUS foi atavés do site DATASUS tabnet, na
parte onde se configura “Indicadores de mortalidade”. A busca da pesquisa foi apurada através da
“Taxa de mortalidade especifica por causas externas”, que tem como linha a unidade da federagao,
coluna ndo ativa e contelido “Taxa de Mortalidade Externa por suicidio” e “Obitos por suicidio”.
Como modelo de sele¢cédo foram averiguados e selecionados: Unidade da Federacao e Faixa etaria

acima de 60 anos. Os periodos para a coleta de dados foram os anos de 2008, 2009 e 2010.

2329



N\
- = Y i 2 =X

> - —

ASSOCIAGAD EDUCATIVA EVANGELICA

UniEVANGELICA

3° Congresso Internacional de Pesquisa, Ensino e Extensao

Ja a coleta de dados do IBGE foi atavés do site deste. A busca foi apurada através de séries
histéricas e estatisticas, logo em seguida teve como buca o tema “Saude” e subtema “Recursos e
Cobertura vacinal e Mortalidade”, por fim; “Indicadores de Mortalide”; onde das séries cadastradas
foi averiguado os Obitos por causa externas- suicidios — Taxas de mortalidade especifica (TME),
cbédigo MS11, periodicidade anual, no periodo disponivel de 1990-2009. Como modelo de selecao
foi levado em conta: Unidade da Federacdo; o IBGE ndo possue faixa etaria como modelo de

selecdo. O periodo para a coleta de dados s&o do ano de 2008 e 2009.

RESULTADOS

Com o crescente aumento da expectativa de vida, a OMS (2017) estima que a populacao
mundial de idosos — 60 anos ou mais — chegara a 2 bilh6es de pessoas até 2050 (um quinto da
populacdo mundial).

Segundo a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua - Caracteristicas dos
Moradores e Domicilios publicados pelo IBGE (2018), a populacdo idosa no Brasil, em 2017,
superou a marca de 30,2 milhdes, correspondendo a 14,6% dos brasileiros. Em 2012, essa
populacao correspondia a 12,8%, representando um aumento de 18%.

Ao relacionar os dados IBGE e DATASUS, percebe-se que ambos apontam o estado do Rio
Grande do Sul como é principal indice de suicidio. J& o menor indice encontra-se no estado do Rio
de Janeiro, no ano de 2009. Vale ressaltar que o IBGE ndo possui faixa etaria como modelo de
selecéo e nao possui dados do ano de 2010.

Analisando os anos de 2008, 2009 e 2010, através da coleta de dados DATASUS, compara-
se o indice de suicidio nas seguintes faixas etéarias: jovens (14 a 29 anos), adultos (30 a 59 anos) e
idosos (60 anos ou mais). No ano de 2008, 2009 e 2010 a média de suicidio em idosos é maior do
gue em todas as outras faixas etérias.

Segundo o Ministério da Saude/SVS, no periodo de 2011 a 2015, o numero de suicidio em
idosos apresentou um aumento significativo de 11,18%. Segundo, Cavalcante e Minayo (2012), “o
risco de suicidio tende a aumentar com a idade”, entende-se que o aumento da populacéo idosa
brasileira representou um aumento no niumero de suicidios.

De acordo com o Ministério da Saude/SVS (Secretaria de Vigilancia em Saude) do Sistema
de Informacdes sobre Mortalidade — SIM, o nimero de 6bitos por suicidio em idosos no periodo de
2011 a 2015 vem aumentando com o decorrer destes anos. No ano de 2011 (10.490 obitos), 2012
(11.017 o6bitos), 2013 (11.186 6bitos), 2014 (11.220 o6bitos) e 2015 (11.736 o6bitos).
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CONCLUSAO

Em vista disso, o suicidio pode ser entendido como um ato que tem como finalidade de tirar
a proépria vida. O namero de suicidio tende a aumentar de acordo a idade, sendo que 0 numero de
suicidio em idosos no Brasil é significativamente maior do que em outras faixas etarias. Os dados de
suicidio ocorridos no Brasil ndo sdo confiaveis, uma vez que o0s registros de o6bitos obtidos das
bases de dados nacionais de informacg&o em saude sdo medianos.

O suicidio em idosos é uma questdo que envolve a area de saude publica e maior
investimentos de pesquisas ja que os estudos envolvendo esta populacdo estdo desatualizados e

€SCasso0s.
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