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RESUMO

Objetivo: identificar os elementos que favorecem o suporte social de familiares e amigos as pessoas
com comportamento suicida.

Método: trata-se de uma pesquisa qualitativa, desenvolvida com 18 pessoas em acompanhamento
terapéutico no Nucleo de Estudo e Prevencado do Suicidio, Salvador, Bahia, Brasil. Os dados foram
coletados de margo a agosto de 2018 e organizados com base no Discurso do Sujeito Coletivo.
Resultados: o estudo evidenciou que o vinculo afetivo, a experiéncia prévia de sofrimento psiquico,
a empatia e a compreensao acerca do comportamento suicida constituem elementos que refletem
suporte social importante por parte de familiares e amigos.

Consideracgoes Finais: o conhecimento e a utilizacdo desses elementos poderao subsidiar agoes
para a prevencao do suicidio, uma vez que os profissionais de satde ao cuidar das pessoas com
com;laortamento suicida podem desenvolver estratégias que visem ao fortalecimento do suporte
social.

DESCRITORES: Tentativa de Suicidio; Apoio Social; Relagoes Familiares; Saude Mental,
Enfermagem.
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SOCIAL SUPPORT FROM FAMILY AND FRIENDS: DISCOURSE OF
PEOPLE WITH SUICIDAL BEHAVIOR

ABSTRACT

Objective: To identify the elements that favor the social support from family and friends to
people with suicidal behavior.

Method: Qualitative study with 18 individuals undergoing therapeutic follow-up in the Center
for Suicide Research and Prevention (NEPS) of Salvador, Bahia, Brazil. Data was collected from
March to August 2018 and organized based on the Collective Subject Discourse methodology.
Results: The study showed that affectional bonds, previous experiences of mental suffering,
empathy and understanding of suicidal behavior are elements that reflect significant social
support from family and friends.

Final Considerations: Knowledge and use of these elements may support actions for the
prevention of suicide, since health professionals responsible for care to people with suicidal
behavior may develop strategies aimed at strengthening social support.

DESCRIPTORS: Suicide Attempt; Social Support; Family Relationships; Mental Health; Nursing.

APOYO SOCIAL DE FAMILIARES Y AMIGOS: DISCURSO DE
PERSONAS CON COMPORTAMIENTO SUICIDA

RESUMEN

Objetivo: identificar los elementos que favorecen el apoyo social de familiares y amigos a las
personas con comportamiento suicida.

Método: investigacion cualitativa, desarrollada con 18 personas en acompanamiento
terapéutico en el Nucleo de Estudio y Prevencion del Suicidio, en Salvador, Bahia, Brasil. Se
obtuvieron los datos de marzo a agosto de 2018 y estos se los organizaron con base en el
Discurso del Sujeto Colectivo.

Resultados: el estudio evidencié que el vinculo afectivo, la experiencia previa de sufrimiento
psiquico, laempatia y la compresion acerca del comportamiento suicida constituyen elementos
que revelan apoyo social importante por los familiares y amigos.

Conclusién: el conocimiento y la utilizacién de esos elementos podran subsidiar acciones para
la prevenciéon del suicidio, ya que, al cuidar de personas con comportamiento suicida, los
profesionales de salud pueden desarrollar estrategias para fortalecer el apoyo social.

DESCRIPTORES: Intentos de Suicidio; Apoyo Social; Relaciones Familiares; Salud Mental;
Enfermeria.
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O sofrimento psiquico que culmina no comportamento suicida anuncia-se como um
grave problema de salde publica. Em face do desejo de livrar-se de dores existenciais
intoleraveis, urgem estratégias de cuidado, sendo o suporte social, sobretudo por parte
de familiares e amigos, elemento essencial nesse processo.

O comportamento suicida envolve desde pensamentos e planos acerca da prépria
morte, até tentativas de suicidio e suicidio”. Este se configura enquanto um fenémeno
humano multifatorial, sendo impossivel afirmar uma Unica causa predisponente ao risco
de atentar contra a prépria vida. Pelo contrario, estudos revelam uma complexa rede de
fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais que perpassam, dentre outros, por transtornos
mentais, doencas fisicas cronicas ou incapacitantes, tracos de impulsividade, inabilidade
para lidar com eventos infelizes de vida e dificuldades para estabelecer vinculos sociais®?.

Independentemente dos motivos relacionados ao ato de pér fim a prépria vida,
o comportamento suicida anuncia-se como a Unica possibilidade de cessar um intenso
sofrimento psiquico. Estudo desenvolvido com enfermeiras, psicélogos e médicos
que atuam em Centro de Atencdo Psicossocial no sul do Brasil evidenciou que a dor
psiquica é tao intensa ao ponto das pessoas optarem por cessa-la praticando o suicidio®.
Considerando que o individuo quer matar a dor que esta sentindo e nao aniquilar sua
vida®®), essa atitude pode ter um efeito devastador, acentuando ansiedades, sentimentos
de impoténcia, desesperanca e solidao que culminam, simbolicamente, em varias mortes
parciais, antes mesmo da finitude do corpo fisico.

Tal contexto sinaliza a necessidade de compreensao do fenémeno, com vistas ao
enfrentamento do sofrimento e ampliacao de estratégias que identifiquem e fortalecam o
suporte as pessoas com comportamento suicida. Nesse interim, insere-se o suporte social,
sobretudo por parte de familiares e amigos, visto que em face do vinculo emocional-afetivo,
pode influenciar a forma pela qual a pessoa com comportamento suicida percebe e lida
com situacoes estressantes. Pesquisa realizada com idosos com comportamento suicida
glonsta’(cjou(lé)que o apoio familiar foi fundamental para que esses conseguissem superar a dor

o vivido®.

Esse apoio nos reporta a necessidade humana de interagir com o outro, de viver
em grupos, de estabelecer vinculos que, em geral, iniciam-se no grupo familiar. Mas que
podem posteriormente se estender as relagdes de amizade, a escola, aos locais de trabalho,
a comunidade, a conjugalidade ou a sociedade como um todo, configurando-se assim o
suporte social a partir das estruturas relacionais de cada individuo".

Corroborando, investigagdo latino-americana realizada por enfermeiras sustenta a
relevancia do suporte social na prevencao do suicidio ao revelar que adolescentes com
comportamento suicida apresentam-se mais estaveis emocionalmente quando recebem
apoio materno em face de situagdes geradoras de estresse e sofrimento psiquico®. Nos
Estados Unidos, pesquisa sobre fatores de risco e de protecao para o suicidio desenvolvida
com 392 adolescentes mostrou que o apoio recebido por pais e amigos, sobretudo em
momentos de estresse, influencia positivamente na imagem que os jovens tém de si
mesmos, contribuindo para a autoestima e o senso de controle sobre a prépria vida®?.

Por entender que o vinculo afetivo de familiares e amigos favorece o suporte social
diante de situagoes geradoras de estresse, com repercussoes para a diminuicao das ideias
ou pensamentos acerca da propria morte, este estudo pretende desvendar elementos que
contribuam para o desenvolvimento de suporte social as pessoas em intenso sofrimento
psiquico e risco de suicidio. Nessa perspectiva tem-se como questao: Quais os elementos
que favorecem o suporte social de familiares e amigos as pessoas com comportamento
suicida? Para responder a essa questdo, delineia-se, portanto, o objetivo de identificar
os elementos que favorecem o suporte social de familiares e amigos as pessoas com
comportamento suicida.
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METODO

Pesquisa qualitativa vinculada ao projeto intitulado “Promocao do cuidado de saide
as mulheres que tentaram suicidio por envenenamento e intoxicacao”, sob o financiamento
da Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado da Bahia (FAPESB), Edital 003/2017 -
Programa Pesquisa para o SUS: Gestao Compartilhada em Sadde - PPSUS/BA.

O estudo foi desenvolvido no Nuicleo de Estudo e Prevencdo do Suicidio (NEPS),
servico publico especializado na assisténcia as pessoas com comportamento suicida. Ele
estd inserido no Centro de Informagdes Antiveneno da Bahia (CIAVE), o qual é gerido pela
Secretaria de Salde do Estado da Bahia (SESAB), em Salvador-BA, Brasil.

Os colaboradores da pesquisa foram 18 pessoas que estavam sendo acompanhadas
pelo NEPS, das quais 16 eram mulheres, situacao que levou a considerar, ao longo do texto,
as terminologias referentes as colaboradoras no feminino. A eleicdo das colaboradoras
pautou-se nos seguintes critérios de inclusdo: ter comportamento suicida e estar sendo
acompanhada regularmente pelos profissionais do NEPS, no minimo de uma vez por
semana. Foram excluidas as usuéarias que nao apresentavam, no momento da coleta de
dados, quadro de estabilidade emocional e psiquica, segundo avaliagdo do servico de
psicologia.

O processo de aproximagao com as possiveis colaboradoras aconteceu através
das oficinas terapéuticas grupais, denominadas “Oficinas de Informagdo”, as quais sao
conduzidas e coordenadas pela terapeuta ocupacional e pela enfermeira do servico. Ao
final das acoes, a pesquisadora apresentou a proposta da pesquisa e a sua importancia,
convidando-as para fazerem parte.

Para a coleta de dados, utilizou-se a técnica da entrevista, a qual foi guiada pela
seguinte questdo norteadora: Quais elementos favorecem o suporte social as pessoas com
comportamento suicida? O periodo de realizacao aconteceu de abril a maio de 2018, em
uma sala privativa do NEPS, no propdsito de assegurar a privacidade das colaboradoras.
Vale ressaltar que o anonimato foi garantido visto que, para identifica-las, utilizou-se a letra
E seguida do numeral (E1, E2, E3...).

Apos as entrevistas, realizou-se a transcricao, e foram organizadas e sistematizadas
por meio do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), técnica que possibilita a elaboracao de um
Unico discurso que representa a coletividade. Para a construcao do DSC foram empregadas
as seguintes as figuras metodoldgicas: 1) Ideia Central (IC), nome ou expressdao que
possibilita compreender e sintetizar a esséncia do discurso-sintese; 2) Expressao-chave
(ECH), recorte na integra da fala do colaborador que sera utilizada para compor o discurso.
Com a aplicagdo dessas duas figuras metodoldgicas, é possivel construir os discursos-
sintese, nomeado de Discurso do Sujeito Coletivo!™.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos sob o
parecer n® 1.813.544.

RESULTADOS

Das 18 pessoas entrevistadas por comportamento suicida, a maioria declarou-se da
racanegra 16 (88,9%), sexo feminino 16 (88,9%) e baixa escolaridade 11 (61,11%). Com faixa
etaria entre 23 e 62 anos, todas alegam morar com, pelo menos, um membro da familia.
Os discursos foram organizados no sentido de elucidar os elementos que favorecem o
suporte social as pessoas com comportamento suicida, emergindo assim as ideias centrais
a seguir.
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Ideia Central: Vinculo afetivo com o sujeito

O discurso evidenciou que os vinculos de carinho, cumplicidade e amor entre os
entrevistados e seus familiares e amigos sdo elos que favorecem a existéncia desse suporte
social as pessoas com comportamento suicida. Nesse sentido, ser cuidado, ter alguém
com quem conversar e pessoas que se preocupam constituem formas de afeto que fazem
com que as colaboradoras se sintam apoiadas.

Meus familiares tém cuidado comigo porque gostam de mim e me querem bem. Eles
sabem que eu sempre fui uma pessoa trabalhadora, que acordava cedo e ia a luta. De
repente, eles me viram em uma situacdo completamente diferente, sem querer viver, perto
da morte. Ao longo de minha caminhada, conheci pessoas essenciais na minha vida, com
as quais sempre pude contar. [...] meus amigos sao pessoas apaixonantes que adotei como
familia. [...] caminhamos juntos e cuidamos um do outro. Minha mae sempre foi minha
companheira. Senta comigo para conversar e tentar entender o que sinto para poder me
ajudar. Ela cuida de mim porque me ama. Tenho certeza de que ela faria de tudo para nao
me perder (E3, E5, E11).

Ideia Central: Experiéncia prévia de sofrimento psiquico

O discurso revela que, para as colaboradoras, quando as pessoas experienciam
previamente o sofrimento psiquico, tornam-se mais sensiveis a dor do outro. As histérias
semelhantes de sofrimento emergiram enquanto elemento que favorece o cuidado as
pessoas com comportamento suicida.

Eu acho que sé quem passa pelo sofrimento psiquico e pela tentativa de suicidio pode
entender o que sentimos, ter mais humanidade e facilidade para o cuidado com o outro|...]
pouquissimas pessoas entendem esse sofrimento. Minha amiga e a mae dela me acolhem
porque sabem o que eu sinto. Acho que o fato delas também terem depressao ajuda a ter
mais sensibilidade para que me tratem com respeito e carinho[...] € como se estivéssemos
no mesmo barco (E14, E15, E9).

Ideia Central: Empatia com o sujeito

As falas destacam que o ato de se colocar no lugar do outro, enxergar sua dor,
promove o nao julgamento e a sensibilidade para o apoio e acolhimento. Assim, a empatia,
como possibilidade de perceber a necessidade de cuidado do outro, pelo que vislumbra
para si mesmo, representa elemento favoravel ao compartilhamento de emocdes e de
atencao a pessoa com comportamento suicida.

Acho que s6 é possivel cuidar quando nos colocamos no lugar do outro. Se a gente se
colocar no lugar do outro, passa a ter uma sensibilidade maior para o cuidado. E necessario
pensar como o outro gostaria de ser tratado, olhado, encarado. Quando nos colocamos
no lugar do outro, nos abragcamos e compartilhamos momentos de alegria e tristeza sem
julgamentos. Eu vivo isso tanto em relacdo a minha familia quanto aos meus amigos e
profissionais que cuidam de mim. Isso é o que nos da acolhimento e conforto (E4, E13, E7).

Ideia Central: Compreensao acerca do comportamento suicida

O discurso revela que a compreensao acerca do comportamento suicida favorece
o suporte as pessoas que vivenciam esse fendmeno, possibilitando relacdo de afeto e
carinho. Desta forma, estes gestos resultam do entendimento que os familiares e amigos
possuem acerca desse sofrimento.

Além de minha familia, posso contar com alguns amigos. Todos sabem de meus problemas,

me compreendem e nao julgam, por isso me sinto respeitada e cuidada. Meus familiares
e amigos sabem de todas as dificuldades pelas quais ja passei e compreendem a minha
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dor. [...] a compreenséo faz com que me tratem com carinho e cuidado. Minha mulher e
meus filhos me entendem [...] Quando tenho crise, eles estdo ao meu lado o tempo todo,
revezando o meu cuidado (E10, E6, E18)

DISCUSSAO

No discurso coletivo das pessoas com comportamento suicida, evidenciou-se que a
existéncia do vinculo por parte de familiares e amigos favorece a construcao de relagbes de
cuidado, afetividade e confianca. Tal vinculagao sugere-se como possivel fator de protecao
em relacdo as condutas suicidas por parte das pessoas em sofrimento psiquico.

No tocante a isso, estudo desenvolvido nos Estados Unidos, com adolescentes que
apresentavam ideacdo suicida, revelou que os lacos afetivos constituidos nas relagoes
familiares se apresentaram como aspecto positivo para a reducdo das tentativas de
suicidio"”. Pesquisa africana com idosos que manifestaram comportamento suicida, que
evidenciou a existéncia de relacoes afetuosas com familiares e amigos, também reforca
que este suporte aumenta o desejo pela continuidade da vida'?.

Outro elemento elencado pelas pessoas com comportamento suicida que favorece
o suporte social remete a vivencia prévia desse sofrimento psiquico. Na ética das
colaboradoras, essa experiéncia contribui para a sensibilidade no cuidado ao outro, de
modo que ao receberem atencao de familiares e amigos que ja passaram pela experiéncia
deste tipo de sofrimento, se sentem mais compreendidas e acolhidas em suas dores,
tornando-se mais fortalecidas diante da cumplicidade compartilhada. Pesquisas realizadas
no Brasil e Suazilandia, na Africa, sustentam que a compreensao familiar faz parte da
estrutura necessaria a ocorréncia do cuidado as pessoas em risco para o suicidio, em todos
os momentos da vida, favorecendo a superacao das tentativas e ideacdes suicidas®?.

Estudo brasileiro reforca esses dados ao mostrar que partilhar experiéncias
semelhantes de vida, sobretudo as que causaram sofrimento, contribui para que as pessoas
se percebam valorizadas em suas trocas, ao tempo em que diminui o sentimento de solidao
diante de suas dores, desvelando-se enquanto um recurso protetivo para as tentativas
de suicidio®. Dessa forma, vivenciar experiéncias que permitam o compartilhamento de
sentimentos e emocgoes acerca do sofrimento favorece a sensagao de pertencimento e
fortalece, consequentemente, o suporte social.

Para além do compartilhamento de experiéncias, o discurso coletivo das pessoas com
comportamento suicida traz ainda a empatia como elemento que predispde a existéncia do
cuidado em situagdes de intenso sofrimento. Vale salientar que estudos acerca da empatia
e cuidado nos modos de ser (do) humano defendem o exercicio continuo de olhar, sendo
capaz de sentir o que esse outro sente, como um desafio a legitimidade do cuidado!'>"3.

Esse cuidado, quando pensado no campo da saude, tende a minimizar os sucessivos
(des)encontros ocasionados por praticas que valorizam a doencga e os avancos tecnoldgicos,
em detrimento dos individuos e suas histérias de vida*™). Tal legitimidade diante do
cuidado, a partir da valoracao do outro e de suas histérias, também foi suscitada neste
estudo com o suporte social as pessoas com comportamento suicida.

Estudo realizado em um Centro de Atencao Psicossocial, no Sul do Brasil, evidenciou
que, a partir de relacdes empaticas entre os profissionais e os usuarios atendidos por
comportamento suicida, foi possivel compreender melhor o sofrimento relacionado a crise
suicida e, com isso, fortalecer vinculos para a ocorréncia de cuidado humanizado, sensivel
as fragilidades do outro®. Infere-se, portanto, que a sensibilidade de olhar para o outro,
escuta-lo e enxergar as suas dores sem julgamentos faz com que os sentimentos sejam
compartilhados com mais acolhimento e conforto. Com isso, apresenta-se a possibilidade
de repensar as ideias sobre suicidio®.
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Todavia, ainda que este estudo apresente elementos que favoregcam o suporte social,
vale pontuar que o fato de nunca ter experienciado o comportamento suicida ou exercitado
o colocar-se no lugar do outro, néo significa a impossibilidade do cuidado integral e efetivo,
independentemente das circunsténcias vivenciadas. Dessa forma, ressalta-se que o apoio
pode partir da sociedade em geral, sendo mais facilmente ofertado pelos que?azem parte
do convivio e que estdo no entorno das pessoas com comportamento suicida, a exemplo
de amigos, além dos familiares’-®.

Partindo-se desse pressuposto, o suporte emerge de uma compreensdo mais ampla
acerca do comportamento suicida em quaisquer grupos sociais, Nos quais se inserem os
profissionais de salde. Estudo canadense sinaliza que a equipe da atengdo primaria esta
em posicao estratégica para o cuidado, pois conhecem os condicionantes locais de saude
e, na maioria das vezes, tém contato com familiares e amigos das pessoas que ja tentaram
suicidio, o que reforca o suporte social recebido pelos participantes?.

Entende-se, assim, que os profissionais de salde ocupam funcdes de destaque no
reforco de elos que implicam a familia, os amigos e a comunidade na formagao de redes
que favorecem a prevencao do suicidio??". No entanto, estudo sobre estratégias de
prevencdo e pdsvencdo do suicidio em um Centro de Atencdo Psicossocial, constatou,
através das falas dos profissionais, dificuldades na abordagem, acolhimento e cuidado
a pessoa em risco para o suicidio. Nesse caso, o modelo biomédico, que prioriza o
tratamento da doenca e nédo do individuo como um ser biopsicossocial, além do estigma
por parte do profissional de salde, desvalorizam e banalizam as queixas dos pacientes
com comportamento suicida, bem como o auxilio aos seus familiares?2.

A respeito disso, estudo na atencao primaria, que também sinaliza a importancia
de ampla compreensao dos profissionais para lidar com pessoas em risco de suicidio,
defende que esses sdo responsaveis por favorecer e elaborar estratégias de cuidado que
se alinhem a assisténcia em salde a partir de diferentes contextos, mc? indo as dimensoes
biopsicossociais. Porisso, os servicos nos quais estao inseridos sao considerados de extrema
importancia e privilegiados para desenvolver e disseminar o cuidado aos seus usuarios®.

Com isso, potencializa-se o suporte social em resposta as necessidades de saude dos
sujeitos e coletividades??®. Dessa forma, a partir da compreensao do sofrimento psiquico
e do comportamento suicida, bem como de outros elementos que contribuem para a
implicagao de familiares e amigos com vistas ao suporte social, ratifica-se a relevancia de
profijsionais de saude preparados para o acolhimento e cuidado as pessoas em risco de
suicidio.

O estudo limita-se por ter investigado pessoas de apenas um servico ambulatorial
especializadonocomportamentosuicida. Entretanto, osdiscursos expressamfavorecimentos
para o suporte social, a partir de elementos que motivam a reflexdo acerca de aspectos
que influenciam no processo do cuidado e, consequente, prevencgao do suicidio.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo evidenciou elementos que favorecem o suporte social, mais precisamente
por parte dos familiares e amigos, as pessoas com comportamento su|<:|da tais como: o
vinculo afetivo com o sujeito, que se revela pelas expressdes de afeto, carinho e atencao;
a experiéncia prévia de sofrimento psiquico, que sensibiliza para a dor do outro; a empatia
com o sujeito, que permite se colocar no lugar do outro; e a compreensao acerca do
comportamento suicida, que possibilita o entendimento acerca do fenémeno, bem como
de sua gravidade.

Tais elementos, que predispdem o suporte social, configuram-se como relevantes

contribuicbes para o cuidado as pessoas em risco para o suicidio, uma vez que os
profissionais de salide poderao utiliza-las e envolver amigos e familiares nesse processo.

Suporte social de familiares e amigos: discurso de pessoas com comportamento suicida



Devido a referéncia dos profissionais de saide na oferta de cuidado, encontra-
se condicdo favoravel para a identificacdo das situacoes de sofrimento psiquico e
comportamento suicida, sendo possivel fazer a articulaggo com familiares, amigos e
sociedade em geral.

Nessa perspectiva, urge a inclusdo da tematica do suicidio nos espacos de formacao
e programas de educacado permanente dos profissionais de salde, sobretudo na equipe de
enfermagem, que sempre estd em contato com as pessoas que necessitam de cuidados.
Espera-se, dessaforma, melhor preparar os profissionais, ndo apenas para o reconhecimento
de sinais que indicam comportamento suicida, mas também para estratégias de cuidado
com Tins na prevencao e posvencao do suicidio, onde se inser a articulagao para o suporte
social.
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