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RESUMO

Objetivo: O presente artigo realizou uma revisdo acerca dos fatores associados e estratégias de prevengao
sobre suicidio e depressao em adolescentes. Reviséo bibliografica: Sabe-se que o periodo da adolescéncia
€ um momento de formacéo da identidade do jovem para a vida adulta e que, para isso, € necessario um
ambiente seguro e acolhedor. Infelizmente, este momento é marcado por uma maior vulnerabilidade, visto
gue as mudancgas e adaptacdes psicossociais, desta fase, tem uma grande influéncia sociocultural, através
das midias sociais, dos padr6es impostos diariamente pela sociedade e pela familia. A ideacdo e o
comportamento suicida ndo séo considerados doengas, mas apresentam forte relagdo com a presenca de
alguns transtornos mentais, como o transtorno depressivo, 0s transtornos por uso de substancias, a
esquizofrenia e alguns transtornos de personalidade. Além da relacdo com a desigualdade social, o
desemprego, a instabilidade familiar, dentre outros fatores sociais. Consideragfes finais: Esse trabalho
verificou o aumento de casos de suicidio e depressdo em adolescentes e suas rela¢gdes multifatoriais, tendo
como objetivo investigar os fatores de risco associados e as estratégias de prevencao, a fim de auxiliar pais
e profissionais da saude a compreenderem o sofrimento psicolégico e promoverem a salude mental a esses
adolescentes.

Palavras-chave: Suicidio, Adolescéncia, Fatores de risco.

ABSTRACT

Objective: This article conducted a review of the associated factors and prevention strategies for suicide and
depression in adolescents. Bibliographic review: It is known that the period of adolescence is a time of
identity formation of young people for adulthood and that, for this, a safe and welcoming environment is
necessary. Unfortunately, this moment is marked by a greater vulnerability, since the psychosocial changes
and adaptations of this phase have a great sociocultural influence, through social media, and the standards
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imposed daily by society and the family. Suicidal ideation and behavior are not considered illnesses, but they
are strongly related to the presence of some mental disorders, such as depressive disorder, substance use
disorders, schizophrenia, and some personality disorders. Besides the relationship with social inequality,
unemployment, family instability, among other social factors. Final considerations: This study verified the
increase of suicide and depression cases in adolescents and their multifactorial relations, aiming to investigate
the associated risk factors and prevention strategies in order to help parents and health professionals
understand the psychological suffering and promote mental health to these adolescents.

Keywords: Suicide, Adolescent, Risk factors.

RESUMEN

Objetivo: El presente articulo realiza una revisién sobre los factores asociados y las estrategias de prevencion
del suicidio y la depresiéon en adolescentes. Revisién bibliografica: Se sabe que el periodo de la
adolescencia es un momento de formacién de la identidad del joven para la vida adulta y que, para ello, es
necesario un entorno seguro y acogedor. Desgraciadamente, este momento estid marcado por una mayor
vulnerabilidad, ya que los cambios y adaptaciones psicosociales de esta fase tienen una gran influencia
sociocultural, a través de los medios de comunicacion social, las normas impuestas diariamente por la
sociedad y la familia. La ideacion y el comportamiento suicida no se consideran enfermedades, pero estan
muy relacionados con la presencia de algunos trastornos mentales, como el trastorno depresivo, los trastornos
por consumo de sustancias, la esquizofrenia y algunos trastornos de la personalidad. Ademas de la relacion
con la desigualdad social, el desempleo, la inestabilidad familiar, entre otros factores sociales.
Consideraciones finales: Este estudio verificé el aumento de los casos de suicidio y depresion entre los
adolescentes y sus relaciones multifactoriales, con el objetivo de investigar los factores de riesgo asociados
y las estrategias de prevencion para ayudar a los padres y a los profesionales de la salud a comprender el
sufrimiento psicoldgico y promover la salud mental de estos adolescentes.

Palabras clave: Suicidio, Adolescencia, Factores de riesgo.

INTRODUCAO

A adolescéncia é um periodo do desenvolvimento humano, que se caracteriza pela transicdo entre a
infancia e a idade adulta e todas as transformacgdes sociais existentes. Essa fase também corresponde a
alteracdes bioldgicas do sistema nervoso central que podem facilitar comportamentos inconstantes, o que
pode gerar relacdes conflituosas com os responséaveis. Todas as transformacgdes biopsicossociais dessa fase
podem conduzir os adolescentes a quadros de depresséo, culminando em ideac¢des suicidas e ao ato em si
(CIDADE NOP e ZORNIG SMAJ, 2021).

A depressédo € uma doenca extremamente grave, caracterizando-se como um problema de salde publica
mundial. De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o suicidio € a segunda causa de morte
mais comum entre jovens de 15 a 29 anos, sendo que a quantidade de 6bitos gira em torno de 800.000 por
ano no mundo e 12.000 por ano no Brasil e estima-se que para cada individuo que cometa suicidio, 29 outros
fardo ao menos uma tentativa (OLIVEIRA JWT, et al., 2020).

Dessa forma, o comportamento suicida na adolescéncia é desencadeado por diferentes causas,
normalmente, relacionadas aos conflitos internos, sentimentos depressivos e ansiedade que acontecem
devido as func¢des sociais que ainda ndo estdo bem estabelecidas nessa fase, 0 que causa sentimento de
insuficiéncia e tristeza profunda (DURKHEIM E., 2011). Nesse sentido, de acordo com o Ministério da Salde
(MS), a maior parte das vitimas apresenta algum distdrbio psiquico associado, sendo a depressao o mais
frequente (MINISTERIO DA SAUDE, 2019).

Segundo o estudo de Ribeiro JM e Moreira MR (2018), de 2014 a 2018, a maior parte de mortalidade por
autoexterminio foram de individuos do sexo masculino, negros e com idade entre 10 e 29 anos. A predilecéo

REAS | Vol.13(9) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e8112.2021 Pagina2 de 7


https://doi.org/10.25248/REAS.e8112.2021

sGacervo+
"Q index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

por género se deve a maior exposi¢cao a alguns fatores de risco associados ao género masculino, como maior
agressividade, impulsividade e drogadicdo. Dentre os fatores de risco, pode-se destacar 0s socioecondmicos,
como desigualdade e desemprego, sendo que quanto maiores as taxas, maiores o0s indices de suicidio local
(MINISTERIO DA SAUDE, 2019; JAEN-VARAS D, et al., 2019).

Existem formas de se avaliar o risco de suicidio na avaliacdo clinica. Uma dessas escalas, chamada de
Escala de Ideacéo Suicida de Beck (BSI), € composta por 21 itens que podem ser pontuados de 0 a 3 sendo
capaz de detectar a ideacdo suicida e o tamanho da motivagdo pessoal para a agdo em si, quanto maior a
pontuagdo maior o risco de ideacéo suicida e de chance de tentativa. Essa escala pode ser um instrumento
Gtil nas avaliacdes desses adolescentes. Em um estudo transversal, 48,71% dos adolescentes pesquisados
apresentaram ideacao suicida e isso pode ser explicado em funcéo da pressao psicoldgica vivenciada nessa
fase, bem como a sensacdo de soliddo, a auséncia dos pais, amigos, o uso de alcool e outras drogas
(BIRMAN J, 2016).

Este estudo justifica-se pelo aumento crescente nas taxas de suicidio dos adolescentes, visto que esse é
um periodo particularmente vulneravel a esse tipo de acontecimento em razao das transformacdes inerentes
a essa fase, a fim de auxiliar pais e profissionais da saude a compreenderem o sofrimento psicolégico e
garantir a saide mental dos adolescentes. Por isso, define-se como objetivo do presente estudo investigar os
fatores de risco associados ao problema e estratégias de prevencdo associados a ideacdo suicida em
pacientes adolescentes.

REVISAO BIBLIOGRAFICA
Epidemiologia

A tentativa de suicido ndo é ocasionada tendo em vista uma causa Unica ou um evento isolado, mas sim
como um fenémeno multifatorial. Entre 2% e 12% dos jovens do mundo tentaram suicidio e, atualmente, isso
€ comumente um motivo de consulta em salde mental e um problema de salde publica muito discutido. O
estudo de Caballero MA (2017) mostrou que o suicidio é a terceira causa de morte entre adolescentes e que
as taxas globais de suicidio, nos ultimos 45 anos, alavancaram cerca de 60%. De acordo com Serrano-Ruiz
CP e Olave-Chave JA (2017), mais de 800.000 pessoas se matam a cada ano. Além disso, estima-se que
cada pessoa que comete esse ato j4 fez tentativas anteriores. Suicidios podem ocorrer em qualquer idade,
mas é a segunda causa de morte entre 15 e 29 anos (TSAI AC, et al., 2015).

O Brasil é um pais com o Produto Interno Bruto (PIB) consideravelmente alto, porém com os niveis de
desigualdade social e econdmica também muito altos, o que implica diretamente na salde da populagéo de
guase 200 milh&es de habitantes, manifestando-se como uma causa veridica do suicidio. O imenso territério
com diferencas culturais e socioecondmicas demonstra a variagdo das taxas de suicidio. Entre 1997 e 2015,
foi descrito um nuamero elevado de suicidio entre jovens e adultos e isso torna perceptivel a qualidade de vida
calamitosa da populagéo. Cerca de 85% dos suicidios ocorreram na populagéo jovem e adulta (15-59 anos),
e as taxas médias de suicidio em homens foram maiores do que em mulheres, independente da faixa etaria
ou do estado brasileiro (TSAI AC, et al., 2015).

Tanto as tentativas de suicidio quanto o ato consumado tém apresentado taxas crescentes entre 0s jovens.
Nesse sentido, 98% dos suicidas apresentam certas barreiras psicolégicas ao se suicidar, principalmente as
emocionais. Além disso, mais de 70% das crianc¢as e adolescentes com transtornos de humor graves ndo sédo
diagnosticados ou tratados adequadamente (CABALLERO MA, et al., 2017).

Causas

O suicidio é uma das principais causas de morte entre adolescentes e jovens em todo o mundo. Os
processos mentais associados ao suicidio sdo vivéncias depressivas intensas, odio, raiva, ansiedade,
associadas a uma autoimagem desqualificada. No entanto, o suicidio envolve extrema dor mental, onde a
morte € vista como Unica solucéo para cessa-lo (JAEN-VARA D, et al., 2019; SERRANO-RUIZ CP e OLAVE-
CHAVES JA, 2017).
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Na fase da adolescéncia o enfrentamento com as atribuicdes, afazeres, cobrancgas vivenciadas nessa fase,
impostos em sua maior parte pela familia, e também pela sociedade e midia social, que associado a
imaturidade e inexperiéncia, tendem a causar angustia, apreensao e aflicdes que quando nao bem abordado
propiciam ideacdo, planejamento e a tentativa de autoexterminio (CABALLERO MA, et al).

Compreensivelmente, grande parte desses comportamentos esta relacionada a transtornos mentais. Os
mais comuns sao depresséo, esquizofrenia e psicose. O abuso de drogas e de alcool também tem um impacto
consideravel na ideacao suicida. A depresséo e outras psicopatologias sdo causas muito importantes, como
desespero, perda de interesse nas atividades diarias e tristeza, levando as pessoas a pensar que a
autodestruicdo ser4 um alivio. Outro motivo relacionado aos adolescentes é a desilusdo amorosa,
principalmente as mulheres, pois algumas pessoas atribuem grande importancia as relacdes amorosas
(SILVA LLT, et al., 2015).

E importante ressaltar que, em alguns casos, néo € facil identificar com precis&o os indicios que podem
desencadear o aumento do suicidio entre os jovens. Na perspectiva dos profissionais da area, pode-se dizer
gue a influéncia das séries de filmes, da internet e do mundo digital, a falta de expectativas para o futuro, os
conflitos relacionados a orientagdo sexual e a falta de tratamento também sdo fatores influenciadores
(CABALLERO MA, et al., 2017).

Dentre as diversas causas de pensamentos de autoexterminio nos adolescentes, vale destacar que
adolescentes homossexuais apresentam ideacdo 3 vezes maior que outros individuos da mesma faixa etaria.
De acordo com o estudo de Santos WB e Dinis NF (2015), que conta com relatos de adolescentes que
sofreram de pensamentos ou tentativas suicidas, o medo de fracassar em rela¢cdes heteronormativas também
pode levar a tal ato, pois a resisténcia exercida pelo sujeito, sem sucesso, desencadeia sofrimento e
desequilibrio. Determinados comportamentos também s&o associados as causas, como comportamento mais
impulsivo e agressivo, principalmente se relacionado a bullying, picos de raiva, vitimizacéo e isolamento, bem
como comportamento extremamente perfeccionista (VARGAS-MEDRANO J, et al., 2020;).

Além desses fatores, adolescentes expostas ao suicidio de um membro da familia, principalmente dos
pais, podem causar ansiedade, depressdo e a tendéncia, mas isso é sentido de forma mais significativa
guando ocorre na infancia, acarretando impactos na adolescéncia. O isolamento social do adolescente esta
associado a ideacado suicida, pois se vé com falta de apoio e mentalmente vulneravel a fatores negativos.
Nesses casos, 0s eventos estressantes da vida colaboram para a auto mutilagdo (KENNEBECK S e BONIN
L, 2020).

Fatores de risco

Dentro do que se pode considerar fatores de risco associados ao aparecimento do comportamento suicida
pode-se diferencia-los em fatores pessoais, familiares e sociais. Os pessoais estdo relacionados
principalmente ao género, e sendo assim, destaca-se 0 masculino em maior propor¢cdo, com baixa
expressividade emocional e com a utilizagdo de métodos mais letais do que o género feminino. Ha também
entre os aspectos sociais o desemprego na familia e baixo nivel socioecondémico que geram uma escassez
prolongada, e o fracasso escolar, sendo que todos esses podem ser elementos pessoais significativos para
a autodestruicdo (SERRANO-RUIZ CP e OLAVE-CHAVES JA, 2017).

Kim KM (2019) aponta que dentre as preocupacdes juvenis que podem levar a idea¢des suicidas, a maior
delas, presente em 55% dos adolescentes participantes de seu estudo, é com o desempenho escolar e a
carreira, sendo essa preocupacao crescente ao decorrer da adolescéncia, que corresponde a uma transicao
de fases e cobrancas (PINTO LLT, et al. 2017). Seguido da preocupacdo escolar, vem as relacfes
interpessoais e familiares.

Em relacdo aos aspectos familiares é importante ressaltar a instabilidade intrafamiliar, a pouca
proximidade afetiva e histdrico familiar de suicidio que sao contribuintes para o isolamento do adolescente e
limitagdo de sua vida ativa. Salienta-se ainda a violéncia doméstica, englobando abusos fisicos e psicolégicos
gue tem grande carga para gerar resultados como depressdo e comunicacdo inadequada, que podem ser
mediadores da ideag¢éo suicida e do suicidio consumado (PINTO LLT, et al. 2017).
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Os fatores sociais consideraveis influentes sdo: (I) a discriminacdo, que afeta a autoestima, ansiedade,
induz ao abuso de alcool e pode levar a depresséo; (Il) a exposicéo a determinados conteddos pela midia,
gue pode gerar o efeito de imitacdo, principalmente nessa faixa etaria e por individuos com diagnéstico
psiquiatrico; e por fim, (Ill) a falta de redes de apoio social que refor¢a a vivéncia dos que sdo mais isolados
e com poucos vinculos afetivos que, quando passam por conflitos, tém risco aumentado para ameacar a
propria vida (SERRANO-RUIZ CP e OLAVE-CHAVES JA, 2017).

O estudo de Faria DA (2019) mostra que adolescentes com dores crénicas apresentam o dobro de chances
de morte por suicidio do que os que ndo sentem, sendo mais prevalente no sexo feminino, que apresentou
maior percentual nas pesquisas por dor, onde 93,9% das mulheres e 80% dos homens relataram esse
sintoma. As dores cronicas estéo intimamente ligadas a desesperancga, que por sua vez geram vulnerabilidade
e comportamento suicida.

Métodos utilizados para o autoexterminio

Entre as indmeras maneiras de tentativa de suicidio, ha uma diferenca dos meios utilizados de acordo com
0 sexo. Adolescentes do sexo feminino, apesar de tentarem de 2 a 3 vezes mais 0 do que o masculino,
atingem menos 0 ato por usarem métodos menos agressivos. Por isso os registros de suicidio do sexo
masculino sdo maiores proporcionalmente por conseguirem completar o feito. O sexo feminino recorre mais
a meios como ingestdo de venenos e de medicamentos, sendo que as substancias mais usadas sao
carbamato e os medicamentos psicotrépicos. Ja os homens, apesar de também usarem esses métodos,
recorrem de modos mais agressivos como ferimento por arma de fogo e enforcamentos (JOHNSON P, et al,
2017).

Ja foi abordada na literatura a existéncia da dificuldade do diagndstico dos casos de autoexterminio que
chegam na urgéncia, mostrando a subnotificacdo das tentativas. Intoxicacdes por substancias exégenas, por
exemplo, s6 sdo notificadas como tentativa suicidio quando a familia ou o individuo confirmam a intencéo, do
contrario s6 ha o registro de intoxicacdo exégena (SILVA LLT, et al., 2015).

E ressaltado por autores que métodos menos graves evidenciam menos o planejamento do ato suicida, ja
0S meios mais graves tém maior relacdo com o planejamento (BANDO DH e LESTER D., 2014). E possivel
analisar que alguns adolescentes ao realizarem a tentativa de autoexterminio se comunicam com familiares
e amigos ou até utilizam lugares que outras pessoas poderiam ter facil acesso, e assim, deixa-se notério que
a intencgdo real ndo € o suicidio de fato, mas sim chamar a atencao para seu sofrimento.

Esse propdésito de apenas atrair atengdo de outros individuos, de nédo planejar o suicidio e apenas ingerir
drogas ocorre, principalmente, quando os adolescentes estdo diante de conflitos familiares ou ruptura de
relacionamentos e essa tentativa € usada como uma forma de buscar mudanca na realidade do lar ou da
relagdo amorosa que vive (ARTEAGA AMP; et al., 2020). Porém deve ser considerada como tentativa de
autoexterminio e um maior risco para uma segunda tentativa com sucesso, visto que muitas vezes o chamar
a atencao nédo é levado em consideracéo e o sofrimento do adolescente continua a existir. Toda essa cadeia
de sofrimento deve ser levada em consideragéo, seja a ideacdo, o planejamento e o ato em si da tentativa de
autoexterminio (RUFINO NC, et al., 2020).

As Escalas de Beck

Adolescentes possuem maior propensdo a pensamentos suicidas, principalmente, diante de uma
perturbacdo ou causa de grande importancia para ele. Esses pensamentos podem ser frequentes e por muito
tempo e, dessa forma, podem desencadear o comportamento suicida. A ideacao do suicidio esta ligada ao
maior risco de futura tentativa de autodestruicéo; ja o planejamento suicida relaciona-se com um grande risco
de morte. Para identificar a ideagdo suicida uma das escalas utilizadas é a Escala de Ideacao Suicida de Beck
(AMARAL AP, et al., 2020).

A Escala que possui vinte e um itens, dentre eles dezenove itens com trés respostas alternativas que
demonstram a progressividade da gravidade dos desejos e planos, e abordam as seguintes perguntas: Desejo
de viver; Desejo de morrer; Raz8es para viver ou morrer; Tentativa de suicidio; Tentativa de suicidio passiva;
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Duracao das ideias de suicidio; Frequéncia da ideacao; Atitude em relacdo a ideacdo; Controle sobre atos
suicidas; Inibi¢cdes para a tentativa; Raz8es para a tentativa; Especificidade do planejamento; Acessibilidade
ou oportunidade do método; Capacidade de realizar a tentativa; Probabilidade de tentativa real; Extensao da
preparacdo verdadeira; Bilhete suicida; Atos finais; Despistamento segredo. E 2 itens s&@o informativos
relacionados com ndmero de tentativas prévias de suicidio e com a seriedade do intuito de morrer na ultima
das tentativas (BANDO DH e LESTER D; 2014)

Ha também o Inventario de Depressédo de Beck que auxilia na analise dos sintomas da depressao. A
literatura sugere sua aplicacdo juntamente com a Escala de Ideacdo Suicida. O Inventario de Depresséo
possui 21 itens de auto relato, com quatro opcdes de respostas (de 0 a 3) também demonstrando a escala de
gravidade, mas agora da depressdo. Existe ainda a Escala de Desesperanca que tem 20 itens com
afirmagdes, com respostas de certo ou errado e analisa as expectativas negativas acerca do futuro. As escalas
e inventarios de Beck sdo utilizados como instrumentos de avaliagdo para investigacdo de sintomas
depressivos e ideacao suicida (AMARAL AP, et al., 2020).

Estratégias de prevencéao

De acordo com a literatura, os fatores de risco, em companhia das estratégias de prevengéo, caminham
juntos e séo classificados como um modelo de comportamento suicida, ressaltando a oposi¢céo dos fatores
bioldgicos, como genética, fatores cognitivos e emocionais, e ambientais, como situacdes familiares e sociais
adversas, cultura, espiritualidade e trajetéria de vida (CONDORELLI R, 2016). Por isso, as estratégias de
prevencdo devem basear-se no contexto ambiental do individuo, avaliando os fatores de risco para que se
tenha uma estratégia de prevencdo competente, pois ela sé pode ser considerada como tal quando é capaz
de amenizar o fator de risco associado (RUFINO NC, et al., 2020).

Dessa forma, diferentes métodos séo aplicados para o rastreio da ideacéo suicida. De forma geral, uma
maneira para avaliar um adolescente é indagando sobre a ideacdo suicida diretamente, simplesmente
perguntar sobre fatores de risco, pensamentos suicidas e intencdes. A preocupacédo e medo de que falar, ou
perguntar, sobre o suicidio ir& provocar concepg¢des ou agdes suicidas em uma crianga ou adolescente ndo é
sustentada por evidéncias. Apds avaliar o risco, pode ser necessario o encaminhamento para a equipe
psiquiatrica, para uma melhor avaliacdo da saude mental, considerando os riscos. Portanto, quando estes
adolescentes estdo em uma crise aguda devido a pensamentos de autoexterminio, o foco da intervencao é
manté-los seguros até que o risco cesse ou diminua. Na maioria dos casos é necessario auxilio familiar ou
de outros individuos que estejam dispostos a apoiar e permanecer com 0 paciente durante toda a crise

(KENNEBECK S e BONIN L, 2020).

Além disso, as opcdes de tratamento podem incluir hospitalizacdo, medicamentos para transtornos
psiquiatricos subjacentes, como depressdo maior, intervencdo psicolégica mais frequente. E importante
salientar, que quando analisadas as tentativas de suicidio e seus fatores de risco/prevencéo é recomendado
psicoterapia para que seja tratada a depressao e sejam produzidas estratégias de enfrentamento. Sendo
assim, a terapia intensiva pode ser uma 6tima opcédo para estabilizac@o de uma crise, com notaveis resultados
a curto, médio e longo prazo (KENNEBECK S e BONIN L, 2020). O tratamento medicamentoso e nao
medicamentoso, para os transtornos de humor, ou transtornos diagnosticados, devem ser iniciados o0 mais
breve possivel (SHAIN B, 2016).

Delimitar os jornais, revistas, programas de televisdo ou qualquer outro meio de comunicacdo que venha
a divulgar noticias de cunho suicida pode ser necessario, principalmente avaliando a forma como a noticia é
descrita, pois 0 adolescente apresenta mais tendéncia que o adulto para imitar o comportamento propagado
por essas midias. Ademais, monitorar o tempo gasto em midias sociais € importante, pois exceder 5 horas
diarias esta intimamente associado a altos niveis de depresséo e suicidio. Todavia, a internet ndo é de um
todo ruim, existem féruns de debate que apresentam impactos psicolégicos positivos, uma vez que se trata
de um espaco livre de rétulos onde os adolescentes se sentem livres para conversar e apoiar uns aos outros,
sendo a educagdo em saude e a informagao sobre como buscar ajuda quando se esta em sofrimento mental
uma boa forma de prevencao da tentativa de autoexterminio e automutilagdes corporais sem a intengdo de
se matar (SHAIN B, 2016).
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CONSIDERAGCOES FINAIS

As evidéncias demonstram um aumento expressivo do nimero de casos de suicidio entre os jovens. A
maior parte deles possui algum transtorno psiquico associado que pode ser reforcado por fenémenos como
instabilidade familiar, discordancias socioculturais, problemas de género, abuso de alcool e drogas. Nesse
sentido, é notdrio que a fase da adolescéncia € um momento de grandes transformacdes no corpo e na psique
do jovem, por isso, é necessario que profissionais da salde, familiares e amigos estejam atentos as mudancas
comportamentais durante esse periodo. Verificou-se, ainda, que é imprescindivel indagar diretamente ao
jovem acerca da ideacao suicida, uma vez que a censura social a respeito do suicidio pode corroborar para
ocultar o sofrimento do jovem e continuar fomentando diversos tabus relacionados a essa problematica. Além
disso, vale salientar que existem estratégias de prevencédo e opg¢des de tratamento que sao cruciais no que
diz respeito a diminuicéo dos casos de suicidio e do sofrimento do adolescente.
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