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Conflito de Interesses

• De acordo com a Norma 1595/2000 do Conselho Federal 
de Medicina e a Resolução RDC 102/2000 da Agência de 
Vigilância Sanitária declaro que:

– Estudo clínicos subvencionados por Pfizer

– Conferencista Abott, Lilly, Pfizer,Bristol Myers Squibb

– Membro consultivo / diretivo / empregado - não

– Participo de comitê / conselho Bristol Myers

– Tenho interesses financeiros e/ou relacionamentos com 
nenhum











Suicidas famosos:

• Alberto Santos Dumont

• Adolf Hitler 

• Cleópatra 

• Getúlio Vargas 

• Marilyn Monroe 





Dimensão do Problema

• 11.821 suicídios em 
2012 (9.198 homens 
e 2.623 mulheres)

• 50% das mortes 
violentas entre 
homens e 71% entre 
mulheres

• 15 aos 19 anos 2ª 
causa de morte

• Índia 258.000

• China 120.000

• EUA 43.000

• Rússia 31.000

• Japão 29.000

• Coreia do Sul 17.000

• Paquistão 13.000

• Brasil 11.821



Suicídio e Jovens

• Mais adolescentes e adultos jovens morreram 
por suicídio que por 

• câncer, cardiopatia, AIDS, defeitos congênitos, 
AVC, pneumonia e influenza e pneumopatia
crônica 

• COMBINADOS.







Existem politicas para a dengue?

• Quantas mortes a dengue provocou?



O que fazer?



• Dengue matou 32 pessoas em Fortaleza em 
2015

• E tem políticas públicas!!!!!

• E o suicídio?

• Quantos foram mortos?







FATORES DE RISCO PARA O SUICÍDIO

História de tentativa de suicídio

Presença de transtorno mental



Suicídio e transtornos mentais

Fonte: BERTOLOTE, J. M. 2002



Suicídio e Transtorno Mental

• 97% têm Transtornos mentais ou abuso de 
substância ou ambos 

• 60% sofrem de depressão unipolar 

• Outros problemas associados saúde mental: 

• Esquizofrenia 

• Transtorno bipolar

• Transtornos de personalidade – Borderline



Doenças mentais Aspectos sociais 

• Depressão; • Transtorno bipolar; 

• Transtornos mentais relacionados ao uso de álcool e 
outras substâncias; 

• Transtornos de personalidade; • Esquizofrenia; 

• Aumento do risco com associação de doenças mentais: 
paciente bipolar que também seja dependente de álcool 
terá risco maior do que se ele não tiver essa dependência. 

• Gênero masculino; 

• Idade entre 15 e 30 anos e acima de 65 anos; 

• Sem filhos; • Moradores de áreas urbanas; • Desempregados 
ou aposentados; • Isolamento social; • Solteiros, separados ou 
viúvos; 

• Populações especiais: indígenas, adolescentes e moradores de 
rua. 

Aspectos psicológicos Condição de saúde limitante 

• Perdas recentes; • Pouca resiliência; 

• Personalidade impulsiva, agres- siva ou de humor 
instável; 

• Ter sofrido abuso físico ou sexual na infância; 

• Desesperança, desespero e desamparo. 

• Doenças orgânicas incapacitantes; • Dor crônica; 

• Doenças neurológicas (epilepsia, Parkinson, Hungtinton); 

• Trauma medular; • Tumores malignos; • AIDS. 

Tabela 2: Principais fatores de risco associados ao comportamento suicida 
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Gráfico 2. Proporção de suicídios masculinos e femininos por método em Fortaleza, 
2000 – 2009. 



PORTARIA Nº 1.271, DE 6 DE JUNHO 
DE 2014 - 2

• CAPÍTULO I
• DAS DISPOSIÇÕES INICIAIS
• Art. 1º Esta Portaria define a Lista Nacional de Notificação 

Compulsória de doenças, agravos e eventos de saúde 
pública nos serviços de saúde públicos e privados em todo 
o território nacional, nos termos do anexo.

• Art. 2º Para fins de notificação compulsória de importância 
nacional, serão considerados os seguintes conceitos:

• I - agravo: qualquer dano à integridade física ou mental do 
indivíduo, provocado por circunstâncias nocivas, tais como 
acidentes, intoxicações por substâncias químicas, abuso de 
drogas ou lesões decorrentes de violências interpessoais, 
como agressões e maus tratos, e lesão autoprovocada;



Periodicidade de notificação

• Imediata MS

• ( ≤ 24 horas) SES

• 29
Intoxicação Exógena (por substâncias químicas, 
incluindo agrotóxicos, gases tóxicos e metais 
pesados)

• 46

• a. Violência: doméstica e/ou outras violências

•
b. Violência: sexual e tentativa de suicídio



Então o que fazer?

• Comunicar não basta

• Temos que ter um plano de prevenção 



How Early is Too Late? 

The study by Bostwick et al. demonstrates that 59% of

those who died by suicide did not survive their first-

ever attempt. Most suicide preventive interventions 

focus on high-risk groups, such as survivors of suicide 

attempt, but a figure as high as 59% underscores the 

need for universal preventive strategies aimed at the 

societal level. A large share of persons who carry out a 

suicide attempt do not receive professional help ahead 

of the act. 

1. Bostwick JM, PabbatiC, GeskeJR: Suicide attempt as a risk factor for 

completed suicide: even more lethal than we knew. Am J Psychiatry 

published online Aug 13, 2016 (doi: 10.1176/appi.ajp.2016.15070854) 



Prevenção

• Primária informação, 
acesso

• Secundária identificação  e tratamento de 
transtornos mentais

• Terciária tentativas de suicídio





PORTARIA 1.876  - 14/08/06

Institui as Diretrizes Nacionais para a 

Prevenção do Suicídio, a serem 

implantadas em todas as unidades 

federadas, respeitadas as competências 

das três esferas de gestão.





ESTRATÉGIAS

1- Desenvolver estratégias de promoção de 

qualidade de vida, de educação, de 

proteção e de recuperação da saúde e 

prevenção de danos;



EIXOS 
1)Ensino: 











ESTRATÉGIAS

2- Desenvolver estratégias de informação, 

de comunicação e sensibilização da 

sociedade de que o suicídio é um 

problema de saúde pública que pode ser 

prevenido;







ATOS PÚBLICOS



pravidaufc@hotmail.com
http://www.pravida.ufc.br

Federal University of Ceará 
Fortaleza – CE – Brazil





Instituir o Setembro Amarelo

• Nacional

• Estadual

• Municipal





5) Meios de comunicação social 
a) Eixo Imprensa



















E a vida digital?









ESTRATÉGIAS

3- Organizar linha de cuidados integrais 

(promoção, prevenção, tratamento e 

recuperação) em todos os níveis de 

atenção, garantindo o acesso às 

diferentes modalidades terapêuticas;



Procure um CAPS

• É razoável?



Rede da Vida

• 100% dos suicidas tinham uma doença mental, 
muitas vezes não diagnosticada e não tratada. 

• De fato, dos que morrem por suicídio, cerca de 
50% a 60% nunca se consultaram com um 
profissional de saúde mental no período de seis 
meses que antecederam a morte; . 

• Falar de uma rede de saúde para prevenção do 
suicídio é reforçar a importância de ter uma rede 
bem integrada. 

• A prevenção não deve se iniciar apenas nos 
centros com foco em saúde mental, mas deve ser 
observada em todos os âmbitos do sistema de 
saúde. 



3) Serviços de saúde
a) Eixo da Assistência







ESTRATÉGIAS

4- Identificar a prevalência dos determinantes 

e condicionantes do suicídio e tentativas, 

assim como os fatores protetores e o

desenvolvimento de ações intersetoriais de 

responsabilidade pública, sem excluir a 

responsabilidade de toda a sociedade;



ESTRATÉGIAS

5- Fomentar e executar projetos estratégicos 
fundamentados em estudos de custo-
efetividade, eficácia e qualidade, bem como 
em processos de organização da rede de 
atenção e intervenções nos casos de 
tentativas de suicídio;



Eixo 11 
Arquitetura segura

• Papel do Crea 

• Sinduscon



Barreiras anti- suicidio em viadutos e 
pontes

Fortaleza - Rua Nereu Ramos entre Godofredo Maciel e Osorio de 
Paiva



Eixo 12 
Fiscalizar venda de chumbinho e 

medicamentos

• Vigilancia Sanitaria

• Anvisa



Proibir a producao de  carbamazepato



IML ANO

Total
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

ENVENENAMENT. 27 48 73 91 95 95 87 83 60 42 701

Total SUICÍDIOS 145 217 253 271 284 378 279 266 276 238 2607

CEATOX-IJF ANO
Total

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

CARBAMATO 401 523 562 633 540 283 284 251 215 163 3855

Total 
TENTATIVAS DE 

SUICÍDIO
1157 1318 1306 1284 1170 673 586 547 502 374 8917



Regulamenta a Lei no 7.802, de 11 de julho de 1989, que dispõe sobre a pesquisa, a 
experimentação, a produção, a embalagem e rotulagem, o transporte, o armazenamento, a 
comercialização, a propaganda comercial, a utilização, a importação, a exportação, o destino final 
dos resíduos e embalagens, o registro, a classificação, o controle, a inspeção e a fiscalização de 
agrotóxicos, seus componentes e afins, e dá outras providências.

LEI Nº 7.802. DE 11 DE JULHO DE 1989.

o transporte o armazenamento, a comercialização, a propaganda comercial, 

a utilização, a importação, a exportação, o destino final dos resíduos e embalagens

, o registro, a classificação, o controle, a inspeção e a fiscalização de agrotóxicos,

seus componentes e afins, e dá outras providências

DECRETO Nº 4.074, DE 4 DE JANEIRO DE 2002

http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC 4.074-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC 4.074-2002?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC 4.074-2002?OpenDocument




You Seldom Get a 

Second Chance With a 

Gunshot: Lethality of 

Suicidal Acts
Merete Nordentoft, Dr.Med.Sc., Trine Madsen, Ph.D., Annette 

Erlangsen, Ph.D. 

This issue of the Journal brings an interesting study, “Suicide 

Attempt as a Risk Factor for Completed Suicide: Even More 

Lethal Than We Knew,” which focuses on the distribution of 

suicidal acts into nonfatal (suicide attempts) and fatal (suicide 

deaths) events. 

Bostwick et al. (1) report a 5.4% lethality of suicidal acts, 

implying that slightly more than 5% of persons who carried out a 

first-ever suicidal act died by suicide either immediately or after 

a subsequent attempt within a follow-up period ranging from 3 

to 25 years. By using this new perspective for assessing the 

lethality of suicidal acts, an estimate that is an alarming 59% 

higher than previous figures is obtained (2–4). 



Receitas fisicas devem acabar



ESTRATÉGIAS

6- Contribuir para o desenvolvimento de 
métodos de coleta e análise de dados, 
permitindo a qualificação da gestão, a 
disseminação das informações e dos 
conhecimentos;





SUIS

Sistema Único Integrado de Saúde

Municipalizado

Prontuário Único de Saúde



ESTRATÉGIAS

7- Promover intercâmbio entre os Sistema 
de Informações do SUS e outros sistemas 
de informações setoriais afins, 
implementando e aperfeiçoando 
permanentemente a produção de dados e 
garantindo a democratização das 
informações;





ESTRATÉGIAS

8- Promover a educação permanente dos 
profissionais de saúde das unidades de atenção 
básica, inclusive do PSF, dos serviços de S.M., das 
unidades de urgência e emergência, de acordo com 
os princípios da integralidade e humanização. 















6) Iluminação dos Prédios Públicos
























