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RESUMO

Este estudo propde uma andlise da tematica do suicidio sob o prisma da
Abordagem Centrada na Pessoa, fundada por Carl Rogers, que tem como uma
de suas bases filosoficas o0 Existencialismo. Através dos conceitos
apresentados busca compreender o suicidio e suas ramificacées, diferenciando
ideacdo suicida, tentativa de suicidio e o suicidio efetivado. Através da
Psicologia Humanista o suicidio e as suas fragmentacdes podem ser
explorados e analisados a partir da perspectiva existencial que fundamenta
essa abordagem psicoldgica, que tem como centro a pessoa e a sua busca
pelo sentido de vida, visando o alcance de uma vida plena, sendo esta a base
do processo de ajuda ao individuo que se encontra em ideacdo e/ou
comportamentos suicidas. Através de uma revisdo de literatura do tipo
narrativa, o estudo discorre sobre a contribuicdo dessa vertente da ciéncia
psicolégica no tratamento de pessoas que passam ou ja passaram pela
experiéncia do suicidio, partindo da compreensdao do suicidio como uma
experiencia inauténtica da existéncia, corroborando para a falta de sentido de
vida, que pode motivar a morte voluntaria.

Palavras-chave: Suicidio. Abordagem Centrada na Pessoa. Existencialismo.
Psicoterapia Humanista. Psicologia Existencial.



ABSTRACT

This study proposes an analysis the theme suicide from the perspective of the
Person Centered Therapy, founded by Carl Rogers, which has Existentialism as
one of its philosophical bases. Through the concepts presented, it seeks to
understand suicide and its ramifications, differentiating suicidal ideation,
attempted suicide and actual suicide. Through Humanist Psychology, suicide
and its fragmentations can be explored and analyzed by the existential
perspective that underlies this psychological approach, which has a center the
person and their search for the meaning life, aiming at achieving a full life, being
this the basis of the process helping the individual who is experiencing suicidal
ideation and/or behavior. Through a review of literature of the narrative type, the
study discusses the contribution of this aspect of psychological science in the
treatment of people who pass or have gone through the experience of suicide,
starting from the understanding of suicide as an inauthentic experience of
existence, corroborating for the lack of meaning in life, which can motivate
voluntary death.

Keywords: Suicide. Person-Centered Therapy. Existentialism. Humanist
Psychotherapy. Existential Psychology.
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INTRODUCAO

Vivemos em uma sociedade mentalmente adoecida, onde milhares de
pessoas encontram no fim da prépria vida, a solucdo para o sofrimento psiquico. Os
dados e estimativas relacionados ao suicidio colocam a sociedade diante de uma
reflexdo sobre o quanto o adoecimento mental afeta a vida dos individuos, ao ponto
de que o fim desta seja a alternativa mais viavel. Nesses casos, viver em uma
situacdo de extremo sofrimento se torna mais doloroso do que a ideia de morrer
(GUTIERREZ, 2014).

O suicidio € um complexo fenbmeno que surge em razdo de um grande
sofrimento psiquico, que coloca o individuo em uma situacdo onde a morte,
normalmente tdo temida, seja uma alternativa alentadora diante da perspectiva de
permanecer em sofrimento (FUKUMITSU, 2014).

Diante da complexidade em que o suicidio se apresenta e buscando uma
explicacdo para algo que possui diversas ramificacdes e significados unicos e
subjetivos para quem por ele opta (SILVA; ALVES; COUTO, 2016), o suicidio e a
sua compreensdo sdo o0 centro desta pesquisa. Buscando compreender o0s
fendmenos envoltos no suicidio, a ciéncia psicolégica € um importante recurso para
auxiliar as pessoas que passam pela experiéncia de morte voluntaria, seja com
ideacdes suicidas ou comportamentos suicidas.

As mortes ocasionadas por suicidio tém trazido grandes inquietacfes acerca
da saude mental. Busca-se compreender a dimenséo do sofrimento psiquico dessas
pessoas, em que a Unico caminho viavel encontrado para a resolucdo dos seus
conflitos internos e subjetivos € o fim da prépria vida (ROCHA; BORIS; MOREIRA,
2012).

Muitas séo as teorias e as tentativas de explicacao para algo tdo complexo
como o suicidio, que se divide em diferentes facetas, como a ideacdo, o0s
comportamentos e, por fim, o ato consolidado (FONSECA; LOBO, 2015).

As diversas vertentes tedricas da Psicologia concebem o ser humano de
diferentes maneiras, compreendem a vida e a morte a partir de diferentes 6ticas, que
apesar de distintas, constituem uma ciéncia rica no entendimento do que € humano,
e, por consequéncia, em como lidar com esse ser em constante interacdo com o
mundo (ROCHA; BORIS; MOREIRA, 2012).
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Dentre as diversas vertentes teodricas da Psicologia, a escolhida para
fundamentar este estudo e pela qual se dard a compreensdo do suicidio, foi a
perspectiva Existencial-Humanista, que tem como sua principal expressdo na
Psicologia a Abordagem Centrada na Pessoa, fundada por Carl Rogers, que possui
grandes contribuicbes para a psicoterapia individual e grupal, e para as mais
diferentes demandas que possam surgir através da experiéncia humana (BEZERRA;
BEZERRA, 2012).

Através da filosofia existencial e da Abordagem Centrada na Pessoa €
possivel uma compreensdo acerca do suicidio, partindo dos subsidios tedéricos
obtidos através de pesquisa bibliografica sistematica, como enfoque na aplicacdo
das teorias presentes na pesquisa em casos de ideagdo e/ou comportamentos
suicidas, questionando, mediante essa base teorica, como se pode compreender
este fenbmeno? Como a perca do sentido de vida leva ao desejo de finitude? Que
contribuicdbes a Abordagem Centrada na Pessoa pode levar para os casos de
suicidio?

Essa pesquisa contribui para a difusdo do conhecimento acerca da
Psicologia Existencial-Humanista, bem como da Abordagem Centrada na Pessoa e
da sua aplicacdo nas demandas relacionadas ao suicidio. O profissional psicélogo
gue tem a sua atuacdo pautada nessa abordagem teorica encontra subsidio para a
sua atuacdo em casos de suicidio, podendo utilizar-se das informacdes aqui
contidas para manejar a psicoterapia com foco no acolhimento do sofrimento do
cliente e no seu encontro de sentido.

A partir da pesquisa realizada, se busca compreender o suicidio sob o
prisma da Abordagem Centrada na Pessoa, analisando as contribuicdes dessa linha
tedrica da Psicologia na prevencdo e no cuidado para com os individuos que se
encontram em sofrimento.

O olhar da vertente Existencial-Humanista da Psicologia sobre o suicidio,
explanado nesta revisao de literatura, dimensiona esse fenbmeno compreendido por
meio das experiéncias vividas e dos significados atribuidos a elas.

A pesquisa divide-se em quatro capitulos que buscam explorar o tema
suicidio e a sua compreensdo em ambito geral, apresentado no primeiro capitulo a
sua conceituacdo e os dados acerca desse fenbmeno no Brasil e no mundo. O
segundo capitulo apresenta a diferenciagdo e a correlacdo entre ideacdo suicida,

comportamentos suicidas e tentativas de suicidio. O terceiro capitulo traz a
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Abordagem Centrada na Pessoa, principal expressdo da Psicologia Existencial-
Humanista, seus postulados e contribuicdes para psicoterapia. O quarto e Ultimo
capitulo faz a tematica do suicidio sob o olhar da Psicologia Existencial-Humanista,
expondo a compreensao do suicidio a luz desta corrente filoséfica e terapéutica.
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1. OBJETIVO GERAL

Compreender o suicidio como uma escolha existencial, concebido sob a

Otica da Abordagem Centrada na Pessoa.

2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Apresentar dados e estimativas acerca do suicidio;

e Compreender o suicidio através do percurso da humanidade;

e Elucidar a diferenca entre ideagao suicida, comportamento suicida e tentativa
de suicidio;

e Analisar as contribuicoes da Abordagem Centrada na Pessoa em casos de
suicidio.
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3. METODOLOGIA

A presente pesquisa se deu através de uma revisdo de literatura do tipo
narrativa que, segundo Conforto, Amaral e Silva (2011) € um tipo de pesquisa onde
se ha a descricdo de um tema a partir das fontes consultadas considerando um olhar
cientifico das mesmas. As pesquisas do tipo bibliograficas permitem uma
explanacdo aprofundada acerca do tema pesquisado, segundo Pizzani (2012) a
pesquisa bibliografica € a unido das principais teorias que irdo nortear o fazer
cientifico, através das literaturas ja existentes a respeito do assunto que se deseja
aprofundar.

As fontes utilizadas nessa pesquisa foram livros, publicagcbes e artigos
cientificos. As bases de dados consultadas foram Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), Google Académico e Periodicos Eletronicos de Psicologia (PEPSIC). Os
artigos utilizados datam dos anos de 2010 a 2020, sendo excluidos os que nao
datavam desse periodo e os artigos que nao contemplavam a tematica.

Foram utilizadas publicagbes em lingua portuguesa, inglesa e espanhola.
Nas bases de dados pesquisadas foram utilizadas as seguintes palavras-chave:
suicidio, existencialismo, abordagem centrada na pessoa, psicologia existencial e
psicoterapia humanista.

Foram utilizadas nessa pesquisa 36 obras, dentre elas livros e artigos

cientificos.
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4. REVISAO BIBLIOGRAFICA

4.1. O SUICIDIO: DADOS, ESTIMATIVAS E CONCEITUACAO

Os alarmantes numeros relacionados ao suicidio tém trazido a tona diversas
discussbes sobre este fendbmeno tdo complexo. Segundo dados da Organizacao
Mundial da Saude (2014) estima-se que a cada ano cerca de oitocentas mil pessoas
morrem por suicidio, este nimero se torna ainda mais preocupante com a hipétese
da OMS de que para cada uma dessas mortes, houve cerca de vinte outras
tentativas. Dispondo dessas estimativas, o suicidio é considerado como um
problema de saude publica a nivel mundial (OMS, 2014).

O suicidio é a segunda maior causa de morte no mundo entre pessoas de 15
a 29 anos, sendo maior a prevaléncia em homens do que em mulheres, de acordo
com a OMS (2019) o numero de mortes por suicidio € superado apenas pelas
mortes ocasionadas por acidentes de transito em individuos nesta faixa etaria.

Segundo dados do Ministério da Saude (2017) no Brasil, no periodo de 2011
a 2015, foram registradas mais de cinquenta e cinco mil mortes ocasionadas por
suicidio, e seguindo o parametro mundial, a prevaléncia de Obitos foi maior em
individuos do sexo masculino, fazendo com que o Brasil ocupe a oitava colocacao
em numero de mortes por suicidio (SILVA; ALVES; COUTO, 2016).

Goncalves, Goncalves e Oliveira Junior (2011) apontam como possivel
explicacdo para a maior ocorréncia de suicidio em individuos do sexo masculino o
fato de menor prevaléncia de alcoolismo em mulheres, maior flexibilidade quanto os
seus papeis sociais, uma propensdo a detectar mais precocemente do que o0s
homens sintomas relacionados a depressdo e maior facilidade em buscar ajuda
guando se veem nessas situacdes. Outra explicacdo é o fato de que homens séo,
em sua maioria, mais competitivos e impulsivos, comportamentos que predispde a
atos suicidas, além de que, por estarem inseridos em uma sociedade patriarcal, os
homens se sentem mais afetados por questdes como desemprego e vulnerabilidade,
gue podem gerar grande estresse e, por consequéncia, consumar-se em suicidio.

Em alguns estudos, conforme apontam Goncalves, Goncalves e Oliveira
Junior (2011), tem-se constatado a relacdo presente entre o suicidio e o

envelhecimento, pois, de acordo com os dados levantados, sdo maiores 0s casos de
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suicidio em faixas etarias mais elevadas, onde, segundo o autor, os problemas
relacionados a vida adulta, como trabalho, perda de entes queridos, relactes
afetivas, entre outros, passam a ser mais significativos e a afetarem mais as
pessoas, resultando, assim, em maiores indices de suicidio.

Araujo, Vieira e Coutinho (2010) atentam ao fato de que as estatisticas
divulgadas acerca do suicidio ndo sdo completamente confiaveis pelo fato de que
muitos dos casos de morte por suicidio sdo registrados com diferentes causas,
como, por exemplo, intoxicacdo, parada respiratéria, hemorragia, que foram
ocasionadas propositalmente com a intengcdo de morte, mas que nos atestados de
Obito ndo constam como suicidio. Outro fator que pode comprometer a veracidade
dos dados estatisticos sdo as mortes que sdo consideradas acidentais, como
acidentes de transito, overdose de drogas, negligéncia no tratamento de doencas,
gue podem ter sido ocasionadas com intengdes suicidas, mas que nao Ssao
registradas como tal e, portanto, ndo sao contabilizadas nos dados estatisticos.

Historicamente, diversas sdo as concepcdes acerca do suicidio, que em
determinados periodos e culturas era visto de diferentes formas, mas quase sempre
de forma negativa. Na Idade Média, por exemplo, o suicidio era condenado pelas
instituicdes religiosas e pelo Estado, que equiparava o ato de tirar a propria vida com
crimes, como 0 assassinato. Assim como o fendmeno do suicidio ndo é recente, a
tentativa de explica-lo também néao é. Em 1817 Durkheim analisou o suicidio em sua
obra “Le suicide”, definindo-o como um ato praticado pela propria vitima, que resulte
em morte. Para Durkheim, a tentativa de suicidio também deveria ser considerada
uma variante do suicidio, com a diferenca de que o0 ato suicida seria interrompido
antes que se concluisse e resultasse na morte (GONCALVES; GONCALVES;
OLIVEIRA JUNIOR, 2011).

A Organizacdo Mundial da Saude define o suicidio como o ato em que o
individuo causa a si alguma lesdo com o intuito de causar a prépria morte. O
suicidio, em sua origem etimologica vem do latim sui, que significa si mesmo, e
caederes, que se refere ao ato de matar, € um ato de autoleséo, que parte de dentro
para fora, é, portanto, um movimento do individuo contra si (FONSECA; LOBO,
2015).

O suicidio em si trata-se de algo muito subjetivo, que é consideravelmente
complexo em sua compreensdo, ocasionado por um sofrimento que afeta

significativamente a vida de um individuo, levando-o a considerar o fim desta como a
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alternativa mais viavel, onde a morte, com tudo o que ela representa socialmente, o
sofrimento que ela gera em familiares e pessoas proximas, a finitude e a incerteza
se h& algo apos, e, apesar de todas as consequéncias, ser essa a op¢cao encontrada
por esse individuo para por fim ao seu sofrimento. Esse pensamento levanta a
reflexdo da importancia de se olhar para esse fendbmeno com um olhar mais atento,
pois ndo é algo simples, € de extrema importancia que o compreendamos para que
assim possa haver mais prevencdo, menos julgamento e menos sofrimento
(ARAUJO; VIEIRA; COUTINHO, 2010).

Diversos fatores estdo envoltos no fendmeno do suicidio, como a interacédo
entre determinantes individuais e sociais, que resultam na escolha pelo fim da
propria vida. Segundo Fonseca e Ldbo (2015), € um nivel de sofrimento intenso e
muito complexo. Este fenbmeno esta relacionado a situacdes de grande sofrimento,
gue afeta ndo apenas a pessoa que o realiza, mas também seus familiares e a
sociedade como um todo (ROCHA; BORIS; MOREIRA, 2012).

O suicidio esta diretamente relacionado com as relagdes sociais, tanto para
motiva-lo quanto para evita-lo, pois essas relacbes sao parte importante da
formacdo do individuo e da maneira como ele sente e se percebe no mundo. As
relacGes familiares, sociais, escolares, institucionais, de trabalho, de amizade podem
influenciar uma situacado de suicidio, que pode ser ocasionada por conflitos em
algumas dessas relacfes estabelecidas, visto que, como parte importante da
subjetividade do individuo, quando essas relacdes sdo abaladas, a pessoa pode
encontrar ali uma razdo para por fim a propria vida (GONCALVES; GONCALVES;
OLIVEIRA JUNIOR, 2011).

A complexidade para a compreenséao do suicidio € um dos principais fatores
discutidos na literatura, visto que as motivacbes e causas podem variar
significativamente em diferentes épocas e culturas e de individuo para individuo.
Essa € uma das razdes pelas quais € tdo dificil a sua prevencdo e, por
consequéncia, a diminuicdo dos casos de morte por suicidio (ROCHA; BORIS;
MOREIRA, 2012).

As pesquisas acerca do suicidio relacionam como alguns dos principais
fatores de influéncia para atos suicidas a situacdo econdmica, idade e sexo,
desigualdades sociais, problemas relacionados a saude mental, nivel de
escolaridade, problemas de identidade sexual, exposicdo a armas de fogo e outros

instrumentos letais, como medicamentos e substancias toxicas, vivéncia de lutos,
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exposicao a situagdes de estresse, abusos e violéncia, preconceito, descriminacao,
marginalizacdo e histérico familiar (GONCALVES; GONCALVES; OLIVEIRA
JUNIOR, 2011).

Nao h& férmula pronta que auxilie na compreensdo do sofrimento humano,
cada individuo possui sua subjetividade e vive suas experiéncias de forma Unica. De
acordo com Rocha, Boris e Moreira (2012), em decorréncia do sofrimento
desencadeado pelas experiéncias de vida do individuo, mediante o seu contexto
psicossocial, a morte passa a ser uma alternativa a ser considerada, visto que esta
poria fim & dor e ao sofrimento.

O suicidio esta atrelado a uma ambiguidade que coloca o individuo em
constante conflito: hd o desejo de tentar mudar sua situacdo atual e continuar
vivendo e ha o desejo pelo fim do sofrimento que esta vivenciando. Porém, para que
a primeira opgao aconteca e ele permanega vivo € preciso encontrar uma solugéo
para seus problemas, e o individuo que se encontra nessa situacao dificiimente
consegue enxergar outra solugcéo para o fim do seu sofrimento que nao seja a morte
(FUKUMITSU et al., 2015).

Botega (2014) pontua que a efetivacdo do suicidio tem como principal fator
de risco as tentativas anteriores, sendo assim, individuos que em algum momento
tentaram suicidar-se possuem maior probabilidade de cometerem suicidio do que a
populacdo em geral. Dentre outros fatores de risco estdo transtornos mentais,
principalmente a depresséo e a esquizofrenia, presenca de doencas crénicas, abuso
de drogas, e estrutura familiar (GOMES et al., 2014).

De acordo com Goncalves, Goncalves e Oliveira Junior (2011) alguns
fatores que podem desencadear o suicidio sdo fenbmenos que alteraram a ordem
social e causam impactos significativos na vida das pessoas, como 0s desastres
naturais, conflitos em grande escala, desigualdades sociais, crises econdmicas e
politicas e o desemprego.

Dentre os casos de morte por suicidio, pesquisas apontam que em média
90% dos individuos que tiraram a propria vida apresentavam, em maior ou menor
grau, algum transtorno psiquico, em sua maioria a depressao, sendo que nesses
casos, mais da metade dos individuos ndo estavam em tratamento quando
cometeram o suicidio (VIDAL; GONTIJO; LIMA, 2013).

O desejo pela morte em pessoas que possuem ideacdo suicida se constitui

durante o tempo, de acordo com 0 meio em que o individuo esta inserido e com as
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relagbes que ele estabelece, ndo sendo um ato repentino (VENTURELA, 2011). A
pessoa que comete suicidio esta, provavelmente, ja ha algum tempo com a ideacéo
suicida, em sofrimento e passando por momentos de muita angustia.

O suicidio € uma questdo que deve ser analisada ndo apenas pela Filosofia,
ou pela Psicologia, mas pela ciéncia de forma geral, pois se trata de uma questao
complexa e, infelizmente, bastante recorrente em nossa sociedade, que gera
sofrimento e desgaste psicolégico em todos os afetados (FEIJOO, 2019).

Ferreira Junior (2015) pontua que os dados acerca do suicidio sao
importantes indicadores para a percepcao da qualidade de vida da populacéo, pois o
contexto social € um importante fator a ser considerado ao analisarem-se as
motivacdes suicidas, que além dos aspectos subjetivos de cada individuo, também
esta intrinseco as relacdes sociais e culturais.

Os dados acerca do suicidio mostram que deve-se falar sobre isso, orientar
e, principalmente, dar voz a quem estad vivendo esse sofrimento, mas a morte,
apesar de ser uma certeza, ainda é um tabu em nossa sociedade, poucas pessoas
guerem falar sobre a morte, ou sabem lidar com ela. Isso se intensifica quando a
causa da morte é por suicidio, quando alguém escolhe morrer e executa o fim da
préopria vida (VENTURELA, 2011).

As mortes por suicidio causam impactos que estdo além dos nuameros
levantados, o sofrimento emocional que advém do fim proposital de uma vida é
incalculavel, pois outras vidas sédo afetadas, ndo apenas de familiares e amigos.
Quando uma vida € perdida por meio do suicidio toda a sociedade é de alguma
forma afetada, pois sédo nessas relacdes, por meio de uma vida com qualidade e em
meio a uma sociedade saudavel, que as vidas devem ser preservadas e valorizadas
(FERREIRA JUNIOR, 2015).

Por tratar-se de um fendbmeno que se entrelaca a questdes bioldgicas,
sociais e emocionais se faz possivel a observacdo de alguns comportamentos
considerados de risco, como o isolamento, humor depressivo ou hostil, uso abusivo
de substancias psicoativas, queda no rendimento e produtividade, dentre outros,
tornando possivel detectar precocemente a ideacéo suicida e evitar que o individuo
tire a propria vida, o que ndo é apenas um infortinio pessoal, como também um
problema de saude publica (FUKUMITSU et al., 2015).
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42. O SUICIDIO E AS SUAS VERTENTES: IDEACAO SUICIDA,
COMPORTAMENTOS SUICIDAS E TENTATIVAS DE SUICIDIO

O suicidio ndo € constituido apenas pelo ato conclusivo de tirar a préopria
vida, dentro desse fendmeno complexo estdo presentes desde pensamentos
recorrentes sobre a morte, até pequenas atitudes que estdo em contraponto a vida,
seja de forma a prejudicar a sua integridade fisica ou através de autossabotagens
gue levam o individuo a se prejudicar em diversos ambitos de sua vida, muitas
vezes sem a consciéncia de que aquela € uma forma encontrada para justificar o fim
da prépria existéncia (ROCHA; BORIS; MOREIRA, 2012).

O suicidio possui trés principais categorias que distinguem o0s
comportamentos acerca do ato de se matar, sdo elas: a ideacdo suicida, o
comportamento suicida e a tentativa de suicidio. Essas trés vertentes que
caracterizam o ato de tirar a propria vida sdo os precedentes do suicidio em si, 0 ato
efetivado (FONSECA; LOBO, 2015).

A ideacdo suicida € o ato precursor dos comportamentos suicidas e a sua
analise é importante, pois a partir dela € possivel identificar um potencial suicidio e
as motivacdes para tal ato. Azevedo e Matos (2014) definem a ideacao suicida como
pensamentos sobre a morte, sobre a ideia de que ndo vale a pena continuar vivo.
Esses pensamentos podem incluir o planejamento de métodos para por fim a propria
vida.

Para Moreira e Bastos (2015) a ideacdo suicida engloba pensamentos,
desejos e planejamento para a consolidacao da ideia de se matar. Em casos onde
h&a ideacdo suicida, o desejo de morrer manifestado através dos pensamentos de
morte sd0 0 passo inicial para comportamentos autodestrutivos, que levam as
tentativas de suicidio e, por fim, ao suicidio efetivado. O suicidio, portanto, inicia-se
com a ideia de morrer, pensamentos recorrentes sobre o fim da prépria vida e com a
ideia de que continuar vivo ndo € uma opc¢ao desejada.

Azevedo e Matos (2014) pontuam que a maior incidéncia de ideacédo suicida
ocorre em adolescentes, sendo essa fase da vida propensa a comportamentos de
autodestruicdo, sendo possivel nesta fase a identificacdo de jovens e adultos com
propensdo a cometer suicidio.

Pensamentos sobre a morte ndo representam necessariamente ideacao

suicida. E natural e parte do processo de crescimento refletir sobre a morte e a sua
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representacdo, se colocando na ideia de finitude, porém esses pensamentos devem
ser cuidadosamente analisados para que seja possivel identificar uma ideacgéo
suicida, o real desejo pelo fim da propria vida, quando a ideia da morte parece ser a
Unica solucdo para o fim dos sofrimentos, quando esses pensamentos se tornam
intensos e recorrentes e o individuo se vé preso a eles (MOREIRA; BORIS, 2015).

A presenca identificada de ideacdo suicida é um fator de risco para o
suicidio. Frases como “a vida n&o vale a pena”, “ndo quero continuar vivo”, “morrer
seria melhor”, sdo frases das quais as pessoas préximas ao individuo com potencial
suicida devem atentar-se (MOREIRA; BORIS, 2015).

A ideacao suicida é um sinal de que algo esta errado, e de que algo muito
ruim possa vir a acontecer, por isso é importante identificar essa fase onde o desejo
pelo fim da prépria vida ainda estdo apenas nos pensamentos e ideias, para que a
prevencdo ao ato seja efetiva, buscando também minimizar o sofrimento do
individuo que deseja se matar (MOREIRA; BORIS, 2015).

Os comportamentos suicidas também fazem parte da representacdo do
suicidio e das formas como pode manifestar-se uma pessoa com tendéncias
suicidas. Abreu et al. (2010) define o comportamento suicida como a acdo em que 0
individuo causa dano a si proprio, como forma de autoagressdao. Os
comportamentos suicidas podem ser pensamentos de agressdo voltada para si,
pensamentos de autodestruicdo, atitudes que violem, machuquem e que o individuo
cause dor ao si proprio, como nas tentativas de suicidio.

Quando observados em uma perspectiva abrangente, os comportamentos
suicidas podem ser considerados indicativos de que ha a possibilidade de que
ocorra um suicidio. Comportamentos de autolesédo e praticas que séo contrarias a
vida, como dirigir embriagado e sem uso de equipamentos de seguranca, uso de
drogas associado a medicamentos, imprudéncia e pouco cuidado com a saude fisica
e mental sdo alguns dos comportamentos que podem ser considerados suicidas,
mesmo nédo havendo tentativas explicitas de suicidio (SCHLOSSER; ROSA; MORE,
2014).

Para Souza et al. (2011) além dos comportamentos suicidas mais
comumente encontrados e definidos como de autoleséo, aludindo ao suicidio, outros
comportamentos autodestrutivos podem ser considerados comportamentos suicidas,
como o uso abusivo de substancias psicoativas, autonegligéncia e auto sabotagem

nos tratamentos médicos e psicoldgicos, comportamentos de risco, como esportes
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radicais, que muitas vezes ndo sao cuidadosamente analisados, e as mortes que
decorrem deles ndo sdo consideradas como uma morte voluntéria, ou seja, um
suicidio.

Os comportamentos suicidas de autolesdo e autoagressdo sdo comumente
associados a uma tentativa de obtencéo de atencdo e cuidados especiais, ou como
uma forma de abalar alguém emocionalmente, fazendo a pessoa sentir-se culpada
ou assustada, ou como uma forma intensa de pedir ajuda. Independente da
motivacdo, se foi ou ndo com intencdo de por fim a prépria vida, esses
comportamentos devem ser observados, pois sdo sinais de alerta de que algo néao
esta certo com aquele individuo (SCHLOSSER; ROSA; MORE, 2014).

Para Botti et al. (2018) pessoas que apresentam algum comportamento
suicida possuem dificuldade para enfrentar situacdes cotidianas que causem
estresse, possuem dificuldade em encontrar solugbes assertivas para seus
problemas e essas pessoas também apresentam sentimentos de inferioridade,
pessimismo, falta de esperanca, desamparo e solidao.

Comumente associadas aos comportamentos suicidas, as tentativas de
suicidio sdo toda e qualquer atitude que tenha como intuito o fim da prépria vida,
mas que por alguma razdo nao conseguiu efetivar-se. De acordo com Gutierrez
(2014) dentre os individuos que tentaram suicidio que sao atendidos em
emergéncias, cerca de até 60% deles ja realizaram outras tentativas de se suicidar
previamente, e que cerca de 25% desses individuos irdo realizar outras tentativas no
decorrer de um ano.

De acordo com Souza et al. (2011) a tentativa de suicidio € uma atitude em
gue a agressividade se volta para si, porém ndao culmina em morte, mas podem
exigir cuidados médicos em casos onde a tentativa de se matar tenha causado
problemas de saude mais graves. Outro fator importante de se destacar é acerca
das tentativas de suicidio menos graves em que nao se fazem necessarios cuidados
hospitalares, o que dificulta os estudos na area e causa certa imprecisdo nos dados
relacionados ao suicidio (SOUZA et al., 2011).

Estima-se que para cada suicidio efetivado existiram cerca de outras dez
tentativas, acrescentando o fato de que essas tentativas prévias tiveram gravidade
consideravel, necessitando de assisténcia médica para reverter o quadro de saude
do individuo, além de que, as tentativas de suicidio podem ser até quarenta vezes
mais recorrentes do que os suicidios efetivados (VIDAL; GONTIJO; LIMA, 2013).
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Dessa forma, constata-se que 0s numeros acerca do suicidio sdo ainda mais
preocupantes considerando as tentativas de suicidio, que enquadram-se como uma
das caracteristicas do ato de tirar a prépria vida.

Analisar as tentativas de suicidio € de fundamental importancia para a
compreensao do suicidio e para a realizacdo de um trabalho de prevencdo. “As
tentativas de suicidio tendem a ser recorrentes e a histéria de tentativa prévia
representa 0 mais importante preditor de suicidio completo” (VIDAL; GONTIJO;
LIMA, 2013, p. 176).

A tentativa de suicidio culmina em diferentes sentimentos na pessoa que a
realizou, ela pode sentir-se frustrada e incompetente por néo ter conseguido efetivar
0 ato, isso lhe implica em mais sofrimento, visto que o que ela ndo conseguiu 0 que
desejava, e que as consequéncias dessa tentativa fracassada trardo implicacbes a
ela e as pessoas proximas, que ap0s 0 acontecimento encontram-se assustadas e
com receio de que novas tentativas possam ocorrer e, no pior cenario, que possam
efetivar-se (GUTIERREZ, 2014).

Em muitos casos, segundo Gutierrez (2014) a morte por suicidio ocorre ja na
primeira tentativa em pessoas mais velhas, devido a fatores como a fragilidade da
saude e maior acesso a instrumentos letais, dessa forma os cuidados profissionais
devem ocorrer no posterior a morte, sendo focalizado em familiares e pessoas
proximas, que podem encontrar auxilio em grupos de apoio e em terapias
individuais.

Outros fatores que podem caracterizar algumas tentativas de suicidio é a
impulsividade e a pouca intencionalidade. Segundo Bernardes, Turini, e Matsuo
(2010) essas tentativas de suicidio tém menor indice de reincidéncia, pois séo
ocasionadas por episédios esporadicos de estresse, tristeza ou angustia, que sao
temporarios e nao caracterizam um sofrimento persistente.

As tentativas de suicidio se distinguem em sua gravidade. Ha casos de
internacao hospitalar, onde o individuo, apos ter causado em si danos graves, quase
perde a vida e se vé em uma situacdo de grande angustia, havendo em muitos
casos arrependimento, ou prevalecendo o sentimento de frustracdo por nao ter
atingido o seu obijetivo inicial (SOUZA et al., 2011).

A familia e os amigos sao de fundamental importancia em casos de tentativa

de suicidio, pois eles serdo a rede de apoio do individuo em sofrimento, buscando
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prevenir outras tentativas, certificando-se que a pessoa esta realizando
corretamente o tratamento psicolégico e farmacolégico, quando for o caso,
detectando possiveis gatilhos emocionais e estando em vigilancia, além de ser uma
fonte de afeto e acolhimento que é fundamental para que 0 mesmo encontre um
sentido para permanecer vivo (GUTIERREZ, 2014).

Peres et al. (2016) considera a ideagdo suicida e a tentativa de suicidio
como comportamentos suicidas prévios, que indicam a predisposi¢cdo de ocorréncia
de suicidio. Quando esses comportamentos suicidas estdo associados a outros
fatores de risco é grande a probabilidade de que suicidio se efetive. Portanto, é de
extrema importancia que, ao encontrar um individuo com ideacé&o suicida ou que ja
tenha tentado tirar a prépria vida, os cuidados sejam redobrados, pois o principal
indicativo de que este individuo esta prestes a por fim a propria vida sdo os

comportamentos suicidas que ele apresenta.
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4.3. A PSICOLOGIA EXISTENCIAL E SUA EXPRESSAO NA ABORDAGEM
CENTRADA NA PESSOA

A Psicologia Humanista surgiu como uma alternativa que fugisse dos
modelos ja existentes na Psicologia e predominantes na época: a Psicandlise e o
Behaviorismo, consideradas pelos criticos como abordagens reducionistas e
deterministas, apesar de suas contribuicdes para a ciéncia psicolégica (BEZERRA,;
BEZERRA, 2012). E nesse movimento que Carl Rogers, considerado o principal
expoente da Psicologia Humanista, constitui a Abordagem Centrada na Pessoa.
Para buscar a compreensao do suicidio sob a perspectiva da Abordagem Centrada
na Pessoa, € necessario que se compreenda, de forma sucinta, a teoria que
fundamenta esta abordagem com um breve percurso pela teoria da Abordagem
Centrada na Pessoa, de Carl Rogers.

A Abordagem Centrada na Pessoa, ao ser definida dessa forma, exprime a
sua conexao com 0 outro para além da psicoterapia, pois € uma visdo muito mais
ampliada do ser humano, e se torna, para os seus adeptos, ndo apenas um Viés
técnico utilizado em psicoterapia, mas uma visdo de mundo e uma filosofia de vida,
onde o principal foco é o crescimento do individuo (CARVALHO, 2019).

Carl Rogers (1902 — 1987), fundador da Abordagem Centrada na Pessoa,
em sua teoria da personalidade humana, postula o conceito de Tendéncia
Atualizante, que ele define como uma tendéncia para o desenvolvimento completo,
que esta presente em todo organismo vivo (ROGERS, 1989). E a partir desse
conceito que se desenvolve a ACP enquanto abordagem psicolégica, com uma
visdo otimista do homem, concebendo-o como um ser detentor de potencialidades,
capaz de conduzir a sua vida quando lhe sédo disponibilizadas trés atitudes que
Rogers denominou facilitadoras, sdo elas a congruéncia, a aceitacdo positiva
incondicional e a compreensao empatica (ROGERS, 1989).

Por congruéncia Rogers (1989) definiu a atitude do terapeuta diante do
cliente de forma auténtica e verdadeira, livre de uma falsa fachada profissional.
Quando o terapeuta € ele mesmo na relagao e o cliente sente a sua veracidade, sem
bloqueios, aumenta-se a probabilidade de o cliente também ser ele mesmo,
promovendo assim, crescimento. Quando existe congruéncia na relacéo, o terapeuta
pode comunicar ao cliente 0 que esta em sua consciéncia ou 0 que esta sentindo

naquele momento. “Sao os sentimentos e as atitudes que promovem a ajuda,
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guando expressos, e nao as opinides ou o0s julgamentos sobre a outra pessoa”
(ROGERS, 1989, p.18).

A aceitacdo ou consideracdo positiva incondicional possibilita ao cliente
experienciar uma relacado onde é aceito incondicionalmente pelo que ele é. Quando
0 terapeuta vivencia essa aceitacao para com o cliente, € maior a probabilidade de
gue ocorram mudancas. Essa atitude ndo é, porém, uma obrigatoriedade ao
terapeuta, que em alguns momentos pode apresentar sentimentos negativos em
relacdo ao cliente, o que Rogers (1989), considera é que quanto mais a atitude de
aceitacao positiva incondicional estiver presente na relacdo terapéutica, maior a
probabilidade de que haja uma mudanca construtiva no cliente.

A terceira atitude facilitadora da relacdo terapéutica € a compreensao
empatica, que para Rogers (1989), acontece quando o terapeuta se coloca dentro
do mundo interno do cliente, sentindo o que ele sente. Em uma relacéo terapéutica,
guando o terapeuta expressa ao cliente os sentimentos que sente a partir da
compreensao empatica, contribui para que o cliente tome maior consciéncia de seus
préprios sentimentos e seus significados.

As atitudes facilitadoras sao a principal fonte para a mudanca terapéutica do

cliente, de acordo com Rogers (1989, p. 20):

A medida que a cliente depara-se com a terapeuta escutando com atenc&o
seus sentimentos, torna-se capaz de escutar com atencdo a si mesma —
ouvir e aceitar a raiva, 0 medo, a ternura, a coragem que esta sendo
vivenciada. A medida que a cliente observa a terapeuta apreciando e
valorizando mesmo o0s aspectos ocultos e desagradaveis que foram
expressos, ela vivéncia apreco e afeicdo por si mesma. A medida que a
terapeuta é percebida como sendo real, a cliente é capaz de abandonar
fachadas, para mostrar mais abertamente sua vivéncia interna.

Rogers compreende a experiéncia humana como uma decorréncia das
escolhas realizadas através das experiéncias vividas, assim o individuo torna-se o
gue se €, torna-se pessoa, atribuindo novos significados a essa experiéncia
existencial, a pessoa se constitui a partir do significado que da as suas experiéncias
(DA ROCHA, BORIS, MOREIRA, 2012).

Na Abordagem Centrada na Pessoa o conceito de Tendéncia Atualizante é
um mecanismo presente em todo individuo que torna-o responsavel e detentor da
capacidade natural para o desenvolvimento e realizacdo (CANDELARIA et al., 2018)
A Abordagem Centrada na Pessoa, enquanto construcdo tedrica, em sua conexao

com o existencialismo, se da a priorizagdo das atitudes em relagdo as teorias

alheias a realidade, de modo a comprovar a maxima de Jean-Paul Sartre,
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fildsofo existencialista, que diz que a existéncia precede a esséncia (BEZERRA;
BEZERRA, 2012).

Para a Abordagem Centrada na Pessoa, assim como pautado na filosofia
existencialista, 0 homem é possuidor de liberdade e estd em constante evolucéo,
para buscar o seu crescimento, quando lhe sdo ofertadas as condi¢cbes psicoldgicas
necessarias para esse crescimento (CORREIA; MOREIRA, 2016).

A Psicologia Humanista, em anuéncia com a filosofia existencialista, “busca
resgatar o respeito e a énfase no ser humano, destacando o papel dos sentimentos
e da experiéncia como fator de crescimento” (BEZERRA; BEZERRA, 2012, p.25).

A relacdo entre a ACP e o Existencialismo se d& pela concepcao de pessoa
gue € comum em ambas, onde o individuo € um ser em constru¢cdo, ndo podendo
ser reduzido em sua concretude, possuidor de potencialidades para ele proprio
encontrar caminhos viaveis em situacbes desfavoraveis (BEZERRA; BEZERRA,
2012).

A Psicoterapia Centrada no Cliente leva em consideracdo e da maior
enfoque nas experiéncias vivenciadas atualmente pelo individuo, nos seus
interesses e no que é importante para ele naquele momento, deixando-o conduzir e
direcionar o processo terapéutico de acordo com os seus proprios desejos (MELO;
LIMA; MOREIRA, 2015).

Na psicoterapia humanista a relacéo terapéutica tem funcao primordial, pois
ela também é considerada importante no processo de crescimento do cliente. Esta
se estabelece focalizando no presente, tendo o individuo como centro e ndo 0s
problemas que ele traz e estando mais conectada emocionalmente do que
intelectualmente em técnicas de manejo da terapia (MELO; LIMA; MOREIRA, 2015).

Rogers coloca como fundamental para o processo de crescimento do
individuo a liberdade que deve ser estabelecida na relacdo terapéutica, essa relacéo
deve ser uma experiéncia que o impulsiona ao crescimento, um lugar onde ele
possa ser livre para expor 0s seus sentimentos, sejam eles positivos ou negativos, o
gue ndo pode ser observado em qualquer outra relacdo que ele possa estabelecer
(MELO; LIMA; MOREIRA, 2015).

Diferente de outras abordagens psicolégicas que possuem o seu enfoque
nas patologias e nas experiéncias passadas do individuo, a ACP possui 0 seu

enfoque no aqui e no agora, no crescimento e fortalecimento do individuo e das suas
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potencialidades, sendo ele mesmo o detentor da capacidade de se auto realizar
(CARVALHO, 2019).

Sendo uma abordagem terapéutica nédo diretiva, a ACP permite ao cliente a
liberdade para que conduza o seu processo de crescimento, sem que haja posi¢oes
de autoridade ou dependéncia, fazendo com que o cliente, munido desta liberdade,
possa expressar 0s seus sentimentos sem medo de julgamentos ou repreensdes, 0
papel do terapeuta nesta relacdo é facilitar esse caminho de compreensédo de suas
guestdes, que diz respeito apenas ao cliente, assim como as escolhas que ele fard a
partir disto (MELO; LIMA; MOREIRA, 2015).

Ao encontrar-se em uma relacdo onde existe compreensdo e seus
sentimentos sédo refletidos, tornando-se claros e consistentes, a pessoa que esta
passando por uma situacdo de desejo pela morte encontra-se em contato consigo,
podendo refletir e repesar a sua existéncia, 0 que a levou aquela situagcao e quais
s80 0s meios para que ela possa fazer de sua vida um encontro de sentido e de
realizacdo (CARVALHO, 2019).

A psicoterapia € um momento em que 0 sujeito se sente compreendido por
outra pessoa, 0 psicoterapeuta, essa experiéncia se mostra bastante positiva para o
cliente, pois ao ver as suas experiéncias, sentimentos, angustias e percepcoes
expressos por outra pessoa de forma clara, possibilita a ele observar mais
objetivamente as suas questdes, favorecendo o processo de aceitacao do eu, ja que
no momento da psicoterapia experimenta essa aceitacdo vinda do outro (MELO;
LIMA; MOREIRA, 2015).

Um dos principios da Abordagem Centrada na Pessoa enquanto
psicoterapia € a vivéncia de uma relagdo empatica, onde 0s sentimentos
transmitidos pelo cliente sejam sentidos também pelo terapeuta através da
centralizacdo no cliente, da congruéncia e da autenticidade da relacdo. Quando
essas atitudes estdo presentes o outro sente-se valorizado, enxergado e consegue
dessa forma enxergar a si mesmo, crescer e criar possibilidades e novos
significados para a sua vida (GUTIERREZ, 2014).
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4.4. O OLHAR DA PSICOLOGIA EXISTENCIAL-HUMANISTA SOBRE O SUICIDIO

O existencialismo é uma corrente filoséfica que se popularizou no século XX
a partir dos escritos do fildsofo Jean-Paul Sartre (1905-1980), inspirado por filosofos
como Kierkegaard (1813-1855), Dostoiévski (1821-1881), Nietzsche (18844-1900),
Husserl (1859-1938) e Heidegger (1889-1976), que concebem a existéncia humana
como uma experiéncia Unica e singular, que possui motiva¢gdes particulares para
cada individuo, ndo podendo ser mensuradas de forma a se equiparar a qualquer
outra existéncia (PENHA, 2014).

Seguindo a corrente existencialista, o psiquiatra Viktor Frakl (1905-1997) foi
o principal expoente dessa linha filosdéfica atrelada a clinica psicoldgica ao conceber
a ludoterapia que tem, como principal objetivo, a busca pelo sentido de vida para
uma existéncia auténtica, sentido esse que se difere de individuo para individuo
(SILVA; ALVES; COUTO, 2016).

Se o0 sentido de vida que cada individuo possui é a forga propulsora para

uma existéncia auténtica, a falta desse sentido pode ser razéo suficiente para que o
individuo escolha morrer, sendo 0 vazio existencial, em uma perspectiva
existencialista, a principal motivacéo para o suicidio (SILVA; ALVES; COUTO, 2016).

Para as vertentes da Psicologia que tem como uma de suas bases a filosofia
existencial, € compreendido que cada individuo é detentor de sua existéncia, e essa
por sua vez € singular, e o olhar que esta filosofia tem para o ser humano € um olhar

livre de julgamentos, estigmas ou juizo moral, e € dessa maneira que acorre a sua
concepcao sobre o fendmeno do suicidio (FEIJOO, 2019).

A morte como alternativa para o sofrimento pode ser compreendida, dentro
de uma perspectiva existencialista, como um modo inauténtico de viver, levando ao
vazio existencial, que pode ocasionar uma vida sem sentido, marcada por
sentimentos de fracasso, infelicidade e sem realizacbes pessoais. Ao se encontrar
em uma situacdo de vazio existencial, a morte pode parecer uma opcao interessante
diante de todo o sofrimento que o individuo esta vivendo (ROCHA; BORIS;
MOREIRA, 2012).

De acordo com Bezerra e Bezerra (2012) a base existencialista da teoria
humanista esta na visdo do homem comprometido com o mundo, no qual é detentor
de criatividade e da possibilidade de se atualizar, dessa forma, compreende-se que

a escolha pelo suicidio pode representar uma falta de sentido de vida, que se
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constitui em uma situacdo desfavoravel, onde o individuo opta pela opcdo mais
complexa, que é tirar a prépria vida (ROCHA, BORIS, MOREIRA, 2012).

Existe, em quem tenta suicidar-se ou em quem possui ideacdo suicida, um
desespero, uma perca de si, em que, entrelacado a esse desespero, existem
tentativas de dribla-lo, minimiza-lo ou, em seu maior desejo, por fim a ele. A busca
pelo fim do desespero diante de uma existéncia inauténtica pode acontecer de
diversas maneiras, por meio dos vicios, escondendo-se através de uma
psicopatologia ou através do meio mais extremo e definitivo: o suicidio (SILVA;
ALVES; COUTO, 20186).

A escolha pelo suicidio ira colocar a pessoa diante de um grande problema
existencial, onde estara em uma posicdo em que devera questionar-se qual o valor
gue sua propria vida tem. Em situacdes extremas como a de quem comete suicidio,
geralmente ndo se encontra valor em sua propria vida (ROCHA; BORIS; MOREIRA,
2012).

A experiéncia do suicidio ndo deve ser reduzida apenas a possiveis
patologias existentes no individuo, como se fossem o Unico fator desencadeador
desse fendbmeno. O suicidio, de acordo com Rocha, Boris e Moreira (2012), pode ser

compreendido como uma construcdo a partir das experiéncias vividas.

N&o podemos apontar uma Unica causa para o0 suicidio, pois é um
fenbmeno que ocorre como culminancia de diversos eventos e fatores,
como 0s sociais, culturais, bioldégicos e psicoldgicos. Por conta de sua
complexidade, o fenbmeno do suicidio se constitui um grande desafio para
sua compreensdo. (ROCHA; BORIS; MOREIRA, 2012, p. 74).

Segundo Silva, Alves e Couto (2016) a sociedade contemporanea propicia o
vazio existencial, pois esta interligada ao desespero por meio das angustias
vivenciadas, da solidao, do vazio de uma vida repleta de tarefas e obrigacdes, onde
o individuo muitas vezes ndo tem tempo ou incentivo para olhar para as si,
contemplar a sua existéncia e encontrar um sentido nela.

Rocha, Boris e Moreira (2012), concebem a escolha pela morte como
advinda de um niilismo, que acaba por se tornar o sentido de vida daquele individuo,
0 aniquilamento, a ndo existéncia sao os fatores que fundamentam a sua existéncia,
“a perda de sentido da vida € uma antecipacao das tentativas de suicidio.” (p. 77).

O olhar da vertente Existencial-Humanista compreende o suicidio como um
ato final em relacdo ao desespero e a melancolia advinda de um profundo vazio

existencial, que pode ter se construido atraves da relacdo desse individuo com o
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mundo, com as perdas, com a soliddao, ou diversas outras questdes que Sao
singulares de cada individuo, por isso € importante que cada situagao seja vista com
um olhar dnico e individualizado (SILVA; ALVES; COUTO, 2016).

De acordo com o pensamento de Carl Rogers sobre a existéncia humana, o
suicidio pode representar uma incongruéncia entre o seu self e as suas
experiéncias, nesse sentido a pessoa vive a partir das concepcdes das outras
pessoas, concepcbes do seu proprio autoconceito que ele introjeta por uma
necessidade de afeto, e essas concep¢des passam a representa-lo, porém de forma
inauténtica, distorcendo aquilo que ele deve acreditar que é, em outras palavras, a
pessoa passa a ser 0 que as pessoas querem que ela seja, e ndo o que ela
realmente é (FONSECA; LOBO, 2015).

A existéncia humana consiste em um apanhado de experiéncias que
possibilitarédo ao individuo a autorrealizacao, que é possivel através de uma vivéncia
auténtica e congruente, onde se encontra sentido em suas experiéncias e, através
desse sentido, crescimento. Quando essas experiéncias que compdem a vida nao
sdo respaldadas pelas condicbes necessarias para o crescimento, sendo elas a
congruéncia, a autenticidade, a aceitacdo e a compreensdao empatica, o individuo
dificilmente encontrard sentido em sua existéncia, n&o encontrara as suas
potencialidades, vivendo entdo um vazio existencial, que pode leva-lo ao suicidio
(SILVA; ALVES; COUTO, 2016).

De acordo com a psicologia Existencial-Humanista, seguindo o pensamento
de Carl Rogers, a experiéncia de estar no mundo se constitui em tornar-se quem se
€. Nessa perspectiva, as experiéncias humanas sdo o que tornam o individuo uma
pessoa, um ser em crescimento, pois vivenciando e lindando com as experiéncias
gue a vida lhe possibilita, sejam elas positivas ou negativas, o individuo consegue
propiciar significado a sua prépria existéncia (ROCHA; BORIS; MOREIRA, 2012).

Para a vertente Existencial-Humanista o ser humano pode ser compreendido
através das suas experiéncias, sendo o seu principal foco a forma como cada
individuo as vivencia, inclusive, sendo uma delas, a psicoterapia. Dessa forma, em
individuos que vivenciam o suicidio através de ideacdo, comportamentos ou
tentativas, € importante compreender o significado daquela experiéncia para ele,
pois, ao compreender o significado atribuido a ela, sera propiciado ao individuo a
possibilidade do crescimento (CANDELARIA et al., 2018).
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Uma existéncia sem sentido, onde o individuo ndo consegue viver
autenticamente, crescendo e desenvolvendo suas potencialidades, pode
desencadear o desejo pela finitude, visto que ndo ha razdes para permanecer Vvivo,
pois o vazio de uma vida sem sentido € doloroso e gera no individuo sentimentos de
incapacidade, tédio, melancolia, angustia e desprazer (SILVA; ALVES; COUTO,
2016).

De acordo com Feijoo (2019) o encontro de sentido s6 ocorre em
consonancia com a prépria existéncia, que é singular em suas experiéncias,
sentimentos, crencas e tudo o que compde a subjetividade de uma pessoa, dessa
forma ndo ha outra maneira de encontrar o sentido da vida que ndo seja existindo.
Para a autora “o suicidio € um ato que guarda em seu interior tanta complexidade e
mistério que tal decisdo merece ser acompanhada no ambito da propria experiéncia
daquele que decide retirar-se da vida” (p. 166).

Para Silva, Alves e Couto (2016) seguindo o pensamento da filosofia
existencial, o sofrimento e as angustias sao parte essencial do ser humano e da sua
experiéncia de vida, sendo alguns dos fatores que colocam o individuo dentro da
condicdo de ser humano. Pessoas que cometem suicidio ndo se permitem a
vivéncia das angustias, ou as vivenciam por tanto tempo que se tornam
insuportaveis. Em uma perspectiva existencialista o sofrimento faz parte da
experiéncia de ser humano e precisa ser vivido, compreendido e ressignificado. A
vivéncia desse sofrimento e as frustracdes que dele advém pode levar um individuo
a considerar o fim da vida uma alternativa mais viavel.

Conforme Silva, Alves e Couto (2016), um ato suicida pode estar relacionado
com uma vivéncia de soliddo insuportavel, em que viver s se torna um fardo que o
individuo ndo suporta carregar. Ainda de acordo com o0s autores, O0sS
comportamentos suicidas representam o fracasso social de quem os comete, pois é
uma forma de representar a sua nao existéncia, sua falta de lugar no mundo.

Um suicida esta vivenciando uma questdo que tem como centro os dois
limites mais elementares da existéncia humana: a vida e a morte. Dentro desse
conflito estd a tomada de deciséo que é atipica quando se refere a escolha pela vida
ou pela morte, porque tomar essa decisdo comumente ndo cabe ao individuo, pois
sa0 processos que nao estdo sob seu dominio (FEIJOO, 2019).

Os suicidas ndo conseguem conceber outra forma de existir, para eles €, na

maior parte dos casos, incabivel o fim do vazio e do sofrimento, ndo ha possibilidade
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de ressignificacdo, pensam ja ter tentado de todas as maneiras possiveis mudar a
sua trajetOria e encontram como Unica alternativa para o fim do sofrimento o fim da
propria vida, por isso € tdo necessario um auxilio especializado, que com uma visédo
centralizada na pessoa possa ajuda-la a encontrar dentro dela os sentidos que |Ihe
sdo invisiveis (SILVA; ALVES; COUTO, 2016).

De acordo com Fukumitsu (2014), € inevitadvel que um psicologo, durante
sua careira, se veja diante de uma pessoa que apresenta ideacdo ou
comportamentos suicidas, nesse momento o profissional estara diante dos
conflituosos sentimentos de onipoténcia e, a0 mesmo tempo, de impoténcia diante
da vida daquele individuo, a Psicologia tem, portanto um importante papel diante dos
casos que envolvem a morte voluntaria. Diante desta compreensédo, a Psicologia
Existencial-Humanista € uma das vertentes que podem ser usadas ao lidar com este
e outros fendmenos complexos da existéncia humana.

A busca e o encontro de novos sentidos para a vida é o principal objetivo ao
auxiliar um individuo que estad passando por alguma das etapas do suicidio, seja
guando ha apenas a ideia projetada, vinda de um vazio que lhe traz sofrimento, ou
mesmo quando o individuo possui comportamentos autolesivos e tenta se matar. Ao
encontrar novos sentidos para a sua vida, a sua existéncia passa a ter significado,
tornando-se auténtica (ROCHA; BORIS; MOREIRA, 2012).

Na experiéncia existencial em psicoterapia, um individuo que possua
ideacdes suicidas, ou mesmo que ja tenha tentado se matar em algum momento e
tem esses pensamentos recorrentemente, pode encontrar naquele momento um
sentido para permanecer vivo, visto que foi a falta de sentido que o levou até ali,
estar diante dessa busca pela compreensdo de seu proprio vazio pode leva-lo a
encontrar outros sentidos que o possibilitem viver a vida de forma mais genuina
(FUKUMITSU, 2014).

De acordo com Carvalho (2019) a linguagem € a um importante fator que
constitui a existéncia humana, sendo assim, uma relacdo onde haja comunicacao,
compreensao e respeito pelo sentir do outro e pelas suas experiéncias é
fundamental na busca do sentido de vida, pois ao ver-se em uma relagdo onde a sua
existéncia é valorizada, o individuo passa a considerar a validade de sua prépria
existéncia, e assim podera encontrar sentido em sua vida.

Gutierrez (2014) salienta a importancia da humanizacdo no cuidado com

pessoas que viveram ou ainda estéo vivendo a experiéncia do suicidio, através de
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uma visdo holistica, que inclua o individuo em todas as suas esferas, inclusive a
psicossocial, de modo a nao rotular por patologias ou qualquer outra questao ja que,
assim como foi explanado no decorrer da pesquisa, o suicidio ndo tem apenas uma
motivacdo e ndo pode ser reduzido a explicacdes simplistas. Uma relacdo pautada
na empatia e na aceitacdo, onde seja possivel o compartilhamento das dores,
sofrimentos, angustias, alegrias e experiéncias € o passo inicial e fundamental para

a prevencao de um suicidio.
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CONSIDERACOES FINAIS

O suicidio é um grave problema de saude publica que assola milhares de
pessoas e todos que estdo a sua volta, pois se trata da externalizacdo de um
profundo sofrimento que, por si s6, também causa grande dor, pois trata-se de um
conflito existencial que leva o individuo a questionar o sentido de sua vida e, na
maioria das vezes, perceber que ndo ha nenhum.

Existem diversas teorias e linhas de pensamento que podem contribuir para
a compreensdo do suicidio, pois elas buscam compreender o homem em sua
complexidade e tudo que dele advém. Essa multiplicidade de compreensées € o que
torna a Psicologia tédo rica em seus saberes e nas possibilidades de auxiliar as
pessoas em suas questdes mais profundas.

A compreensao do suicidio e das suas vertentes € fundamental para que se
possa ajudar o individuo que esta passando por essa situacao. Identificar se existe
ideacdo suicida, se ele possui comportamentos autolesivos que podem ter sido
realizados com intencédo de autodestruicdo ou se ja tentou em algum momento por
fim a propria vida € um importante fator que auxiliara em seu processo de encontro
de sentido e de crescimento, visto que o desejo pela morte pode se manifestar de
diferentes maneiras e que cada uma delas possui suas particularidades.

O suicidio € uma guestao bastante complexa que deve ser cuidadosamente
analisada, pois quando um individuo enxerga na morte, na finitude, uma opc¢ao para
o alivio do sofrimento levanta-se a reflexdo acerca da vida em sua mais complexa
expressado, no ponto crucial que é o questionamento basico da filosofia: afinal, o que
€ a vida? Ela vale a pena?

Como forma de buscar essas respostas, a filosofia Existencial-Humanista e
a Abordagem Centrada na Pessoa dispde uma nova pergunta: qual o sentido da
vida? A busca pelo sentido da vida € o que nos mantém em constante atualizacao,
portanto, engajados no fluxo da vida. Perceber-se na falta desse sentido pode ser a
motivacédo para o fim.

A Abordagem Centrada na Pessoa é um importante recurso nessa busca por
sentido, afinal € um de seus principios e o desejo de cada terapeuta pautado nessa
linha tedrica auxiliar o individuo a encontrar a plenitude da vida, o que néo significa

uma vida perfeita e isenta de problemas, mas uma existéncia onde se possa
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enxergar a vida com tudo o que ela é, e, apesar dos percalgcos no caminho,
escolher vivé-la constantemente.

O suicidio € um tema recorrente e preocupante. E necessario que haja
mais estudos na area e profissionais mais bem preparados para lidar com esse
complexo problema que assola tantas pessoas e que necessita de uma atencéo
para além do seu objetivo final: a morte. E necessario que a pessoa que esta
vivenciando a experiéncia do suicidio seja vista e escutada, que se olhe para o
oposto do que normalmente se focaliza nesses casos. E necessario que a atencio
seja focalizada na vida desse individuo e em todos os significados que ela possui.
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