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APRESENTAÇÃO

O livro “A Psicologia em suas Diversas Áreas de Atuação 2” é uma obra que 
agrega contribuições de profissionais e pesquisadores de várias instituições de 
referência em pesquisa do país. A Psicologia representa uma área do conhecimento 
que se caracteriza por uma diversidade de abordagens, ou perspectivas, com objetos 
de estudo bem definidos e procedimentos direcionados a várias questões humanas, 
buscando sempre assegurar o comprometimento com a promoção de qualidade de 
vida.

A obra foi organizada em seis sessões, reunindo capítulos com temas em comum. 
A primeira sessão compreende produções sobre Transtorno do Espectro Autista (TEA) 
e outros casos de desenvolvimento atípico. São abordados os seguintes assuntos: 
Avaliação de nível intelectual; comportamentos problemas; ensino de repertórios não 
verbais e verbais; educação inclusiva; papel do psicólogo escolar na inclusão escolar; 
prevenção do TEA.  

A segunda sessão é dedicada ao desenvolvimento infantil. São abordadas 
as seguintes questões: “Adultização” da infância e formação do psiquismo; 
manejo de conflitos entre educadores e pais sobre formas de educar; manejo de 
comportamentos agressivos de criança; efeitos da equoterapia sobre modificação de 
comportamentos de agressores do bullying.  A terceira sessão focou em psicoterapia 
sob diferentes perspectivas em psicologia, destacando os temas: Supervisão como 
parte de um processo psicanalítico; estudo de caso da Abordagem Centrada na 
Pessoa, estabelecendo a relação psicoterapeuta-cliente como favorecedora de um 
processo de autorrealização; caracterização das três ondas das terapias cognitivas e 
comportamentais e tratamento de transtornos mentais.

A quarta sessão apresenta contribuições da Psicologia quanto a possíveis 
questões identificadas na adolescência, destacando-se prevenção de suicídio e 
transição de gênero com promoção de autoconhecimento. A quinta sessão destaca 
o papel da Psicologia quanto a possíveis questões da gravidez, como prevenção de 
depressão na gravidez e intervenções da Terapia Cognitivo Comportamental para 
amenizar o sofrimento associado a um processo de aborto espontâneo. 

A sexta sessão dedica-se a apresentar outras áreas de atuação do psicólogo, 
com ênfase nos seguintes temas: Análise da percepção de usuários de Centros de 
Atenção Psicossocial (CAPS) em relação a oficinas terapêuticas; análise do perfil 
comportamental de estudantes universitários, a fim de favorecer reflexões sobre o 
papel da Universidade na condução do processo ensino-aprendizagem; apresentação 
da Psicologia do Trânsito voltada para processos de avaliação de motoristas e, também, 
buscando a compreensão do comportamento para prevenção de tragédias no trânsito. 

A Psicologia é diversidade e tem um compromisso social com a promoção de 
qualidade de vida. Que todos os interessados tenham uma excelente experiência de 
aquisição de conhecimento.

Daniel Carvalho de Matos
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UM ESTUDO SOBRE O SUICÍDIO NA ADOLESCÊNCIA

Data de aceite: 08/01/2020
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INTRODUÇÃO

Neste trabalho, pretendemos investigar 
um fenômeno de grande impacto na saúde 
pública e na vida social na contemporaneidade: 
o suicídio na adolescência.  O  suicídio é a 
segunda causa de morte entre  jovens de 10 
à 24 anos;  para  cada suicídio há, em média, 
6 pessoas próximas da vítima que sofrem 
intensas consequências emocionais, sociais 
e econômicas;  além disso,  para cada suicídio 
consumado, houve ao menos vinte tentativas 
e,  para cada tentativa, quatro não foram 
notificadas (WHO, 2010).

Na tentativa de melhor conhecer este 
fenômeno e compreender os motivos que 
levam esta fase da vida,  a adolescência,  a 
apresentar altos índices  de tentativas e 
de suicídios consumados – além de tentar 

responder a algumas questões, tais como quais 
as características da ideação suicida do 
adolescente e como o suicídio de adolescentes 
afeta suas respectivas famílias – empreendemos 
a presente pesquisa.

MATERIAIS E MÉTODOS

Para tanto, buscamos livros e artigos 
publicados em revistas indexadas, utilizando 
palavras-chave como “suicídio”, “psicologia” 
e “adolescência”.  A  partir dos materiais 
selecionados, buscamos encontrar as definições 
dadas pelos atores aos conceitos de suicídio 
e adolescência, as visões sobre os fatores 
envolvidos no fenômeno estudado, as causas 
e alternativas de tratamento e prevenção. 
Além disso, buscamos evidenciar as possíveis 
divergências e semelhanças entre os autores, 
propondo um dialogo entre os mesmos. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Comecemos pela definição de suicídio. 
Kalina  e  Kovadloff  (1983, p.34) retomam o 
significado etimológico da palavra: suicídio 
corresponde ao termo em latim se occidere, que 
significa “cortar, esmigalhar, dividir em muitas 
partes, e consequentemente, ferir mortalmente, 
matar”. Cassorla (1984, p. 09) propõe a seguinte 
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definição: “o suicídio é, traduzindo-se a palavra: morte de si mesmo”.
De  acordo com  Kalina  e  Kovadloff  (1983), o suicídio adquire diferentes 

significações e funções de acordo com o momento histórico. Na Grécia Antiga, o 
suicídio só era liberado após ser consentido pela pólis. Na Antiguidade ocidental, 
os dinamarqueses aceitavam o suicídio como uma forma de evitar as problemáticas 
impostas pela velhice. Na Idade Média, a Europa cristã acabou com as diferenças 
entre o suicídio legal e o ilegal, a partir desse período a vida do indivíduo era vista 
como um dom divino. Os cânones reais do século X, na Inglaterra, colocavam os 
suicidas no mesmo nível de ladrões e assassinos. Nos tempos modernos, durante a 
Revolução Francesa foram abolidas todas as medidas repressivas contra o suicídio da 
lista de crimes, desta forma o Estado já não se apresentava na obrigação de castigar 
aqueles que atentavam contra sua própria vida.

E na  contemporaneidade? Pois bem, Kalina e  Kovadloff (1983),  argumentam 
que, na sociedade ocidental atual, o “modus vivendi” – ou seja, a própria forma de 
organização social – favorece as tendências  auto-destrutivas. A cultura atual, para 
os autores, é suicida, ao organizar-se em torno da destruição do meio ambiente, de 
deterioração das relações humanas e de auto-destruição do ser humano. O suicídio é 
apenas mais uma forma de autodestruição presente em nossa sociedade. 

Se o suicídio se trata de um conceito que possui diferentes configurações de 
acordo com o momento histórico, o mesmo acontece com o conceito de adolescência. 
Segundo Ariès (2012), ao longo da Idade Média não existiam delimitações claras entre 
infância e idade adulta, e a ideia que hoje chamamos de adolescência foi pressentida 
apenas no século XVIII. Com o surgimento e ascensão da burguesia, as transformações 
no mundo do trabalho e da economia e o surgimento do Iluminismo, mudanças sociais 
importantes ocorreram, possibilitando o início da demarcação e da experiência da 
adolescência. Assim, a adolescência pode ser entendida como uma invenção da 
modernidade. Somente então esta fase será entendida, segundo Grossman (1998), 
como momento de crise e riscos.

Segundo Becker (2003), o termo adolescência vem do latim ad, para, e olescere, 
crescer, isto é, crescer para. Uma espécie de “ensaio” para a vida adulta. De acordo 
com Outeiral (1994), aadolescência consiste em uma fase que se caracteriza pela 
busca de definição da identidade, se iniciando com o processo biológico da puberdade 
e terminando com a entrada do indivíduo na idade adulta, reconhecida pelos seguintes 
critérios: 1) estabelecimento de identidade sexual e capacidade de estabelecer relações 
afetivas estáveis; 2) conquista de autonomia financeira e definição profissional; 3) 
estabelecimento de valores próprios e 4) reciprocidade com as gerações anteriores.

Para Aberastury e Knobel (1981), o aparecimento das características sexuais 
secundárias leva o sujeito à transformações psicossociais para poder lidar com o novo 
corpo, devemos assim  considerar a adolescência como um fenômeno próprio dentro 
da história de desenvolvimento humano.

Os autores supracitados introduziram a noção de ‘’síndrome normal da 
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adolescência’’, que é caracterizada por dez sintomas: busca de si mesmo e da 
identidade; tendência grupal; necessidade de intelectualizar e fantasiar; crises 
religiosas;  deslocalização  temporal; evolução sexual manifesta; atitude social 
reivindicatória com tendências anti ou associais de diversa intensidade; contradições 
sucessivas e manifestações da conduta dominada pela ação; separação progressiva 
dos pais; e constantes flutuações de humor e do estado de ânimo.

Após esta breve passagem sobre os conceitos de suicídio e de adolescência, 
vejamos a seguir o que alguns autores afirmam a respeito das relações existentes 
entre esses dois fenômenos.

Considerando a adolescência a partir de sua “síndrome normal”, na qual uma 
série de conflitos demandando elaboração vem à tona, Aberastury e Knobel  (1981) 
afirmam que a rigidez e a violência dos pais ou do meio social ao tentar reprimir os 
adolescentes contribuem na potencialização do conflito e no afastamento (isolamento) 
por parte do jovem, o que pode prejudicar suas relações sociais e buscar, no suicídio, 
uma saída para seus conflitos não elaborados. Portanto o suicídio seria, para esses 
autores, uma espécie de fracasso na tentativa do sujeito lidar com a série de mudanças 
ocorridas nesta etapa, sobretudo se o mesmo não encontrar um meio que lhe propicie 
elementos (acolhimento, compreensão) para a constituição de sua subjetividade. 
De acordo com os autores Souza et al (2010), as tentativas de suicídio podem estar 
relacionada  a questões negativas pela associação ao maior nível de risco de transtornos 
mentais, problemas de comportamento, baixa auto estima e problemas socioculturais. 

     Dessa forma, Macedo (2006), acrescenta que a tentativa de suicídio ocorre 
devido à presença de sofrimento psíquico e com a falta de capacidade para lidar 
com as frustrações. Segundo  Teixeira e Luís, (1997), quando expostas a intensas e  
prolongadas situações de sofrimento, os adolescentes podem desenvolver patologias, 
tornando-os mais vulneráveis ao suicídio. 

Infante (2008) explica que o paradoxal do suicídio na adolescência é que, em 
muitos casos, trata-se de uma solução definitiva (morte) para problemas que na maioria 
estão ligados a impasses da fase ou questões temporárias. Contudo, justamente por 
ser um período cheio de instabilidades e reconstruções de ideias, é muito difícil discernir 
quando o adolescente está idealizando, de fato, o suicídio. De acordo com o autor, 
há indicadores que podem ser associados à ideias autodestrutivas na adolescência, 
como: comportamento em classes (comportamento rebelde, perda de interesses em 
atividades que já foram prazerosas); comportamentos interpessoais (abandono das 
relações sociais, perda de um ente querido, suicídio de pessoas próximas, ruptura 
de relacionamentos); situações físicas (abuso de drogas e gravidez indesejada); 
expressões verbais de tentativa de suicídio (formulações de frases como: “ninguém 
se importaria se estivesse vivo ou morto”); comportamento em casa (depressão na 
família, abusos, relacionamentos conflituosos e falta de comunicação).

Após vislumbrarmos, neste breve panorama, algumas ideias desenvolvidas pelos 
autores sobre os principais aspectos acerca da relação entre suicídio e adolescência, 
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passemos, a seguir, às nossas considerações finais.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Fica evidente que o suicídio na adolescência é um tema de grande relevância, 
devido aos altos índices mundiais e em nosso país, como demonstram as estatísticas. 
Ainda, por  se tratar de uma parcela da população muito jovem, o impacto familiar 
e social é considerável, já que o adolescente suicida deixa profundas marcas 
psicológicas em seu núcleo familiar, bem como, ao optar por tirar a própria vida, deixa 
de contribuir para com a sociedade, seja por meio de sua força produtiva, seja para 
sua transformação. 

Para encerrar, concordamos com a afirmação de  Borges e Werlang (2006), de 
que quando o adolescente idealiza, tenta ou concretiza o suicídio, na verdade, é uma 
tentativa de aliviar dor e todo sofrimento, estando relacionado a aspectos patológicos; 
trata- se de uma morte que pode ser evitada por meio de comunicações e ações 
preventivas, em ambiente familiar, escolar e na comunidade. 
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