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RESUMO

O presente estudo objetivou compreender os aspectos psicossociais de familias que experimentaram
suicidios entre seus membros . Este estudo foi conduzido como uma pesquisa exploratorio-descritiva,
utilizando um delineamento qualitativo. Quatro membros de diferentes familias participaram do
estudo. Os resultados revelaram duas categorias de andlise: uma relacionada ao individuo que
cometeu suicidio e outra relacionada a familia. Foi observado que o suicidio afeta profundamente
todas as pessoas envolvidas, gerando sentimentos de perda, desolacdo e questionamentos sobre a
existéncia ap6s a morte. Além disso, foi identificado o estigma social associado ao suicidio, que pode
resultar em exclusdo e siléncio sobre o ocorrido. Entre as estratégias de enfrentamento identificadas,
destaca-se 0 apoio da familia nuclear e o papel da religido na procura por sentido frente a perda e na
reconstrucdo apoés a tragédia. Ressalta-se a necessidade de novos estudos que adotem uma abordagem
reflexiva em relagdo ao suicidio, buscando ampliar o conhecimento sobre esse fenémeno e melhorar
a assisténcia aos familiares sobreviventes.
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ABSTRACT

The present study aimed to understand the psychosocial aspects of families who have experienced
suicides among their members. This study was conducted as an exploratory-descriptive research using
a qualitative design. Four members from different families participated in the study. The results
revealed two categories of analysis: one related to the individual who committed suicide and the other
related to the family. It was observed that suicide deeply affects all the people involved, generating
feelings of loss, desolation and questioning about existence after death. In addition, the social stigma
associated with suicide was identified, which can result in exclusion and silence about what happened.
Among the coping strategies identified, the support of the nuclear family and the role of religion in
the search for meaning in the face of loss and in the reconstruction after the tragedy stand out. The
need for new studies that adopt a reflexive approach to suicide is emphasized, seeking to expand
knowledge about this phenomenon and improve assistance to surviving family members.
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1 INTRODUCAO

Ao longo da historia civilizatéria da humanidade a tentativa em dominar o que se denominou
como tempo é a busca constante do ser racional. Uma estratégia foi estabelecer onde comeca
(nascimento) e onde termina (morte) a vida. A partir disso se tem a luta constante pela existéncia e
sobrevivéncia, com a busca por avangos no conhecimento que permitissem o prolongamento da vida,
quica a eternidade (objetivo dos antigos alquimistas). Na contramao desse processo evolutivo tem-
se as questdes que envolvem o suicidio, que, em uma dos definicdes possiveis, seria uma desisténcia
de busca pela longevidade, uma acdo abortiva da propria existéncia. Sera mesmo? Ou o suicidio seria
a vitoria do ser humano frente ao fator tempo, uma vez que o0 mesmo passa a determinar a propria
finitude? Enfim, tal temética ird percorrer os debates académicos, misticos e religiosos ao longo dos
milénios, com inferéncias e polémicas que vao desde a compreensdo de sofrimento a reflexdes acerca
do sagrado direito a vida. E fundamental compreender o luto como uma experiéncia natural da vida,
que pode envolver sentimentos desconfortaveis como tristeza, revolta e ansiedade. (Rocha & Lima,
2019). A vivéncia do luto para os familiares do suicida é uma experiéncia de crise que esta
intrinsecamente ligada a necessidade de desempenhar multiplos papéis sociais, resultando em uma
sobrecarga emocional significativa. (Franco, 2011).

Em busca de sentido para a perda o enlutado buscara formas de atribuir justificativas a esta
ocorréncia. Franco também destaca que os impactos desta perda aumentam o risco de suicidio entre
os envolvidos. As familias dos suicidas diminuem suas redes de apoio e muitas vezes enfrentam o
fendmeno de diminuicdo das suas redes de apoio, levando ao isolamento social.

(Tavares, 2013). Ferramentas externas como religiosidade podem auxiliar o processo de
elaboracdo do luto, pois frente a impoténcia implicada pela morte, os individuos buscam algum
controle sobre ela por meio de rituais que permitam a construcdo de novas representacdes simbolicas
(Quintana, 1999).

Diante deste cenario, esta pesquisa buscou compreender trés objetivos distintos:o impacto do
suicidio no contexto familiar dos enlutados, as ferramentas de enfrentamento, bem como a rede social
neste processo de enlutamento por suicidio. Destaca-se a necessidade de embasar cientificamente o
luto para subsidiar futuras préaticas adequadas para profissionais que se depararem com enlutados por
suicidio. O presente estudo, ainda que de modo incipiente e de modo exploratorio, tem a pretensao

de avancar na discusséo psicossocial do familiar enlutado por suicidio.

2 METODO
Para a realizacdo dessa pesquisa exploratorio-descritivo, de delineamento qualitativo,

utilizou-se para a coleta de dados uma entrevista semiestruturada, buscando responder aos objetivos



do estudo. Os participantes foram convidados a, individualmente, responder ao estudo pelos
pesquisadores, totalizando quatro pessoas de nucleos familiares diferentes. A amostra foi intencional
e ndo probabilistica. As entrevistas foram agendadas através da rede de contatos dos autores, na
entrevista foram abordados os temas referente a relacdo do suicida com a familia, da familia com o
suicida, comportamentos e sentimentos apds a perda e expectativas para 0s proximos anos.

Para a analise dos dados foi utilizada a metodologia qualitativa da analise de contetdo,
segundo o modelo sugerido por Olabuénaga (1999). Nessa perspectiva compreende-se que o texto (a
transcricao das entrevistas registradas em gravador digital de voz) sempre implicara em um contexto,
ou seja, em um conjunto de sentidos e significados, subjacentes as concepgoes explicitadas pelos
participantes em relacdo ao tema do suicidio.

A realizacio da pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), seguindo todos os
preceitos da resolucdo 466/2012, do Conselho Nacional de Saude (CNS), que versa sobre estudos
com seres humanos, garantindo o respeito e autonomia dos participantes, a justica e equidade (Brasil,

2012). Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

3 APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Este estudo foi realizado em 2023, sendo que os participantes tinham a idade de 20, 26, 27 e
37 anos, sendo um do sexo masculino e trés do sexo feminino. Em relacéo a escolaridade, 01 (uma)
apresentava pos-graduacdo, 02 (duas) ensino médio completo e 01 (um) superior incompleto. Estado
civil: 01 (uma) viuva (com filhos) e 03 (trés) solteiros. Quanto a ocupacdo, 02 (duas) trabalhavam
no comércio, 01 (uma) era comerciante na area de utensilios domésticos, e 01 (um) era estudante. A
partir do instrumento e procedimentos de coleta de dados utilizados para este estudo e da analise de
conteudo, foram construidas 02 (duas) categorias de analise, sendo uma quanto ao suicida e outra
quanto a familia, que se propdem a descrever as caracteristicas individuais e os aspectos relacionais

do tema suicidio, respectivamente.

3.1 Quanto ao suicida

Esta categoria apresenta as questdes especificas do suicida, a partir da perspectiva do familiar
participante do estudo, considerando as seguintes subcategorias: Parentesco com o suicida;
Relacionamento do suicida com a familia e Percep¢do do familiar em relacdo ao suicida.
Compreende-se que o suicidio é uma batalha para todos os envolvidos (Oliveira e Faria, 2020).
Conforme Fukumitsu e Kovéacs (2016), ap6s a morte os individuos afetados sentem-se perdidos e

desolados e entregam-se a questionamentos sobre suas vidas apds o ocorrido.



3.1.1 Parentesco com suicida

Todos os participantes do estudo eram familiares proximos de pessoas que cometeram
suicidio, mas eram de nucleos familiares distintos. Apenas E1 era da familia nuclear, uma vez que o
familiar falecido era seu esposo, enquanto os demais participantes pertenciam a familia extensa,
sendo sobrinhos de suicidas. Essa diferenca de relacdo genealdgica ira se apresentar de diferentes
formas nas proximas subcategorias, considerando a relacdo e as compreensdes acerca do suicidio.

A relagdo direta com o ente falecido sera determinante no processo de enfrentamento da
perda, conforme descrito por Candido (2011), que descreve que as vivéncias dos enlutados sédo
Unicas, estando associadas componentes emocionais como desespero, raiva, culpa e acusagdes entre
os membros da familia. Bowlby (1982) ressalta que o impacto psicopatolégico que a perda por
suicidio provoca pode representar um legado ‘funesto’, podendo atingir além dos sobreviventes

imediatos os seus descendentes.

3.1.2 Relacionamento do suicida com a familia

A proximidade afetiva com o ente falecido foi comum a todos os participantes, que
descreveram a existéncia de uma relacdo de cordialidade, em alguns momentos bem préxima, como
pontuado por E3: “A gente tinha uma relagdo muito proxima, inclusive tem filhos da minha idade
do qual a gente é muito proxima até hoje (E3)”".

As interacdes sociais e rituais compartilhados confirmaram a participacdo do membro na vida
cotidiana "uma pessoa muito proxima da familia, inclusive a gente sempre almogava aos domingos
juntos (E3).

A atribuicdo do suicidio a falta de rede social de suporte aparece nas entrevistas, com 0s
participantes destacando que passou-se a existir uma distancia do suicida com o restante dos
familiares “depois da perda a gente ficou mais quieto, antes todo mundo se reunia (E2)”. E1, com
guem o suicida possuia uma relacdo mais préxima, relata que a relacdo ndo era proxima devido a
distancia fisica com os outros membros, sendo que isso acabou sendo um fator de limitacdo na ajuda
ao familiar. E2 trouxe a questdo do abuso de bebida alcoolica como um potencial de agravo na
situacdo emocional de seu familiar: “Com 0S outros parentes era um pouco distante... era uma
pessoa que tinha problemas com dlcool, por isso ele era um pouco distante as vezes da familia (E2)”.

O entrevistado E4 demonstrou um distanciamento maior do familiar, porém, ressalta a relagcdo
de proximidade de seus pais e tios: “... @ nossa relagdo até que era um pouco pequena assim sabe, a
gente se via, mas em reunioes da familia... Eu ndo tinha tanta proximidade com ele... mas nos meus
pais e nos meus tios da para perceber que teve uma diferenca grande (E4)”.

Além disso, demonstrava uma relacdo de participacdo voluntaria e ativa na familia, como

mencionado: "Ele sempre procurava, independentemente de onde fosse a reunido entre a familia,



ele ia a pé, ia de bicicleta, andava quilémetros as vezes para se reunir com a gente (E4)”.

Apesar do distanciamento ja& mencionado pelo entrevistado E2 ainda nota-se uma participacao
ativa do membro na familia: "Ele me ajudava com tudo, levava minha filha na aula e cuidava dela
para mim quando eu estava trabalhando (E2)”.

As entrevistas revelam uma relacdo de proximidade e cordialidade entre o ente falecido e os
membros da familia. A participacdo ativa nas interagdes sociais e rituais compartilhados destaca a
presenca na vida cotidiana da familia. No entanto, também foram mencionados fatores que
contribuiram para uma certa distancia emocional, como a falta de suporte emocional e o abuso de

alcool.

3.1.3 Percepgéo do familiar em relagéo ao suicida

Diferentes questdes influenciaram na forma como a familia enxergava o suicida, o que denota
alguns de seus comportamentos e forma de se relacionar nos momentos finais de sua vida. "Nos
ultimos anos ele ja comecou a se afastar mais da familia (E1)."

Esse afastamento gradual sugere indicativos de alteragdes emocionais, evidenciados pelo
isolamento progressivo como estratégia para lidar com suas dificuldades, o que, ao encontro do que
afirma Batista e Santos (2014), o isolamento é um fator de risco, pois aumenta a probabilidade de
suicidio, dada a presenca de sentimentos como a soliddo, a angustia e a depressdo. "Devido a
depressdo, o ultimo ano foi um pouco mais conturbado, até mesmo para mim compreender melhor
0 que era depressao (E1)."

Essa declaracdo revela que a familia percebeu que o suicida estava lidando com a depressao
e que esse periodo foi particularmente tumultuado. Barbosa, Macedo, Mosca, & Silveira (2011)
declaram que a falta de conhecimento e esclarecimento acerca dos riscos associados aos
comportamentos autodestrutivos por parte dos familiares e dos profissionais de salde cria uma
significativa disparidade entre as necessidades daqueles que sofrem de ideacdo suicida e as acdes
tomadas pelas pessoas ao seu redor. Em outras palavras, a falta de compreenséo dos familiares sobre
a depresséo dificultou a compreensao da experiéncia do suicida, como destacado pelos participantes
deste estudo, assim como a fala dos participantes (E1), (E2), (E3) abaixo:

"Ele nunca foi proximo da familia dele, mas ele comecou a se desimportar mais com a
familia. Ele preferia ficar mais em casa, quando tinha algum evento eu ia com as minhas filhas, ele
evitava bastante estar presente (E1).” Nesta fala nota-se que o distanciamento foi gradual, mas
perceptivel. "Era uma pessoa um pouco dificil de lidar (E2).” neste contexto o familiar traz
significado para uma possivel falta de suporte familiar“A minha tia era uma pessoa com
personalidade muito forte.(E3)" e o participante evidencia a dificuldade com a suicida.

Apesar da fala dos participantes sobre a boa relacdo com suicida, essas declaracfes mostram



que a relacdo com a familia era de distanciamento, com os familiares percebendo os suicidas como
pessoas dificeis de lidar, indicando possiveis desafios no relacionamento interpessoal. Teng e
Pampanelli (2015) entendem que os relacionamentos interpessoais saudaveis e os lagos afetivos
positivos desempenham um papel fundamental na protecdo de pessoas com ideacdo suicida, ao passo
que relacionamentos conflituosos, violentos e um histérico familiar relacionado ao suicidio
aumentam significativamente o risco. "Ela tinha um pouco de autodefesa, e isso acabava
prejudicando um pouco o relacionamento com outras pessoas (E3)."

Essa observacdo da fala do participante (E3) sugere que a tia possuia uma postura defensiva,
0 que impactava suas interacbes com os demais. No entanto, € importante considerar que essas
perspectivas sdo limitadas e podem néo capturar a totalidade da experiéncia do suicida. Bem como
discutido por Corsi (2015) cada individuo é unico e complexo. O individuo enfrenta desafios unicos,
exigindo empatia e compreensao ao abordar temas sensiveis, como o suicidio.

A perda de um membro da familia por suicidio é uma situacdo dolorosa e complexa( Rocha
& Lima, 2019). Quando o suicida expressa arrependimento antes do ato, isso pode gerar uma mistura
de emocdes e pensamentos na familia, incluindo esperanca, tristeza e confusdo conforme declaracéo
“ele se arrependeu (E4)” cita o participante ao informar que o tio apos a tentativa de suicidio ainda
passou alguns dias no hospital antes de sucumbir. Ao saber que 0 membro da familia se arrependeu
de cometer suicidio, os familiares podem experimentar um sentimento de alivio misturado com
profunda tristeza. Por um lado, o fato de a pessoa ter expressado arrependimento pode dar aos
familiares uma pequena sensacdo de consolo, sugerindo que o suicidio ndo foi uma escolha definitiva

e premeditada.

3.2 Quanto a familia

Essa categoria remete a compreensdes dos participantes quanto ao contexto social familiar
apos a perda, dividida nas subcategorias: Relacionamento sociofamiliar ap6s o suicidio,
Comunicagdo sociofamiliar acerca do suicidio e seu enfrentamento e Relagédo da familiacom a rede
social. O suicidio continua sendo um tema tabu na sociedade, de acordo com Silva (2013), o
preconceito e o estigma relacionados ao suicidio surgem da vivéncia de luto dos familiares. As
familias entdo percebem que a melhor opcdo € se isolar e evitar discutir seus sentimentos e a morte
de seu ente querido, resultando na ndo partilha de suas emocGes e dores e na evitagdo do contato
social.

Segundo Silva (2013), as pessoas que fazem parte da rede social da pessoa enlutada também
se sentem desconfortiveis em relacdo a essa forma de morte. Elas ndo sabem como reagir ou se

devem abordar o assunto, devido a necessidade de lidar com varias crengas preconceituosas.



3.2.1 Relacionamento sociofamiliar apos o suicidio

Segundo Parkes (2009), o processo de luto é uma transicao social de grande importancia, pois
afeta vérias areas da vida humana, como a emocional, cognitiva, fisica, religiosa, familiar, social e
cultural. O luto decorrente de um suicidio causa impactos tdo intensos que é considerado um dos
principais indicadores de risco futuro de suicidio.

Nenhum processo de luto é idéntico ao outro e comportamentos sociais, assim como
compreenséo acerca do acontecido podem divergir entre si, conforme mencionado por Moura (2006)
que nenhum processo de luto é idéntico ao outro e comportamentos sociais, assim como o
entendimento acerca do acontecido podem divergir entre si”. A familia nuclear passou a utilizar da
sua propria rede social o suporte fortalecendo o lago entre os membros da familia “Com a minha
familia a gente se fortaleceu ainda mais, a gente ficou mais proximo (E1)” encontrando entre 0s
proprios membros o enfrentamento para a situacdo. A familia extensa por sua vez evidencia o
distanciamento apos a perda “com a familia dele nao tenho mais contato (E1)”, Os individuos que
sobrevivem ao suicidio de um familiar enfrentam uma ampla gama de emoc¢des com diferentes
intensidades, incluindo negacéo, depressédo, isolamento, dificuldade em aceitar a auséncia do ente
querido, problemas de ajuste, dificuldade em estabelecer novos relacionamentos, sensacfes de
desespero, queda na produtividade, desenvolvimento de transtornos mentais, aumento do uso de
drogas ou alcool, e desinteresse em relacdo a propria vida (Tavares, 2013), ap6s um suicidio na
familia, ¢ comum que os membros enfrentem uma série de desafios emocionais, psicoldgicos e
sociais.

A perda repentina e traumatica de um ente por suicidio pode levar ao isolamento familiar de
varias maneiras, como expresso por uma das pessoas entrevistadas: "Deu uma afastada (E2)".
Conforme afirmado por Kovacs (1992), o suicidio € uma das mortes mais dificeis de elaborar devido
a forte culpa que desperta, ativando a sensacdo de abandono e impoténcia em quem fica. Alem disso,
os enlutados frequentemente se tornam alvo de suspeita da sociedade como sendo responsaveis pela
morte do outro.

Os efeitos dessa perda s@o observados nas interacdes sociais da familia enlutada, como
exemplificado pela citagdo: "Tipo Natal, Ano Novo, ninguém mais se reuniu (E2)" e "Aniversario
aqui em casa ndo teve mais, Natal e Ano Novo néo teve mais com a familia (E2)". Os membros da
familia podem sentir vergonha e culpa pela morte do ente querido, 0 que leva a evitar interagdes
sociais, como afirmado por outra pessoa entrevistada: "Depois da perda, a gente ficou mais quieto
assim, antes todo mundo se reunia (E2)".

Conforme mencionado por Silva (2013), o estigma e o preconceito associados ao suicidio tém
um impacto significativo na experiéncia de luto dos familiares sobreviventes. Esses familiares muitas

vezes se sentem envergonhados e optam por se isolar, evitando discutir abertamente seus sentimentos



ou a morte do ente querido. E comum ocorrer a descontinuidade ou diminuicdo de rituais antes
praticados, como descrito ""A gente sempre se reunia aos domingos, em festas, Pascoa e Natal. E isso
realmente abalou um pouco, entao hoje ndo tem mais essa frequéncia (E3)".

O estigma social associado ao suicidio cria um ambiente em que os familiares podem se sentir
julgados e mal compreendidos, aumentando a sensacao de vergonha e a tendéncia ao isolamento,
como ja mecionado por Silva (2013). Isso € evidenciado na seguinte citacdo: S os encontros da
familia tipo churrasco, festas, essas coisas assim, hoje em dia € basicamente zero, mais de 50 a 60%
da familia falta (E4)". Devido a esse estigma, a familia enfrenta ndo apenas a perda do familiar, mas
também um periodo de constrangimento e vergonha relacionados ao ocorrido. Conforme Figueiredo,
Silva, Mangas et al. (2012), esse constrangimento € alimentado por atitudes externas, como vizinhos
alterados e amigos reagindo de forma inesperada, buscando informacdes sobre o ocorrido ou
espalhando boatos falsos. Esses tipos de relacionamentos e conflitos familiares interferem nas
relacdes interpessoais dos familiares durante o processo de luto. Esses conflitos podem refletir
diretamente na convivéncia dos membros, como expresso por uma das pessoas entrevistadas: "E
confesso que a gente tinha uma aproximacé@o maior (E3)". Nesse contexto, o suicidio se torna um
segredo de familia, como mencionado por outra pessoa: "Mas atualmente a gente ndo perdeu
totalmente o contato, porém a gente ndo conversa sobre o assunto (E3)".

O suicidio de um ente querido pode causar um importante abalo emocional e interferir nas
rotinas e tradi¢fes familiares estabelecidas. Ap6s a perda de alguém por suicidio, € comum que as
pessoas mais proximas experimentem sentimentos de vazio e desestruturacdo, afetando a dindmica
familiar. (Scopel & Conte, 2022). Podemos identificar este aspecto como expresso na frase "tem
coisas ainda que ndo me sinto confortavel em fazer como o café da tarde que a gente sempre fazia,
todas as sextas a gente tinha um momento da familia, a gente ndo tem mais esse momento. Entéo
sdo coisas que a gente ndo faz mais porque falta alguma coisa (E1)", fica evidente o impacto
emocional e pratico que a perda representa para a familia enlutada. Ainda conforme Scopel & Conte
a morte por suicidio pode abalar profundamente a estrutura familiar, resultando na auséncia de
atividades e momentos compartilhados que antes eram apreciados. Rotinas significativas, como o
café da tarde em familia, que costumavam ser momentos de conexdo e uniao, tornam-se dolorosas
quando um membro da familia esta ausente.

A perda de um ente querido por suicidio cria um vazio que é dificil de preencher. A auséncia
dessa pessoa é sentida de maneira intensa em momentos que costumavam ser especiais, e essas
atividades podem evocar memorias dolorosas e sentimentos de tristeza e saudade “Tem bastante
coisas que a gente fazia antes que a gente ndo faz hoje(E1l)”

Além disso, a perda por suicidio também pode gerar uma sensacdo de desconforto, pois 0s

familiares podem se questionar sobre o que poderiam ter feito de diferente para prevenir essa tragédia



(Okajima, & Kovacs, 2016). Kreuz e Antoniassi (2020) afirmam que quando uma pessoa decide tirar
a propria vida, desencadeia-se uma serie de situa¢fes angustiantes para os membros da familia,
resultando em desconforto e diversos tipos de adversidades. Esses familiares buscam compreender
0s motivos que levaram a pessoa a cometer tal ato. Esses sentimentos de culpa e angustia podem
tornar ainda mais dificil para os sobreviventes continuar com as atividades rotineiras que antes eram
compartilhadas com o ente querido.

E importante reconhecer que cada pessoa vivencia o luto de forma tnica e que é normal sentir
dificuldade em retomar certas atividades apds a perda por suicidio, conforme mencionado “no
comego eu me isolei de tudo e de todos (E1)” . Franco (2010) destaca que o luto ndo se resume apenas
a uma experiéncia desafiadora para os sobreviventes, mas é um momento de crise em que ocorre um
desequilibrio entre a quantidade de ajustes necessarios de uma sO vez e 0s recursos disponiveis para
lidar com essa situacdo. O processo de cura € gradual e requer tempo, paciéncia e apoio emocional
para que o retorno a vida cotidiana ocorra de forma menos dolorosa conforme relato “agora que eu
voltei ao meu meio social para o convivio, assim como para as minhas atividades fisicas, voltei a
sair com as minhas amigas (E2)“.

Encontrar maneiras de honrar a memoria do ente, adaptar as tradicdes familiares ou criar
novas formas de conexdo podem ser caminhos para lidar com o abalo emocional e as mudancas na
vida cotidiana da familia e as expectativas quanto ao futuro apos a perda, conforme mencionado ao
questionamento sobre futuro do entrevistado “estudo crescimento profissional e fazer diferenca
(E4)” diferenca que pode ser exemplificada no comentario “Talvez para ajudar principalmente a
minha familia (E4)” e através da perda uma procura por maior compreensao a respeito de pessoas
em sofrimento “e a gente souber sobre os espagos que eles precisam sobre as aberturas que eles
precisam, eu acho que essa é a minha grande expectativa para o futuro (E1)”, para evitar que o
sofrimento da perda se repita “eu espero nunca mais presenciar esse tipo de sofrimento em alguém
proximo (E3)”

O luto parental pela morte de um familiar que cometeu suicidio apresenta desafios
significativos no processo de aceitacdo e vivéncia. Apos a perda do ente querido, a familia €
confrontada com questionamentos profundos sobre a vida e o0 sentido de existir. No entanto, é crucial
que os familiares ndo se entreguem completamente ao sofrimento e procurem recontextualizar o
significado dessa perda, buscando uma nova perspectiva mesmo diante da inevitavel dor (Lima Neto,
2012).

3.2.2 Comunicagdo sociofamiliar acerca do suicidio e seu enfrentamento
A comunicagdo sociofamiliar acerca do suicidio e seu enfrentamento apareceram nas

declaragdes dos entrevistados, que ilustram algumas percepcoes e experiéncias relacionadas a essa



tematica. "E até um assunto bem falado... assim até porque da forma como foi... da gente ndo aceitar
0 que aconteceu.(E1)".

E1 aponta em sua assertiva a dificuldade em lidar com o suicidio e a resisténcia em aceitar a
perda. O impacto do evento é tdo intenso que a familia tem dificuldade em compreender e aceitar o
que ocorreu. De acordo com Fukumitsu e Kovacs (2016), o suicidio ndo representa apenas o ato de
tirar a propria vida, mas também causa sofrimento para aqueles que ficam e vivenciam o impacto.
Fukumitsu e Kovécs (2016), afirmam que a morte por suicidio é violenta e repentina, exigindo uma
grande quantidade de energia psiquica por parte da pessoa sobrevivente durante o processo de
elaboracdo do luto. "A depressdo dentro da nossa familia é bem falada.(E1)". "Eu também era
depressiva e tinha ja o diagndstico, tratava, mas no comeco para ele aceitar a depressdo também
foi meio conturbada também(E1)."

A depressdo associada ao suicidio foi comum nas respostas dos participantes, que apontam
que tal diagnostico é um assunto conhecido e discutido na familia.

"Me atentei a alguns amigos e amigas que estdo com uma depressdo, que estdo pedindo
socorro e ninguém esté enxergando (E2)." ressalta a percep¢do de que existem pessoas proximas que
estdo enfrentando a depressdo, mas suas necessidades e pedidos de ajuda ndo estdo sendo
reconhecidos pela familia e pelo ambiente social. Isso destaca a importancia de estar atento aos sinais
de sofrimento emocional e oferecer apoio.

"Tem muita gente que a gente nem imagina que ta passando por algum momento dificil.(E2
enfatiza que muitas pessoas podem estar enfrentando dificuldades emocionais sem que isso seja
aparente. 1sso ressalta a importancia de cultivar empatia e consideracdo ao interagir com os outros,
pois nunca sabemos o que estdo passando. "E como se ndo tivesse acontecido” ” Sempre fica aquele
elefante no meio da sala que poucas pessoas tentam comentar, falar sobre sabe, tipo, algo bem
complicado(E4)" descreve a sensacdo de que o suicidio muitas vezes € um assunto evitado e
silenciado. Pode haver uma relutancia em discuti-lo abertamente, o que pode resultar em um
sentimento de desconforto e tabu.

Shneidman (1972 em Santos et. al, 2015) criou o termo “Pdsvencao”, que descreve um
servico destinado aos individuos que perderam alguém por suicidio, recuperacdo psicolédgica pos-
acontecimento, ao incluir também a prevencao de possiveis comportamentos autodestrutivos aqueles
que ficaram em vida em um estado de vulnerabilidade e condigdes de risco.

E1 apontou ainda que fazia psicoterapia, o que reforca sobre a importancia do
acompanhamento terapéutico no enfrentamento da depressdo. Conforme Bord (1997) a terapia € uma
ferramenta estratégica para ajudar a lidar com os desafios emocionais e encontrar estratégias para a
recuperacdo. Segundo Miranda (2014), familiares e amigos necessitam de um acompanhamento

profissional para auxiliar o enfrentamento de possiveis problemas psicoldgicos agravantes e para



que ndo seja instalada a responsabilizacdo do ato suicida. A vivéncia da perda no sistema familiar
mobiliza interagdes mutuamente reforgadas nas quais todos participam. McGoldrick (1998) fala que
0s processos colocados em agdo para o enfrentamento dessa crise tém impactos imediatos,
estendendo em longo prazo na vida da familia por geragdes.

A tematica do suicidio aparece como um tabu, sendo evitada nas discussées em familia, como
relatado por E2: "Assim ndo toca muito no assunto, esfriou bastante assim(E2)." a afirmagéo sugere
uma relutancia em discutir abertamente o suicidio na familia.

Silva (2013) discorre sobre um siléncio em torno do assunto, o suicidio muitas vezes
motivado por medo do desconforto que despertado ou por ndo saber como aborda-lo de forma
adequada, concluindo ainda que o estigma e o preconceito em rela¢do ao suicidio também interferem
na vivéncia do luto, pelos familiares, de modo eles evitem o assunto, que o siléncio ou isolamento,
vergonha e acabam optando a ndo falar sobre o assunto, evitando comentar de si, do que estdo
passando ou falar da morte do ente querido.

O participante ainda relatou: "Quando algumas sabem, elas ficam meio assim, mas querem mudar o
assunto porque acham que € indelicado assim, ndo tocam muito no assunto (E2)."

Muitas pessoas se mostram desconfortaveis e evitam o assunto ao saberem sobre o suicidio
na familia, acreditando que € delicado demais para ser abordado. E3 e E4 disseram ainda: ""As pessoas
sentem um pouco de pena, de frustracdo talvez, porque é uma situacdo meio complicada (E3)."
"Quando a gente fala, assim, que a gente teve um caso desse da familia, as pessoas acham que tipo,
a familia é meio desleixada, uma familia meio doida (E4)."

Além da pena, pode haver sentimentos de frustracdo pela complexidade da situacdo e a
dificuldade em encontrar respostas e solugdes. Botega (2015) destaca que amigos e familiares da
pessoa que cometeu suicidio transitam entre sentimentos e reacGes ambivalentes, como preocupacao,
desconforto, medo, raiva, acusacdo, frustracdo, banalizacdo, esperanca, culpa, disponibilidade,
superprotecdo, cansaco, irritacdo e hostilidade. A fala de E4 ainda insere no contexto um esteredtipo
negativo que algumas pessoas podem associar a familia afetada pelo suicidio, com julgamentos e
suposicdes, muitas vezes equivocadas, sobre a familia, sem compreender plenamente complexidade
da situacéo.

Outras reacgdes envolvem sentimento de pena ou curiosidade e desejo de obter informacdes,
como pontuado por E4: "Alguns ficam com pena, assim, outros, tem muita curiosidade e querer
saber, outros ficam, tipo, com pena de mim, pelo fato disso ter acontecido! (E4)."

A comunicacdo sociofamiliar acerca do suicidio € um processo complexo, permeado por
emocdes diversas. E essencial cultivar a compreensao, o respeito e aempatia ao abordar esse assunto,
permitindo um espaco para que cada individuo possa expressar suas experiéncias e sentimentos sem

julgamentos. O apoio profissional, como a terapia, pode desempenhar um papel importante no auxilio



as familias e na promocéo de um dialogo saudavel e construtivo. Fukumitsu e Kovacs (2016) também
ressaltam a importancia dos psicologos e outros profissionais de satide em promover reflexdes sobre
0S recursos e estratégias de reconciliacdo, tanto entre os familiares como entre eles e o falecido, além
das estratégias de enfrentamento utilizadas para lidar com o sofrimento durante o luto por suicidio.

Essa abordagem visa proporcionar um acolhimento adequado nesse processo dificil.

3.2.3 Relagdo da familia com a rede social

Conforme Worden (2018) amigos e familiares desempenham um importante papel na vida
das pessoas no processo de luto e na reconstrucdo da vida apés a perda. O apoio de pessoas proximas
pode ser uma ancora vital para lidar com a dor, o luto e a reconstrucéo da vida. E1 vai nessa direcao:
"No momento dificil da perda, sim, as familias e os amigos foram cruciais (E1)".

Neimeyer (2012) afirma para a relevancia do apoio social na experiéncia de luto e como
amigos e familiares desempenham um papel significativo no processo de adaptacéo apds a perda. O
apoio emocional oferecido por eles é uma forma relevante de suporte. Essas relagdes proximas
permitem que os enlutados expressem suas emoc¢oes, desde o choque e a raiva até a tristeza e a
confusdo. O suporte social desempenha um papel importante na vida dos enlutados ap6s o suicidio,
sendo que estar cercado por pessoas que se importam e compreendem a dor que estdo passando ajuda
a reduzir o sentimento de isolamento e soliddo. Worden (2018) enfatiza a importancia de reconhecer
que cada pessoa enlutada tem necessidades individuais de suporte. Algumas pessoas podem preferir
uma rede de apoio ampla, enquanto outras podem sentir-se mais confortaveis com um circulo intimo
de amigos e familiares “outras pessoas ndo muito (E2)”.

Apo0s a perda tragica de um ente querido por suicidio, muitas pessoas experimentam uma
profunda transformacdo em suas vidas. Harrigton-LaMorie et al. (2018) destacam a relevancia do
apoio social na adaptacdo e no enfrentamento desse processo. Os autores afirmam que a perda por
suicidio pode ser particularmente dificil de lidar devido a complexidade e estigma associados ao
tema. Além do impacto emocional e psicologico, essa experiéncia dolorosa também pode levar a
adocdo de uma postura mais cuidadosa e sensivel em relagdo ao tema do suicidio em suas relagdes
sociais, exemplificado pelo relato de E2: “...eu me afastei de algumas pessoas que ndo dao valor a
vida, que ndo tentam melhorar (E2)” .

Uma das razdes pelas quais essas pessoas se tornam mais cuidadosas em suas relacdes sociais
€ a conscientizacdo do impacto que suas palavras e a¢Ges podem ter em outras pessoas, como
mencionado por E3, que disse querer “...um ombro amigo para todas as pessoas que estdo do meu
lado para que talvez isso ndo corra mais”. Compreendem que, mesmo sem a intengédo de causar

danos, comentarios insensiveis ou ignorancia sobre o assunto acabam por gerar dor adicional e



perpetuar estigmas negativos em relacao ao suicidio. “Antes, eu tolerava brincadeira do “eu vou te
matar, eu vou me matar”! (E2). "Hoje, eu ndo tolero essa brincadeira (E2)”.

A sensibilidade ao suicidio nas relacfes sociais também se manifestar por meio de uma maior
disposicao para ouvir e oferecer suporte emocional “eu tento ser mais amigdavel possivel com todo
mundo (E3)” e “ser mais aberta com as pessoas e tentar que as pessoas sejam mais abertas comig0
(E3)* também mudando a percp¢ao enquanto rede social "Hoje 0 meu relacionamento € um pouco
mais observativo, entdo quando estou no local eu tento observar mais sinais de pessoas que talvez
estejam mais recuada para tentar entender se eu posso ou nao ajudar a pessoa (E3)”.

A religido desempenha um papel significativo como fonte de suporte para muitas pessoas
apos a perda de um ente querido por suicidio. Conforme relatado por um participante da pesquisa
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“Antes do acontecimento a gente estava um pouquinho afastado da religido (E1)” e “...depois
devido ao ocorrido a gente eu busquei reacender aquilo que ja estava dentro de mim e foi crucial
para esse momento (E1)”.

Marchi (2005) afirma que a fé religiosa proporciona uma relacdo do sujeito com a finitude
humana e a impoténcia diante da morte. Nesse sentido, a religido oferece um arcabouco de crencas
e valores que ajudam a enfrentar a complexidade e o sofrimento gerados pela perda por suicidio
“depois a gente consegue entender e os objetivos de Deus foi confortavel (E3)”, para aqueles que
possuem crencas religiosas, a religido pode oferecer conforto, esperanca e um senso de significado
em meio a tragédia “hoje eu sou lider do grupo de jovens (E1)”. Um dos participantes da pesquisa
menciona “Foi essencial! No comeco, foi um pouco confuso porque a gente ndo entende porque
acontece esse tipo de situa¢do (E3)” Este depoimento reflete como a religido pode fornecer um
sistema de significado e respostas para questdes existenciais que surgem em momentos de dor e
sofrimento, além disso, a religido também oferece um senso de comunidade e apoio social e descrito
por outro participante como uma ferramenta de conforto “atualmente a gente pegou mais forte para
gente sentir o conforto (E3)” € novamente mencionado “para confortar esse vazio (E3)”. Muitas
vezes, 0s enlutados encontram conforto ao compartilhar sua dor e experiéncias com outras pessoas
que compartilham das mesmas crencas e valores religiosos. Esse senso de comunidade pode
proporcionar um espago seguro para expressar emocdes, buscar consolo e receber suporte emocional
“a minha grande expectativa para que para que eu possa levar de alguma forma direcionada por
Deus para falar mais sobre a depressdo sobre o suicidio (E1)”.

Nesse contexto, muitos individuos buscam auxilio religioso, pois a religido lhes confere
competéncias para buscar significado em vivéncias que ndo possuem uma explicagdo na realidade,
como afirma Quintana (1999), bem como declarado “Eu acho que é um acalento,uma forma de
prosseguir porque a dor é imensurdvel, entdo quando a gente se apegar a algo que a gente cré (E1)”.

A concepcdo de um ser superior presente na religido permite aos individuos acreditar que esse ser



controla e direciona certos trajetos de suas vidas, como observado na declaracdo de Fornazari e
Ferreira (2010). Como resultado, muitos individuos associam a perda como parte de um plano divino
“ Deus conduziu a minha historia, eu comecei a enxergar um outro lado da vida, uma vida mais
grata principalmente pelo félego de vida assim e as pessoas hoje séo cruciais para que isso aconteca
assim (E1)”.

O fornecimento da crenca na vida ap6s a morte, proposto por algumas religides, serve como
alicerce para a busca de significado diante da perda, conforme apontado por Farinasso e Labate
(2012), “acredito que ele esta no céu (E2)”. Individuos religiosos, de acordo com Farinasso e Labate
(2012), tendem a ter uma maior aceitacdo em relacdo ao acontecimento devido as suas crengas de
que um ser superior estd olhando por eles, sendo afirmado “4 minha familia sempre foi muito
catdlica entdo a gente ja tinha um relacionamento com Deus (E3)”. A religido, no contexto do luto
por suicidio, proporciona uma explicacdo além dos significados mundanos em relacdo as perdas
prematuras, como observado por Morelli et al. (2014), trazendo conexdes “pessoas assim da familia
que era um pouco assim, incrédula e era afastado da igreja ou ndo acreditava em nada, a partir do
momento que ele morreu que venho a falecer, eles tiveram mais conexdo assim sabe, procurar mais.
Até minha tia, assim, que é espirita, ela procura se comunicar com ele e tudo (E4)”.

Quintana (1999) constata que o processo religioso pode minimizar a dor e a sensacdo de
impoténcia diante da morte. A religido oferece uma rede simbolica que auxilia 0s enlutados a
encontrar consolo e significado em sua experiéncia de luto. Através de rituais, simbolos e
comunidade religiosa, os individuos encontram suporte emocional e espiritual para enfrentar o
processo de luto “acredito que é muito importante para que dé um consolo assim, um conforto para
as pessoas, uma esperanca, uma saudade assim que tu vai encontrar a pessoa, aonde que ela esta
bem, que ela nao deixou de existir sabe, para mim é um consolo, um conforto (E2)”. Em resumo, a
religido desempenha um papel significativo como fonte de suporte ap6s a perda de um ente querido
por suicidio. Ela oferece uma relacdo com a finitude humana e a impoténcia diante da morte,
proporcionando conforto, esperanca e sentido em meio a tragedia. A religido também fornece uma
comunidade de apoio e um sistema de significado que ajuda os enlutados a enfrentarem a dor e a

buscar respostas em momentos de confuséo e sofrimento.

4 CONSIDERAQ@ES FINAIS

O estudo objetivou compreender os aspectos psicossociais de familias que tiveram membros
que cometeram suicidio através de uma pesquisa exploratoria qualitativa. Ao longo dessa pesquisa,
buscou-se explorar as diferentes dimensdes envolvidas nesse contexto complexo, a fim de obter uma

melhor compreensdo dos desafios e impactos enfrentados por essas familias.



Os resultados obtidos demonstraram que a rede social familiar significativa tende a diminuir
apos a perda de um membro por suicidio. Esse afastamento € atribuido a dificuldade em lidar com a
dor e o luto, bem como ao estigma social associado ao suicidio. A falta de compreensédo e suporte
adequado por parte da rede social pode contribuir para o isolamento e a soliddo vivenciados pelos
familiares. Além disso, se observou que a religido desempenha um papel significativo como fonte de
suporte para essas familias. Muitos familiares recorrem a fé e a religiosidade como uma forma de
encontrar conforto e esperanca diante da perda tragica. A religido proporciona um espago de
acolhimento, onde é possivel compartilhar experiéncias e encontrar apoio emocional. Outro aspecto
relevante identificado foi a maior sensibilidade dos membros da familia em relacdo a questBes de
sofrimento psiquico. A experiéncia traumatica do suicidio de um ente est4 associada a uma maior
sensibilizacdo para os problemas de satde mental e a importancia de cuidar do bem-estar emocional.
No entanto, também constatou-se que a familia extensa tende a se afastar apds o ocorrido, ao
contrario da familia nuclear que apresenta-se como suporte e apoio ap6s o ocorrido. O suicidio ainda
é um assunto tabu em muitas sociedades, e os familiares enfrentam o siléncio e o desconforto ao
tentar discutir a perda com outros parentes. Esse afastamento gera uma lacuna de suporte social
adicional, aumentando ainda mais a carga emocional sobre a familia nuclear.

Os resultados do estudo apontam para a importancia de abordar adequadamente essa questao
delicada, do suicidio, oferecendo suporte emocional e promovendo a conscientiza¢do sobre a saide
mental. Identificou-se uma limitacdo de estudos na tematica do ponto de vista familiar a respeito do
suicida, com material tedrico insuficiente e uma caréncia de estudos especificos nessa area. Entre
essas lacunas destacam-se a necessidade de mais investigacdes que abordem o tema de maneira
profunda e abrangente, tanto do ponto de vista psicossocial quanto da teoria psicopatolégica. Além
disso, a incorporacgéo de abordagens qualitativas pode contribuir para uma compreensao mais rica e
contextualizada dos fendmenos relacionados ao suicidio e suas consequéncias nas familias.

Enfatiza-se ainda a importancia de estudos que investiguem mais a fundo os aspectos
psicossociais das familias afetadas pelo suicidio, levando em consideracdo ndo apenas as
consequéncias imediatas, mas também os desdobramentos a longo prazo. Por fim, espera-se que este
trabalho contribua para aumentar a conscientizacdo sobre a importancia de fornecer suporte
adequado as familias que enfrentam essa realidade. Acredita-se que a compreensao aprofundada dos
aspectos psicossociais envolvidos nesse contexto pode auxiliar na implementacdo de politicas e
praticas mais eficazes de prevencéo e intervencao, visando a promoc¢édo da satude mental e o bem-

estar dessas familias.
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