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Ideacdo suicida na populacéo universitaria
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Resumo

Analisar se ha ideacdes suicidas, identificar quais sdo as motivacdes, e descrever o perfil sociodemogréfico e
econdmico dos estudantes universitarios. Estudo quantitativo, transversal, com graduandos da Universidade do Estado
de Minas Gerais — UEMG — Divindpolis no ano de 2020. Utilizou-se Questionario Sociodemogréfico, Suicide Ideation
Questionnare (QIS), Escala de Beck e Escala de Satisfagdo com o Suporte Social (ESSS). Realizou-se o teste qui-
quadrado, exato de Fisher, calculo da Odds-Ratio (OR). Ambos os testes estatisticos foram realizados por meio do
programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS). Participaram do estudo 130 universitarios, com predominio
do sexo feminino (81,5%), faixa etaria entre 21 e 25 anos (61,5%) e solteiros (78,5%). Do total da amostra, 28
(21,53%) apresentaram risco de ter ideacdo suicida. Foi elencado que os estudantes que, residem em outra cidade,
possuem 1,52 vezes mais chances de apresentarem ideagéo suicida (1C=0,65-3,55), que possuem renda mensal menor
ou igual a um salario minimo aumenta em 2 vezes as chances de ter ideacdo suicida (IC: 0,74-0,53) e que alegam
sofrer de algum transtorno mental ou comportamental aumenta em 1,40 vezes as chances de ideagéo suicida (1C=0,60-
3,25). Conhecer as caracteristicas mentais dos universitarios, possibilita planejar intervencfes conjuntas na
comunidade académica e desenvolver estratégias de prevencdo e promocdo diminuindo a ideacdo suicida nesse
publico.

Palavras-chave: Ideacdo suicida; Estudantes; Satde do estudante; Universidades.

Abstract

Analyze whether there are suicidal ideations, identify what the motivations are, and describe the sociodemographic
and economic profile of university students. Quantitative, cross-sectional study with undergraduate students from the
State University of Minas Gerais — UEMG - Divindpolis in 2020. A Sociodemographic Questionnaire, Suicide
Ideation Questionnare (QIS), Beck Scale and Satisfaction with Social Support Scale (ESSS) were used. The chi-
square test, Fisher's exact test, calculation of the Odds-Ratio (OR) was performed. Both statistical tests were
performed using the Statistical Package for Social Sciences (SPSS) program. 130 university students participated in
the study, predominantly female (81.5%), aged between 21 and 25 years (61.5%) and single (78.5%). Of the total
sample, 28 (21.53%) were at risk of having suicidal ideation. It was listed that students who live in another city are
1.52 times more likely to have suicidal ideation (C1=0.65-3.55), who have a monthly income less than or equal to the
minimum wage increases by 2 times the chances of having suicidal ideation (Cl: 0.74-0.53) and claiming to suffer
from some mental or behavioral disorder increases by 1.40 times the chances of suicidal ideation (C1=0.60 to 3.25).
Knowing the mental characteristics of university students makes it possible to plan joint interventions in the academic
community and develop prevention and promotion strategies, reducing suicidal ideation in this public.
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Resumen

Analizar si existen ideas suicidas, identificar las motivaciones y describir el perfil sociodemografico y econémico de
los estudiantes universitarios. Estudio cuantitativo, transversal con estudiantes de pregrado de la Universidad Estatal
de Minas Gerais - UEMG - Divindpolis en 2020. Se utilizd Cuestionario Sociodemografico, Cuestionario de Ideacion
Suicida (QIS), Escala de Beck y Escala de Satisfaccién con el Apoyo Social (ESSS). Se realiz6 la prueba de chi-
cuadrado, prueba exacta de Fisher, calculo de Odds-Ratio (OR). Ambas pruebas estadisticas se realizaron utilizando el
programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS). En el estudio participaron 130 estudiantes universitarios,
predominantemente mujeres (81,5%), con edades comprendidas entre 21 y 25 afios (61,5%) y solteros (78,5%). Del
total de la muestra, 28 (21,53%) tenian riesgo de tener ideacidn suicida. Se enumerd que los estudiantes que viven en
otra ciudad tienen 1,52 veces mas probabilidades de tener ideacion suicida (IC = 0,65-3,55), que tienen un ingreso
mensual menor o igual al salario minimo aumenta en 2 veces las posibilidades de tener ideacion suicida. (IC: 0,74-
0,53) y afirmar padecer algin trastorno mental o conductual aumenta en 1,40 veces las posibilidades de ideacion
suicida (IC = 0,60 a 3,25). Conocer las caracteristicas mentales de los estudiantes universitarios permite planificar
intervenciones conjuntas en la comunidad académica y desarrollar estrategias de prevencién y promocién, reduciendo
la ideacidn suicida en este publico.

Palabras clave: Ideacién suicida; Estudiantes; Salud del estudiante; Universidades.

1. Introducéo

Os transtornos mentais sdo condicBes clinicas caracterizadas por alteracBes emocionais e comportamentais
relacionadas a angustia pessoal ou a deteriora¢do do funcionamento psiquico, tendo efeitos deletérios, atingindo ndo somente
0 individuo, mas a familia e a comunidade. Na atualidade as demandas sociais podem acarretar no individuo um aumento do
sofrimento psiquico, fato que leva muitos a desenvolverem transtornos mentais e até mesmo a tentarem contra a propria vida
(Carvalho et al., 2017).

As experiéncias negativas da vida, podem comprometer o desenvolvimento emocional de alguns individuos,
sobrecarregando-os e aumentando a tensdo emocional, e essas experiéncias podem ser indmeras e de causas aparentemente
corrigueiras, levando a um tensionamento de um transtorno pré-existente, o que causa um desarranjo psiquico forte, que leva
o individuo a idealizar o fim desse sofrimento (Muller et al., 2017).

Os transtornos mentais sdo importantes vulnerabilizadores para o suicidio, podendo ou ndo se associar com consumo
excessivo de &lcool e outras drogas, doengas cronicas, violéncia, mudancas repentinas e importantes na vida da pessoa,
situagdo cultural e socioecondmica (Santos et al., 2017). O suicidio é considerado um fenémeno complexo e multicausal que
repercute socialmente e se caracteriza como um ato com resultado letal. A ideagdo suicida é umato sem resultado fatal, no qual
o individuo se lesiona ou apresenta pensamentos persistentes relacionados ao suicidio (Melo et al., 2019).

De acordo com a organizacdo Panamericana de Saide (OPAS), (2016) 800 mil pessoas morrem por suicidio ao ano, e
em sua maioria acontecem em paises de baixa renda, sendo a tentativa o fator de risco mais importante e é a segunda
principal causa de morte entre pessoasde 15 a 29 anos, corroborando com estes dados a Organizacdo Mundial de Salde
(OMS), relata que no Brasil para esta faixa etéria é a 3% causa de morte.

Segundo o DATASUS, no ano de 2019, em Minas Gerais, 1732 pessoas morreram por lesdes autoprovocadas
voluntariamente, sendo que mais de 7% tinham 12 ou mais anos de estudo, e que destas 1732 pessoas 60% (1036) se
encontravam na faixa etaria entre 20 a 49 anos, e dentre esses 1036, mais de 12% (125) apresentavam essa taxa de
escolaridade.

Com compreensdo destes dados Nogueira; Barros; Sequeira (2017), descrevem que a qualidade da saide mental de
jovens que ndo sdo universitarios é superior quando comparados a jovens universitarios da mesma idade. O ingresso na
universidade ao mesmo tempo que se configura como um momento de satisfacdo por ser uma possibilidade de concretizacdo
profissional, pode também corresponder a um periodo de grandes mudancas e cheio de desafios. Sendo assim, 0s jovens

universitérios, se sentem pressionados devido vérios dilemas relacionados ao amadurecimento e ao futuro, que estdo
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associados com o desamparo social e que funcionam como um gatilho para agravar transtornos mentais (Akca; Yuncu; Aydin,
2018; Ribeiro et al., 2018).

Neste contexto, é importante dar mais atencdo para ideacdo suicida, principalmente entre os jovens (Ribeiro; Moreira,
2018), pois sua progressao, aliada por meio de informagdes a cerca do planejamento claro e intencionalidade da pessoa,
podem sinalizar efetivacdo do suicidio nas proximas horas ou dias (Del-Bem et al., 2017).

Portanto, entende-se que a ideacdo suicida é um problema recorrente na vida das pessoas, em especial da populacao
jovem e universitaria, que se encontra permeada por fatoressociais que podem influenciar nas tomadas de decisdes. Assim,
analisar as motivacOes e os fatores que se associam com a ideacdo suicida nos universitarios é desejado, pois estes sdo
acompanhados por responsabilidades e transformagdes na vida académica, sendo importante buscar respostas frente aos
desafios propostos pela ocorréncia da ideacdo suicida, nas vitimas e as consequéncias sociais geradas. Desta forma, o
objetivo deste estudo foi analisar se ha ideacfes suicidas nos jovens universitarios e quais as motivagdes, bem como descrever

o perfilsociodemografico e econémico dos estudantes.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo do tipo transversal que segundo Hulley et al., 2015, consiste em uma ferramenta para a
descricéo de caracteristicas da populagéo afim de auxiliar na acéo e no planejamento em saide. Com abordagem quantitativa
que utiliza a linguagem matematica para descrever as causas de um fendmeno (Teixeira, 2011). Desenvolvido na
Universidade do Estado de Minas Gerais — UEMG, Unidade Divinopolis no ano de 2020. A amostra foi composta por 146
alunos dentro dos 2.294 matriculados em 2020, nos diferentes cursos da UEMG.

Os critérios de inclusdo foram: universitarios que cursam a partir do terceiro periodo por terem maior vivéncia na
universidade, ambos os sexos, regularmente matriculados e idade superior a 18 anos. Como critérios de exclusdo foram:
universitarios menores de 18 anos, alunos que cursavam o primeiro e segundo periodo e alunos que preencheram o
guestionario mais de uma vez. Dentre os 146 respondentes, 16 questionarios ndo foram utilizados, devido aos critérios de
inclusdo e exclusdo, sendo o final da amostra 130 universitarios. A coleta de dados ocorreu por meio da plataforma de
formulérios GoogleForms, no periodo de outubro a dezembro de 2020.

Foi utilizado quatro questionarios que possibilitaram identificar a caracterizacdo das varidveis sociodemogréficas,
econdmicas, académicas, eventos da vida e o historico de tentativa de suicidio do universitario, sendo eles: Questionério
Sociodemografico, Suicide Ideation Questionnaire (QIS), Escala de Desesperanga de Beck e a Escala de Satisfagdo com o
Suporte Social.

Os dados sobre ideagdo suicida foram obtidos a partir do QIS, versdo portuguesa do Suicide Ideation
Questionnaire, de Reynolds (1998), traduzida e adaptada para a populacdo portuguesa por Ferreira e Castela (1999). Esse
questionario tem como objetivo analisar a ocorréncia de ideacdo suicida em adolescentes e adultos, constituido por 30 itens e
com respostas estruturadas numa escala de Likert com 6 valores: 0 - nunca tive este pensamento; 1 - pensei nisto, mas ndo no
altimo més; 2 - cerca de uma vez por més; 3 - duas vezes por més; 4 - cerca de uma vez por semana; 5 - duas vezes por
semana; 6 - quase todos os dias. O valor daescala é obtido somando as pontuacdes dos 30 itens, e varia entre 0 e 180 pontos.
Quanto maiora pontuacao, maior a ideacdo suicida. De acordo com Reynolds (1988), a pontuac¢do no QIS superior ou igual a
41 pontos pode ser indicativa da presenca de psicopatologia e de um potencial risco de suicidio (Reynolds, 1998;
Vasconcelos-Raposo et al., 2016).

Ja a Escala de Beck, avalia a extensdo das expectativas negativas a respeito do futuro imediato e remoto. Possui 20

afirmacGes que envolvem cognicdes sobre desesperanca, que o escore total pode variar de 0 a 20 permitindo a classificacdo
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da desesperanga em niveis. Os pontos de corte e niveis sdo: de 0 a 4, nivel minimo; de 5 a 8, nivel leve; de 9 a 13, nivel
moderado e entre 14 e 20, nivel grave (Oliveira, 2006).

A Escala de Satisfagdo com o Suporte Social (ESSS), avalia a satisfacdo com o suporte social existente, como a
satisfacdo com amigos e familia, intimidade e atividades sociais. Constitui-se de 15 itens, e a pontuagao da escala é dividida
em trés partes: alto suporte social (de 51 a 75 pontos); médio suporte social (de 26 a 50 pontos) e baixo suporte social (até 25
pontos) (Ribeiro, 1999).

Para verificar se 0s questionarios eram eficazes para contemplar 0s objetivos deste estudo, foi realizado um teste
piloto com sete pessoas escolhidas de forma aleatdria, anteriormente ao inicio da coleta de dados com os participantes
previstos no estudo. As informagoes oriundas desta etapa ndo compuseram o banco de dados para analise.

Para validacéo dos construtos foi utilizado o teste de qui-quadrado de aderéncia para verificar se ha semelhanga do
estudo com os dados da literatura, com base no questionario utilizado (QIS), apresentou semelhanga satisfatdria e para anélise
das variaveis qualitativas foiutilizado o Teste de Fisher.

Os dados foram armazenados em planilha eletrénica no formato Microsoft Excel versdo 2016, posteriormente, foi
realizado a analise descritiva dos dados. Logo apds, realizou o teste, Kolmogorov-Smirnov para avaliar a distribui¢cdo normal
que utiliza as hipéteses, para identificar visualmente as varidveis envolvidas no estudo que se relacionam entre si. Os testes
estatisticos foram realizados através do programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versdo 20.0 considerando o
nivel de significancia de 5% (IBM, 2017).

No formulario, os participantes foram esclarecidos quanto ao objetivo, método do estudo e a assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O sigilo das respostas foi assegurado pelo anonimato e o preenchimento do
formulario ndo foi obrigatério. Essa estratégia garantiu confidencialidade e privacidade conforme as diretrizes éticas e legais
da Resolugdo n°. 510/2016. O estudo recebeu aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UEMG (Parecer 4.284.852),
em 18 de setembro de 2020.

3. Resultados

Os participantes do estudo apresentaram idade entre 19 e 63 anos. Predominaram a faixaetaria entre 21 a 25 anos 80
(61,5%), do sexo feminino 106 (81,5%), solteiros 102 (78,5%), com renda mensal < a 1 salario minimo 88 (67,7%), sem
vinculo empregaticio 81 (62,3%), residindo na cidade da universidade 80 (61,5%), consomem bebidas alcodlicas 93 (71,5%)
e 8(6,2%) fazem uso de tabaco (Tabela 1).
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Tabela 1 — Participantes do estudo agrupados por sexo, idade, estado civil, local onde reside,curso em que esta matriculado,

vinculo empregaticio, renda, consumo de alcool e tabaco.

N %
Sexo
Feminino 106 81,5
Masculino 24 18,5
Total 130 100
Idade
18a20 16 12,3
21a25 80 61,5
26 a 30 6 4,61
31a35 11 8,4
36 a40 5 3,8
Acima de 40 8 6,15
Total 130 100
Estado Civil
Solteiro 102 78,5
Casado 15 11,5
Total 130 100
Residéncia
Divindpolis 80 61,5
Outra cidade 50 38,4
Total 130 100
Curso
Enfermagem 57 43,8
Educacdo Fisica 12 9,2
Pedagogia 12 9,2
Fisioterapia 11 8,5
Outros 38 29,3
Total 130 100
Vinculo empregaticio
Sim 49 37,6
Nao 81 62,3
Total 130 100
Renda
<1 salario minimo 88 67,7
> 1 salario minimo 42 32,3
Total 130 100
Consome Alcool
Sim 93 71,5
Nao 37 28,5
Total 130 100
Consome Tabaco
Sim 8 6,2
Nao 122 93,8
Total 130 100

Fonte: Dados da pesquisa.

Na tabela 2, verifica-se que 61 (46,9%) afirmaram que sofrem de algum transtorno mental e/ou comportamental, 31
(23,8%) possuem algum familiar que tentou terminar com a prépria vida, 18 (13,8%) possuem algum familiar que cometeu

autoexterminio e 76 (58,4%) afirmaram terem vivenciado algum tipo de acontecimento adverso nos Gltimos anos.
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Tabela 2 — Salde e problemas mentais relatados pelos participantes do estudo.

N %
Sofre de algum transtorno mental/comportamental
Sim 61 46,9
Néo 69 53,0
Total 130 100
Possui familiar que tentou terminar com a proépria
vida
Sim 31 23,8
Né&o 99 76,1
Total 130 100
Possui familiar que cometeu autoexterminio
Sim 18 13,8
Nédo 112 86,1
Total 130 100
Vivenciou algum acontecimento adverso nos Ultimos
anos
Sim 76 58,4
Né&o 54 41,5
Total 130 100

Fonte: Dados da pesquisa.

Da amostra total que responderam o QIS que objetiva analisar a ocorréncia de ideacdo suicida 28 (21,53%)
apresentaram pontuacgdo maior que 41, sendo indicativo de ter ideacdo suicida. Ja com a aplicacdo da Escala de Beck, com a
intencdo de avaliar a extensdo das expectativas negativas a respeito do futuro, a maioria dos estudantes apresentaram nivel
moderado de desesperanca 98 (75,38%), seguido de 27 (20,76%) nivel leve e 5 (3,84%) nivel grave. E na ESSS que avalia a
satisfacdo com os amigos e familia, intimidade e atividades sociais, 67 (51,53%) declararam nivel alto de satisfacdo com o
suporte social; seguido de 57 (43,84%) nivel médio e 6 (4,61%) nivel baixo.

Observou-se por meio do QIS que do total de universitarios entrevistados 28 (21,53%) apresentaram ideagao suicida,
dentre estes, 29,2% eram do sexo masculino, 19,1% consomem bebida alcodlica, 12,5% fazem uso de tabaco, 19,4%
possuem familiares que tentaram por fima prépria vida e 11,1% possuem familiares que terminaram com a prépria vida
(Tabela 3).
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Tabela 3 — Associacdo entre a possibilidade de ideacdo suicida e fatores sociais e econdmicos dos participantes do estudo.

Ideacdo Suicida

OR IC p-valor

Sim Né&o

N % N %
Sexo 1,667 0,612 - 4,537 0,314
Feminino 21 19,8 85 83,3
Masculino 7 29,2 17 16,7
Residéncia 1,523 0,654 — 3,545 0,328
Divinépolis 15 18,8 65 81,2
Outra cidade 13 26,0 37 74,0
Renda 2,000 0,743 -0,5382 0,165
<1 salario minimo 22 25,0 66 75,0
> 1 salario minimo 6 14,3 36 85,7
Transtornos Mentais 1,405 0,607 — 3,250 0,426
Sim 15 24,6 46 74,5
Néao 13 18,8 56 81,2
Uso de alcool 1,159 0,860 — 1,562 0,284
Sim 18 19,1 76 80,9
Néo 10 27,8 26 72,2
Uso de tabaco 1,922 0,247 — 14,973 0,453
Sim 1 12,5 7 87,5
Néo 27 22,1 95 77,9
Familiares que tentaram por fim a prépria vida 1,144 0,521 -2,512 0,735
Sim 6 19,4 25 80,6
Néo 22 22,2 77 77,8
Familiares que terminaram com a propria vida 2,196 0,537 — 8,988 0,359
Sim 2 11,1 16 88,9
Néao 26 23,2 86 76,8

Fonte: Dados da pesquisa.

Entre os universitarios com presenca de ideagdo suicida, 26,0% relataram nao residir na mesma cidade da universidade,
25,0% recebem menor ou igual a um salario-minimo e 24,6% alegaram sofrer algum transtorno mental ou comportamental.

De acordo com os dados apresentados na tabela 3, 0s universitarios que residem em outra cidade, possuem 1,52 vezes
mais chances de apresentarem ideac&o suicida (1C=0,65- 3,55). E os universitarios que alegaram possuir renda mensal menor
ou igual a um salario-minimo aumenta em 2 vezes as chances de ter ideacéo suicida (IC: 0,74-0,53). E que alegaram sofrer de
algum transtorno mental ou comportamental apresentam 1,40 vezes mais chances de ideag&o suicida (1C=0,60-3,25) (Tabela
3).

Identificou-se que ha correlacéo negativa entre 0 escore do QIS com o ESSS (p-valor=0,000), e entre o escore da Escala
de Beck e o ESSS (p-valor=0,000), ou seja, quanto maior o escore do QIS e da Escala de Beck, menor a satisfagdo com o

suporte social existente.

4. Discussao

Os resultados das condi¢des sociodemogréficas e econ6micas obtidas nesse estudo vao ao encontro de outras
pesquisas envolvendo estudantes universitarios que apresentam ideacdes suicidas. Em relacdo a faixa etaria € notavel a
predominancia de idades entre 18 a 25 anos e sexo feminino, nas pesquisas realizadas na Universidade Federal de Mato
Grosso e em uma instituicdo puablica de ensino superior do Estado do Piaui (Santos et al., 2017; Santos et al., 2019). A
populacéo adulta jovem é mais acometida, sendo evidenciado na literatura, geralmente nos primeiros dois anos da graduagédo,

que existe um aumento na prevaléncia do comportamento suicida em diferentes paises (Santos et al., 2020; Silva et al., 2017).
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Em relagdo ao estado civil, 102 (78,5%) se declararam solteiros, o que corrobora com o estudo realizado em um
curso da saude de um Centro Universitario no Ceard em que 92,0% dos estudantes eram solteiros (Le&o et al., 2018). Além
disso, outros estudos, identificaram uma possivel associagdo entre o jovem universitario morar sozinho e/ou longe da familia
com a ideacdo suicida (Silva et al., 2017; Pereira & Cardoso, 2015). O que também pode ser observado nos dados aqui
encontrados, onde 13 (26,0%) dos participantes que moram em outras cidades apresentaram risco para ideacdo suicida.

O fato do distanciamento social da rede familiar e dos amigos, pode fazer surgir um sentimento de ndo integracdo
social e soliddo, resultando na criacdo de condicbes propensas ao surgimento de ideacdo (Leédo et al., 2018). Além disso,
outras situagdes que podem ser evidenciadas sdo as dificuldades financeiras, aumento do consumo de alcool, a existéncia de
sintomas depressivos e falta do apoio social (Véncio et al., 2019; Azeredo & Afonso, 2016). Deste modo, considera-se que
jovens que residem sozinhos e possuem estado civil solteiro, tem maior prevaléncia de adoecimento mental, sendo
possivelmente ocasionado pela auséncia de companhia para dividir e compartilhar experiéncias vivenciadas no dia a dia.

Outro ponto evidenciado nos dados coletados, é a relagéo de ideagdo suicida com baixa condi¢8o socioecondmica, 22
(25,0 %) dos entrevistados que possuem renda menor ou igual aum salario minimo apresentaram risco de ideagdo suicida.
Dado que corrobora aos achados da literatura, em que o desemprego e o baixo nivel socioecondmico sdo apontados como
riscos detentativa de suicidio, principalmente, em individuos com histérico de tentativa de suicidio (Félix, 2016; Santos,
2020).

Os individuos que convivem com sintomas depressivos, exteriorizam frequentemente o desejo em morrer e/ou se
matar, chegando a deducéo que cometer o suicidio é a solu¢do (Aquino, 2019; Cybulski & Mansani, 2017). Confirmando essa
informacdo, neste estudo 15 (24,6%) dos participantes que possuem algum transtorno mental apresentam a possibilidade de
ter ideacdo suicida. Assim, o suicidio surge como a Unica saida existente diante de um momento conflituoso e de expectativas
negativas para o futuro. Quando o individuo apresenta sintomas depressivos podem ocorrer falta de sentido na vida e
sensacdo de impoténcia, que 0 aparecimento dessa sensagdo fortifica esse contexto predispondo o estudante a ideacao suicida.

O ambiente universitario possibilita novas descobertas e vinculos afetivos e relacionais,bem como participacdo em
circulos sociais por meio de festas. Para ser aceito neste meio, écomum que 0s jovens adotem posturas vulneraveis, dentre
elas o uso de &lcool, tabaco e outrasdrogas (Veloso et al., 2019; Akca, 2018). Os achados desse estudo relacionadas ao uso de
alcoolapontam que 18 (19,1%) das pessoas que consomem, apresentam idea¢do suicida, mesmo que minimas, existe uma
associacdo entre o uso dessas substancias e a presenca de ideagdes suicidas.

A prevaléncia do uso do tabaco na populacdo observada foi pequena, em ambos 0s sexos. Assim como pesquisa
realizada com estudantes da area da salde no Nordeste (Ledo et al., 2018). Entretanto, em trabalho realizado no Piaui com
estudantes da area da salde a realidade foi diferente, pois, o estudo evidenciou que existe grande relagdo entre 0 uso desta
substancia e a presenca de ideacdo suicida (Veloso et al., 2019). A percep¢do dos autores em relacdo a este resultado, defende
que pode ter acontecido um viés de informacgdo, onde os participantes ndo entenderam que tabaco é similar a cigarro (tipo
industrial ou de palha) ou relacionaram a substancia com algum tipo de droga ilicita. Pois, percebe-se que ha muitos
estudantes que fumam nos ambientes da institui¢o.

O histérico de tentativas de suicidio possui valor preditivo na avaliagdo do risco de suicidio, uma vez que a
reincidéncia do comportamento suicida normalmente é observada por meio de pensamentos recorrentes de morte (Veloso et
al., 2019). E apesar de neste estudo essa relacéo ndo ter sido evidenciada, em outros estudos realizados nos estados mineiro e
mato-grossense em que 9,5% e 9% dos universitarios, respectivamente, reportaram historico de tentativa de suicidio (Santos
et al., 2017; Lappann Botti et al., 2016). Sendo assim, a identificacdo e 0 acompanhamento de universitarios com esse tipo de
histérico deve ser priorizado no espaco da universidade, de modo que direcione atengdo e condutas de professores, servidores e
demais alunos, com vistas ao fortalecimento de vinculos e da escuta qualificada.
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Com base nessas evidéncias, a instituicdo de ensino deve propor estratégias para acolhimento aos estudantes
com ideacdo suicida, elaborando grupos e salas de apoio pelos estudantes e docentes de Psicologia. Além disso, 0s
demais universitarios dos cursos de salde como a Enfermagem, Fisioterapia e Educacdo Fisica, poderiam elaborar
programas de saude, atividades coletivas no campus da universidade, permitindo uma escuta qualificada e o
desenvolvimento de acfes que estimulem os alunos a socializarem e a trabalharem seus problemas de uma forma saudavel.

A variavel renda (menor ou igual um salario-minimo) foi identificada como um fator de chance para ideacéo, desse
modo, a implementacdo de bolsas de auxilio e incentivo ao aluno a participar de projetos com bolsas oferecidas pelos
programas vinculados a universidade favorece uma melhoria na renda econdmica do estudante. Desta maneira, a
universidade pode tornar-se um fator protetivo para novos casos de ideacéo suicida.

O presente estudo apresenta como limitagdes a existéncia da pandemia pelo Coronavirus(Covid-19) que interferiu na
realizacdo da pesquisa presencialmente, além disso, ndo foi possivel identificar quais alunos negaram preencher o formulério

devido a tematica abordada.

5. Concluséao

O momento da graduacao é marcado por grandes desafios, que muitas vezes pode-se caracterizar como um momento
de dificuldade para o universitario, pois além da vida académica o individuo precisa aprender a lidar com dificuldades
relacionadas ao desempenho pessoal, social, que demanda maturidade e autonomia. Entretanto, quando ha dificuldades
relacionadas a essas demandas pode se observar sentimentos de preocupacdo, incerteza, tristeza, fracasso e ndo familiaridade
com a propria vida, que podem progredir para idea¢des suicidas.

Sendo assim, é importante salientar que sdo inimeras as consequéncias do suicidio, podendo envolver prejuizos
emocionais aos familiares e amigos, sociais e também econémicos, principalmente em faixas etarias mais jovens em que o
impacto pode ser mais acentuado.

Portanto, conhecer as caracteristicas mentais dos universitarios, possibilita o planejamento de intervencdes através
de agBes conjuntas na comunidade académica e civil, favorecendo assim um processo de discusséo e identificacdo das
necessidades individuais dos universitarios. Disponibilizando um suporte de apoio psicolégico, fisico e social, com
estratégias voltadas para a prevencao e promogao da salde mental, no intuito de diminuir a ideagdo suicida nesse publico.

Ressaltamos que esta pesquisa ndo esgota 0 tema ou 0s sujeitos da pesquisa, observamos necessidade de novos
estudos sobre a ideacdo suicida em jovens universitarios, bem como pesquisas que abordem maneiras de lidar com o

adoecimento psiquico dentro da universidade evitando assim desfechos tragicos.
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