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1. INTRODUCAO

3. RELATO DA EXPERIENCIA

J

O suicidio € um comportamento multifatorial e multideterminado que
resulta de uma complexa interacao de fatores bioldgicos, psicoldgicos,
culturais, sociais e ambientais (BERTOLOTE; DE LEO, 2012). No Brasil, é
possivel estabelecer uma média de 25 mortes por suicidio por dia
(BRUNHARI; MORETTO, 2013). Os indices de tentativas de suicidio, por
conseguinte, chegam a numeros até 10 vezes maiores que os dos
suicidios, as maiores taxas de obito por suicidio foram registradas nos
estados do Rio Grande do Sul, Santa Catarina, Mato Grosso do Sul
(BRASIL, 2017).
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2. OBJETIVOS

GERAL

Articular acdes permanentes para a prevencdo e posvencao do suicidio

no municipio de Coxim e regiao norte do Mato Grosso do Sul.

ESPECIFICOS
- Promover aprendizado a partir dos referenciais disponiveis;

- Criar nucleos permanentes de a¢des de enfrentamento ao sofrimento
(NES)

- Criar um nucleo multiplicador permanente de a¢cdes preventivas e de
acolhimento as pessoas enlutadas;

- Criar mecanismos de publicidade dos recursos e insumos para estudo e
partilha de dados;

Foram realizadas no periodo de outubro de 2022 a fevereiro de 2023
aproximadamente 23 ac¢des, o projeto ouviu e auxiliou 12 pessoas com
ideagdo suicida e que felizmente estao em tratamento médico e
terapéutico ou buscaram outras alternativas para enfrentar os
problemas e angustias. Atualmente temos 54 pessoas envolvidas
diretamente no projeto. Através de encontros periddicos para instrugao
e ensino, desenvolvimento da capacidade de empatia, acolhida e
sensibilidade; Foram formados 15 nucleos de identificacdo e
enfrentamento de crises emocionais em 9 dérgdos/entidades (secretaria
municipal de educacgao, saude e habitacao, AGEPEN, Policia Militar, IFMS,
UEMS, UFMS, 472. Bl, dos quais estdao articulados em rede de
informagcdes e comunicacao direta, alcancando objetividade e

descentralidade dos servicos de saude no enfrentamento e prevenc¢ao do
suicidio.
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5. CONSIDERACOES FINAIS J

Ha um plano de expansdao e uma discussdao do legislativo municipal
guanto a criacdo do projeto de lei para a permanéncia no municipio, ha
ainda a previsdo da criacao de mais 20 nucleos permanentes e a criacao
do nucleo de apoio aos enlutados (posvencao). Considerando que
mesmo que as notificacdes decorrentes do suicidio sejam compulsorias,
ha na grande maioria dos casos as subnotificacdes devido a inumeros
fatores, trazendo prejuizos quanto a investigacdao das causas e também
dos seus efeitos devastadores. O projeto “Sofrimento, Crise e Luto”,
continua suas a¢des alcancando maturidade e notoriedade, no intuito de
esclarecer, refletir e mobilizar a populagcao para uma discussdo sadia e
transformadora no conhecimento e no comportamento, recrutando
pessoas para que a cidade e regido possam compreender que podemos
evitar na grande maioria dos casos, o suicidio.
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