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Suicidio em Povos Indigenas

v' Povos indigenas tém

| maiores taxas de suicidio
em diversos paises
(Canada, Nova Zelandia,
Australia, Chile)?

v Brasil: indigenas tém taxa
de mortalidade por suicidio
quase trés vezes maior que
a populacao em geral 2

— Pop. Geral: 5,5 por 100 mil hab.
— Indigenas: 15,2 por 100 mil hab.

Foto: Hetohoky - Ritual Karaja de passagem para a vida adulta

1 OLIVEIRA, C. S.; LOTUFO NETO, F., 2003.
2 Ministério da Saude (SIM), 2017.
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Objetivo

- Descrever o perfil epidemioldgico dos obitos por suicidio
na populacao indigena assistida pelo Subsistema de
Atencao a Saude Indigena - SUS (SASISUS) entre 2010

e 2017
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Método

Estudo descritivo sobre 6bitos por suicidio em Indigenas assistidos
pelo SASISUS ocorridos entre 2010 e 2017;

Aspectos Eticos: dados secunddrios e preservacdo das identidades
étnicas;

Fonte de dados: Mddulo demografico do SIASI (6bitos e populacao)
Definicao de caso de suicidio! - obito decorrido de:

— Lesao autoprovocada intencionalmente (CID X60 a X84)
— Sequela de lesdes autoprovocadas intencionalmente (CID Y87)

— Intoxicacdo exdgena de intencao indeterminada (CID Y10 a Y19)

Variaveis analisadas:
— Sexo, faixa etaria, etnia, meio utilizado para autoprovocar a lesdao, DSEI, ano de
ocorréncia do 6bito.

— Taxa de mortalidade: Foram utilizados como denominadores as somas das
populacdoes por ano (SIASI);

1 SIM/SVS. Ministério da Saude, 2017. 0 .
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Resultados
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Resultados

712 (98,2%) por Lesdes

autoprovocadas intencionalmente

22.000 6bitos entre 2010 e 725 (3,3%) ébitos por . (CID X60 a X84)
2017 registrados no SIASI suicidio extraidos do SIASI

13 (1,8%) por Intoxica¢ao exdgena
de intengao indeterminada (CID Y14 a
Y19)

Taxa de mortalidade por suicidio na populacao indigena assistida pelo SASISUS de 2010
a 2017, Brasil (N=725).
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Taxa geral acumulada 2010-2017: 12,3 6bitos por 100 mil habitantes
Fonte: SIASI
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Legenda

Taxa Obitos por 100 mil habitantes
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Taxa de mortalidade por suicidio
na populacao indigena por DSEI
de 2010 a 2017

DSEI Taxa |n

ARAGUAIA 110.38]43
ALTO RIO SOLIMOES 32.11 172
VALE DO JAVARI 26.37 |12

YANOMAMI 26.09 |48

MEDIO RIO SOLIMOES E AFLUENTES|24.69 |45
MATO GROSSO DO SUL 23,05 |152

ALTO RIO NEGRO 22,51 |75

v RIO TAPAJOS 557 |5

CUIABA 522 |3

PERNAMBUCO 374 |12

XINGU 368 |2

KAIAPO DO PARA 241 |1

POTIGL,JARA 1.75 |2

GUAMA~TOCAN1?INS 1.53 |1

ALTO RIO JURUA 1.51 |2

PARINTINS 083 |1

XAVANTE 069 |1

INTERIOR SUL 066 |3

MANAUS 041 |1

ALAGOAS E SERGIPE 0 Q

BAHIA 0 [}
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— Total Geral 12.23 |725

50 600 km Fente: SIASTL Dadas extraidos 2m 21,06/2018, sujeitos a revisdo,




Resultados

Obitos por suicidio registrados no SIASI de 2010 a 2017 por faixa
etaria e sexo, Brasil.(N=725).
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Resultados

Agrupamento de Causas de obito por suicidio por CID de 2010 a
2017 registrados no SIASI, Brasil (N=725)

450
400

400

350

B Fem % (n)

300

B Masc % (n)

250

200

150

[72]
o
x
o
‘O
)
o
o
S
)
€
S
2

100

33 33 28

50
0

Enforcamento
(CID X70)

81,66% (592)

Fonte: SIASI
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Discussao e Acoes da
SESAI
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Discussao

Estudo atual:
SIASI -2010a 2017

Boletim Epidemiologico da SVS 2017:
SIM/SVS - 2011 a 2015

12,3 6bitos por 100
mil habitantes;

67,9% dos obitos
eram do sexo
masculino

e 47,7% dos obitos
ocorreram na faixa
etaria 10 a 19 anos -
Passagem para vida
adulta

A incidéncia entre os indigenas é maior na faixa
etaria de 10 a 19 anos
Taxa por 100 mil habitantes, SIM - Brasil, 2011-2016 o

44,8% dos suicidios
indigenas ocorreram
na faixa etaria de
10-19 anos

20a29 30a39 40349 50a58 60a69 70 ou +

Mindigena MBranca = Negra MAmarela

SAUDE INDIGENA SAUDE

SUS‘.‘ SECRETARIA ESPECIAL DE  MINISTERIO DA
B



Discussao

* O aumento de 55,7% da taxa de mortalidade por suicidio entre
2010 a 2017 pode ser atribuido a:

— Aumento da vulnerabilidade das populacdes indigenas a intentos
suicidas, especialmente entre os mais jovens;

— Maior insercao de registros no Sistema Oficial (SIASI) e
monitoramento e avaliacao da vigilancia do 6bito;

— 2016: Inclusao de indicador sobre reducao das taxas de mortalidade
por suicidio no Planejamento Estratégico da SESAI,

Mendonca, S. Projeto Xingu-Unifesp, 2016
Souza, ML. Revista Saude e Sociedade, 2016
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f- Contexto de violéncia
(fisica e simbolica)

* Envolvimento com a
sociedade envolvente

Suicidio em Povos Indigenas:
Multiplicidade de Pontos de Vistal

\
e Passagem para vida

- adulta
Questoes e Conflitos Conjugais

Relacionais « Conflitogeracional

J/

- Diferentes concepgdes de i

morte e de significados
Questoes sobre a experiéncia de
Socioculturais
sofrer e morrer 2

Perspectivas
* Dificuldades de insergdo | N d |'ge Nas

socioecondmica
¢ Discriminacao

\

e Feitico

1 SESAI,2017

e Memodria do morto
e Espiritos da floresta

.
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Agées de meentO d0 ”E como se estivéssemos
Protagonismo dos Jovens vivendo enire dots mundos
Indigenas

Encontros de Jovens Indigenas-

Promotores do Bem Viver

* 5 Grupos criaram personagens a partir
dessas perguntas:

* Quem é o jovens Indigenas? Quais sao
seus sonhos?

* 3 de5 grupos desenharam um rosto _
cindido com caracteristicas indigenas e ndo
indigenas

"Os mais velhos dizem que ndo
somos mais indios e na cidade temos
vergonha de dizer que somos”

e Sentimento de Pertencimento como -

Fator de Protecao B SECRETARIA ESPECIALDE  MINISTERIO DA
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Estratégias de
prevencao e cuidado

Construcao de Linhas de Cuidados locais,
com acoes de vigilancia e acolhimento as
pessoas e familias enlutadas

» 585 profissionais qualificados entre 2016 e
2018 para:

* |dentificacao de pessoas em risco de ideacao
suicida;

 |dentificacao de pontos de apoio e suporte na
rede familiar e comunitaria;

* Elaborarao de Projetos terapéuticos
Singulares;

* Acompanhamento psicossocial das
pessoas em sofrimento - Ampliacao do
numero de profissionais de saude
mental;
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Outras Acoes da SESAI

 Lancamento da agenda estratégica de prevencao do
suicidio em povos indigenas — Set/2017 - Oficina
Nacional com 16 DSEI prioritarios;

* Os CAPS foram incluidos na portaria que regula o
Incentivo de Atencao Especializada aos Povos Indigenas
e passaram a poder receber recursos do |AE-PI;

* Inclusao de acoes para a populacao indigena nos planos
de prevencao do suicidio dos 6 estados com maiores
taxas de incidéncia.
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