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RESUMO

A ideacado suicida em idosos institucionalizados configura-se como um fenémeno
complexo, influenciado por fatores biopsicossociais que envolvem soliddo, perdas
afetivas, declinio funcional e fragilidade emocional. Nesse contexto, torna-se
fundamental compreender como a Psicologia pode contribuir para a prevencéao e
promocado da saude mental nessa populacdo. Neste sentido, o estudo propds refletir
sobre os fatores de risco associados a ideacao suicida em idosos institucionalizados
e destacar as possiveis contribuicbes da Psicologia para o desenvolvimento de
estratégias de cuidado e prevencao no contexto das ILPIs. Para tanto, caracteriza-se
como uma pesquisa de Revisdo Sistematica por meio de obras que analisam o0s
mesmos fendmenos propostos nos objetivos. Tais obras foram producgdes publicadas
entre 2005 e 2025, consultadas em bases como PePSIC, BVS, Google Académico,
SciELO e PubMed. Com base na andlise das obras, concluiu-se que a ideacéo suicida
em idosos institucionalizados estd associada a multiplos fatores biopsicossociais,
destacando-se a depressdao, o isolamento social, a fragilidade dos vinculos afetivos, o
abandono familiar e a perda da autonomia. Embora a institucionalizacao ndo constitua
um fator determinante isolado, ela pode potencializar vulnerabilidades preexistentes,
evidenciando a importancia da atuacdo da Psicologia na identificacdo precoce dos
fatores de risco e na implementacao de estratégias preventivas voltadas a promocéao
da saude mental e da qualidade de vida dessa populacao.

PALAVRAS-CHAVE: Pensamentos Disfuncionais; Comportamentos Destrutivos;
Terceira ldade; Vulnerabilidade Afetiva; ILPIs.



ABSTRACT

Suicidal ideation among institutionalized older adults is a complex phenomenon
influenced by biopsychosocial factors involving loneliness, affective losses, functional
decline, and emotional vulnerability. In this context, it is essential to understand how
Psychology can contribute to the prevention and promotion of mental health in this
population. Thus, this study aimed to reflect on the risk factors associated with suicidal
ideation among institutionalized older adults and to highlight the possible contributions
of Psychology to the development of care and prevention strategies within Long-Term
Care Institutions for Older Adults (LTCIs). To this end, the study is characterized as a
systematic literature review based on works that analyze the same phenomena
proposed in the objectives. The selected studies were published between 2005 and
2025 and were retrieved from the databases PePSIC, Virtual Health Library (VHL),
Google Scholar, SciELO, and PubMed. Based on the analysis of these studies, it was
concluded that suicidal ideation among institutionalized older adults is associated with
multiple biopsychosocial factors, especially depression, social isolation, weakened
affective bonds, family abandonment, and loss of autonomy. Although
institutionalization does not constitute an isolated determining factor, it may intensify
pre-existing vulnerabilities, highlighting the importance of psychological intervention in
the early identification of risk factors and in the implementation of preventive strategies
aimed at promoting mental health and improving the quality of life of this population.

Keywords: Suicidal Ideation; Institutionalized Older Adults; Mental Health;
Psychology; Long-Term Care Institutions for Older Adults.
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1. INTRODUCAO

O envelhecimento é uma fase natural da vida. De acordo com Censo de 2022
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) o nimero de pessoas idosas
cresceu em 56,0% em relacdo a 2010, ultrapassando a marca de 20.590,597 para
32.113.490 de idosos no Brasil. Dessa forma, a nacéo brasileira tem se tornado cada
vez mais longeva equiparado aos nascimentos e apesar disso, ainda enfrenta
dificuldades com a qualidade de vida no processo do envelhecer e evidencia uma
proporcao alarmante de ideacado suicida e suicidio entre idosos brasileiros (Brasil,
2023).

O conceito de envelhecimento ativo como propulsor de um envelhecimento
com qualidade de vida foi proposto pela Organizacao Mundial da Saude com o objetivo
de garantir bem-estar fisico e emocional, acesso a saude de qualidade,
independéncia, dignidade e seguranca nesse processo. Na pratica, contudo, esse
cenario ainda é defasado, o que torna fundamental investir em estimulos voltados a
prevencao de transtornos mentais e a promocao da saude mental dos idosos. Fatores
como aposentadoria, isolamento social e atitudes hostis da sociedade em relacdo a
capacidade da terceira idade configuram-se como riscos que elevam a incidéncia de
depressdo maior, contribuindo, em muitos casos, para o0 aumento do suicidio em
idosos (Franca; Murta, 2014).

O suicidio é um acontecimento social que abrange um grave problema de
Saude Publica, visto que esse fendmeno atenta intencionalmente contra a integridade
fisica do sujeito e pde em guestdo a terminalidade da vida. A causalidade multifatorial
acerca desse evento advém de alguns fatores: socioecondémico, socioculturais,
psicologicos, biologicos e ambientais. Dessa forma, quando se fala em suicidio, a
terceira idade entra no ranking mundial do grupo de risco, sendo 0 grupo menos
tentantes e mais executantes, principalmente entre homens idosos, liderando um
indice de 79% a mais que as mulheres (Brasil, 2020).

Segundo o Boletim Epidemioldgico, divulgado pela Secretaria de Vigilancia
em Saude (2017), foi registrado o aumento de 5,5% na taxa de suicidio em idosos em
relacdo & média nacional, o que corresponde a 8,9 mortes a cada 100 mil pessoas
entre os anos de 2011 e 2016. Nota-se que o perfil que obtém éxito no autoexterminio

segue um padréao relativo em idosos(as) solteiros(as), divorciados(as) ou viuvos(as)



(Brasil, 2017).

De acordo com Minayo, Figueiredo e Mangas (2019), a incidéncia de
agravantes suicidas durante a senescéncia se intensifica quando se refere a pessoas
institucionalizadas. ldosos que residem em Instituicdes de Longa Permanéncia (ILPIs)
apresentam maior ocorréncia de comportamento suicida do que aqueles que vivem
em comunidades devido a fatores como perdas afetivas, depressao e isolamento
social. Esse agravo parte do principio da bioética, ferindo a autonomia do sujeito e
emergindo o sentimento de exclusao, colaborando para o aumento do sofrimento
psiquico.

Segundo Alves, Trindade e Rocha (2021) a atuacéo do Psic6logo no processo
do envelhecimento integrado a equipe interdisciplinar atuante na qualidade do
envelhecimento faz-se necessario para o entendimento da senescéncia, avaliacdo
comportamental e a reabilitacdo funcional por meio de diagndsticos e técnicas da
Psicologia. O auxilio da interacao da equipe interdisciplinar de varios contextos auxilia
na prevencdo e promocao de saude do idoso focando no envelhecimento saudavel
com maior eficacia.

Diante do cenéario apresentado, o Psicologo tem papel primordial em
desenvolver atividades preventivas, acolhimento seguro e analisar sinais de riscos
para esse sujeito que se encontra em uma situacdo vulneravel. Além de elaborar
estratégias de enfrentamento para lidar com a perdas fisicas e emocionais,
desempenha a funcdo de humanizacédo e cuidado frente uma tematica tdo delicada,
demonstrando a necessidade de técnicas especializadas (Santos; Anjos; Rocha,
2022).

1.1 Problematizagdo

No Brasil, de acordo com o Censo de 2022, o numero de idosos
institucionalizados em residéncias de longa permanéncia foram de 160.784 idosos,
com maior predominancia nas regides Sudeste (57,5%) seguido pelo Sul (24,8%)
(Brasil, 2022). Embora o indice de idosos seja gradativo no Brasil, ainda existem
entraves para promover qualidade de vida decente para esse grupo. Com 0s niveis
crescentes da terceira idade, torna-se indiscutivel abordar o aumento da demanda de
idosos sendo institucionalizados em ILPIs (Freitas; Scheicher, 2010).

Segundo Guimarédes et al., (2023), o aumento exponencial de ocupantes
institucionalizados em lares especificos contribui para a superlotacdo e declinio de



cuidados basicos necessarios defendidos pelo SUAS. Dessa forma, como
consequéncia inerente, os atendimentos de profissionais especializados tendem a ser
restritos reduzindo o olhar atento ao idoso, principalmente para aqueles que possuem
alguma limitacdo fisica ou mental que os tornam incapazes fisicamente. Essa
impoténcia inviabiliza e negligéncia aspectos psicolégicos do idoso, visto que 0s
transtornos mentais estdo em evidéncia nessa populacéo.

De acordo com Oliveira et al., (2021), a institucionalizacdo do idoso pode
ocasionar fragilizagdo emocional e social em decorréncia do afastamento do convivio
familiar e da ruptura de vinculos afetivos, condicfes que contribuem para sentimentos
de abandono, soliddo e isolamento social. Além disso, a adaptacdo a rotina
institucional frequentemente implica perda parcial da autonomia e limitacdo da
liberdade individual, tornando o idoso mais suscetivel ao sofrimento psiquico diante
da reducéo das interacdes sociais significativas e da auséncia de suporte emocional
continuo.

Nesse contexto, as perdas inerentes ao processo de senescéncia, como 0
declinio funcional, a dependéncia progressiva e a diminuicdo da capacidade de
realizar atividades cotidianas, podem ser intensificadas no ambiente institucional.
Essa realidade favorece o desenvolvimento de sintomas depressivos, desesperanca
e sentimentos de inutilidade entre idosos institucionalizados, ampliando a
vulnerabilidade psicolégica dessa populacdo e contribuindo para maior predisposicao
a ideacdo suicida e aos comportamentos autodestrutivos (Guimaraes, 2023).

Corroborando para essa problematica, dados epidemioldgicos reforcam a
gravidade ao associar ao fenébmeno do suicidio. Segundo o Boletim Epidemiol6gico
da Secretaria de Vigilancia em Saude (Brasil, 2017), houve um aumento de 5,5% na
taxa de suicidio entre idosos em relacdo a média nacional, correspondendo a 8,9
mortes por 100 mil pessoas entre 2011 e 2016. Observa-se, ainda, que o perfil
predominante entre o0s casos de suicidio inclui idosos(as) solteiros(as),
divorciados(as) ou viuvos(as), o que suscita reflexdes acerca do papel das relacdes
sociais e do suporte afetivo na prevencdo de desfechos autodestrutivos nessa
populagao.

Com base nos fatos discutidos, questiona-se: De que forma a
institucionalizacdo de idosos em Instituicdes de Longa Permanéncia relaciona-se a
ideacdo suicida, considerando o0s indices alarmantes de comportamentos

autodestrutivos nessa populacéo?



1.2 Justificativa

Segundo o Boletim Epidemiolégico da Secretaria de Vigilancia em Saude
(Brasil, 2017), idosos apresentam taxas de suicidio superiores a média nacional,
demonstrando a necessidade de maior atencdo as demandas psicossociais e
emocionais dessa populacdo, sobretudo entre aqueles que vivenciam processos de
institucionalizacéo e fragilizacéo de vinculos sociais.

E estimado que até 2030 uma a cada seis pessoas seja idosa no mundo,
evidenciando a necessidade de maior atencdo para esse grupo etario. Com o aumento
da idade, aumenta-se os impactos de fatores de riscos desse sujeito, idosos sdo mais
propensos a vivenciar eventos adversos como o luto, queda na renda financeira e
perdas afetivas além de estarem sujeitos ao preconceito da sociedade que aumenta
com a idade, causando sofrimento psicologico e aumentando os transtornos mentais
relacionados a perda funcional (OMS, 2023).

Segundo Ferreira et al., (2021), embora as ILPIs desempenhem importante
papel assistencial, a institucionalizagcdo pode favorecer experiéncias de isolamento
social, ruptura de vinculos afetivos e perda parcial da autonomia, fatores diretamente
associados ao sofrimento psiquico e ao agravamento de transtornos mentais entre
idosos institucionalizados. Destaca-se que o afastamento familiar e a reducdo das
interacdes sociais significativas contribuem para sentimentos de solidao,
desesperanca e inutilidade nessa populagéo.

Os fatos apresentados demonstram a urgéncia em desenvolver pesquisas
focadas na ideacdo suicida entre idosos que vivem em ILPIs. E importante ndo apenas
mapear os fatores de risco, mas também compreender como esses comportamentos
se manifestam no cotidiano institucional. Somente com esse conhecimento sera
possivel construir estratégias de prevencao efetivas e definir como a Psicologia pode
intervir de maneira decisiva para a reducdo dessas ocorréncias.

Considerando tal indice em ascendéncia, esta pesquisa também visa
contribuir para universitarios e profissionais de psicologia no que tange o manejo
adequado de idosos em situacao de institucionalizag&o, oferecendo subsidios tedricos
e cientificos para a compreensdo dos fatores emocionais, sociais e psicoldgicos
relacionados a ideac¢ao suicida nessa populacao (Bestetti et al., 2021).

Sendo assim, compreende-se que esta pesquisa se mostra relevante por

tratar-se de uma tematica atual e urgente, visto ndo s6 o aumento no niumero global



de pessoas idosas, mas também a prevaléncia de ideac&o e morte por suicidio entre
idosos. Para a sociedade e os familiares, os resultados desta pesquisa visam
corroborar com a compreensdo de como a institucionalizacdo pode ser um fator
contribuinte para tal emergéncia, especialmente quando associada ao isolamento
social, a fragilizacdo de vinculos afetivos e a perda de autonomia. Dessa forma,
espera-se incentivar reflexdes acerca da importancia do suporte familiar, do cuidado
humanizado e da criagdo de estratégias que favorecam a qualidade de vida e o bem-
estar psicologico dos idosos institucionalizados.

1.3 Objetivos
1.3.1 Geral
Analisar os fatores de risco associados a ideacdo suicida em idosos

institucionalizados em Instituicbes de Longa Permanéncia.

1.3.2 Especificos
e Compreender como o processo de institucionalizacao influencia a satide mental

do idoso;

e Elencar os principais fatores de riscos psicolégicos, sociais e ambientais que
favorecem a ideacédo suicida em idosos institucionalizados;

e Apontar estratégias preventivas de intervencdo psicolégica que contribuam
para a promocdo de saude mental e reducdo da ideacdo suicida em idosos

institucionalizados.



2. REVISAO DE LITERATURA
2.1 A Psicologia e asuaRelagdo com o Envelhecimento

A Psicologia, enquanto ciéncia e profissao, passou por um longo processo de
desenvolvimento até consolidar-se como campo voltado & compreensdo dos
fenbmenos humanos em sua totalidade. Inicialmente, suas origens estdo associadas
a Filosofia, especialmente as reflexdes sobre a alma e o comportamento humano.
Apenas no final do século XIX, com Wilhelm Wundt e a criacdo do primeiro laboratério
de Psicologia experimental em 1879, a Psicologia passou a se afirmar como uma
ciéncia empirica, fundamentada na observacao e na experimentacéo (Araujo, 2021).

Com o passar das décadas, a Psicologia ampliou suas abordagens e areas
de aplicacédo, buscando compreender o ser humano em suas dimensdes cognitivas,
afetivas e sociais. A partir do século XX, com o surgimento de escolas como o
Behaviorismo, a Psicanalise e a Psicologia Humanista, o olhar sobre o sujeito tornou-
se mais complexo e integrador. Nesse contexto, a compreensdo do sofrimento
psiquico ganhou centralidade, abrindo espaco para estudos sobre a depressao, o luto,
a perda e os comportamentos autodestrutivos — elementos intimamente ligados a
ideacao suicida (Chiavenato, 2019).

Com a consolidacao da Psicologia enquanto ciéncia e profissdo no Brasil, a
area expandiu-se para atender as crescentes demandas sociais e de saude. Uma das
areas que ganhou destaque é o estudo do envelhecimento, impulsionado pela
significativa transicdo demogréafica e o aumento da longevidade (Baptista, 2010;
Hothersall, 2019)

Nas ultimas décadas, o avanco da Psicologia do Envelhecimento, também
chamada Psicogerontologia, representou um marco para a atuacao psicoldgica diante
das questdes da velhice. Essa area passou a investigar o processo de envelhecer sob
a perspectiva biopsicossocial, reconhecendo que o envelhecimento é atravessado por
fatores biolégicos, emocionais, culturais e existenciais. A Psicogerontologia, portanto,
surge como uma resposta da Psicologia as demandas de uma populacdo idosa em
crescimento, com énfase na promocdo da qualidade de vida, no fortalecimento da
autonomia e na prevencao do sofrimento psiquico (Neri, 2016).

Segundo Moraes (2009), a Psicologia em interface com a Gerontologia busca
otimizar o processo de envelhecimento, compreendendo que cada individuo vivencia
a velhice de forma singular. Essa compreenséo € essencial para a pratica psicoldgica,

pois possibilita intervencdes mais humanizadas e adequadas as necessidades



subjetivas do idoso. Assim, o papel do psicologo amplia-se para além do tratamento
de sintomas, tornando-se também o de facilitador de vinculos, promotor de sentido e

mediador do enfrentamento das perdas tipicas dessa etapa da vida.

2.1.1 Senescéncia e Senilidade

O processo de envelhecimento humano é complexo e engloba duas
dimensdes principais: a senescéncia, que se refere as alteragdes biologicas e
funcionais naturais, progressivas e ndo patoldgicas; e a senilidade, marcada pelo
envelhecimento patolégico, onde doencas e agravos comprometem a autonomia e a
qualidade de vida. A distincdo é crucial porque o ritmo e a qualidade desse processo
sdo altamente individualizados. O envelhecimento esta relacionado a capacidade de
adaptacao do individuo as agressdes do meio, variando conforme fatores biologicos,
psicolégicos, sociais e culturais. Portanto, para compreender verdadeiramente a
velhice, é indispensavel adotar uma perspectiva que transcenda a idade cronolégica
e o diagnostico de doencas (Ciosak et al., 2011).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (2015) o envelhecimento
ativo como "o processo de otimizacdo das oportunidades de saude, participacéo e
seguranca, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas
envelhecem." O combate a naturalizacédo do sofrimento psiquico e a visao reducionista
do envelhecimento esta diretamente ligado ao conceito de envelhecimento ativo. Esta
abordagem foca ndo apenas na longevidade, mas na qualidade dos anos vividos. A
implementacdo desse paradigma exige a potencializacéo dos recursos individuais e
sociais, promovendo a autonomia e o engajamento do idoso na comunidade, o que
funciona como um fator protetor contra o isolamento e o adoecimento mental.

A efetividade do envelhecimento ativo e a prevencdo do sofrimento psiquico
dependem de ac¢Oes articuladas, sobretudo no ambito da Atencéo Béasica de Saude.
E neste nivel de atencdo que se pode garantir a integralidade do cuidado, que engloba
o rastreio de agravos, 0 suporte psicossocial e o estimulo ao protagonismo do idoso.
Assim, a promogéo da satude mental e a prevencgédo de transtornos no envelhecimento
devem ser concebidas como processos ativos e continuos que visam potencializar os
recursos pessoais e ambientais do idoso para lidar com as adversidades e perdas
(Leandro-Franca; Murta, 2014).



2.1.2 O Processo do Envelhecimento na Perspectiva Psicossocial

O envelhecimento é um fendmeno natural da vida, continuo e progressivo,
gue se estende desde o nascimento até a finitude. Do ponto de vista biolégico, a
senescéncia refere-se as alteracdes organicas e funcionais decorrentes da passagem
do tempo, sendo o amadurecimento um fator inerente ao desenvolvimento humano
(Teixeira; Guariento, 2010).

Contudo, o envelhecimento é marcado ndo apenas pelo amadurecimento
fisico e biolodgico, mas pelo preconceito social (ageismo) enraizado contra a velhice.
As pessoas vivenciam e enxergam a maturacdo a partir de duas perspectivas:
positivas ou negativas. Para alguns, com o avanco da idade, a sabedoria torna-se um
acontecimento preponderante aos anos vivos, mas, por outro lado, a senescéncia
ressoa como sinbnimo de perdas e sofrimento psiquico (Moreira; Nogueira, 2008).

Nesse sentido, a teoria do desenvolvimento psicossocial de Erikson contribui
para a compreensao dessa fase da vida ao propor que, na velhice, o individuo vivencia
o conflito entre integridade do ego e desesperanca. Quando ha a percepcao de uma
vida significativa e coerente, o sujeito tende a desenvolver sentimentos de aceitagéo
e sabedoria. Em contrapartida, a dificuldade em atribuir sentido as préprias
experiéncias pode desencadear sentimentos de fracasso, arrependimento e
desesperanca, favorecendo o sofrimento psicolégico (Erikson, 1998).

Além disso, sob a perspectiva da psicologia social, compreende-se que 0s
processos de envelhecimento também sao influenciados pelas interacées sociais e
pelas construcbes coletivas de significado. Conforme aponta Myers (2014), o
comportamento humano é constantemente moldado pelas relagdes sociais, pelas
percepc¢des construidas ao longo da vida e pelas influéncias do meio, o que implica
reconhecer que a forma como o idoso € visto e tratado socialmente impacta
diretamente sua autoimagem e seu bem-estar psicologico. Dessa forma, contextos
marcados por exclusao, estigmatizacao e isolamento podem intensificar sentimentos
de desvalorizacao e sofrimento, repercutindo negativamente na salde mental dessa
populacao.

Na contemporaneidade, o idoso €& frequentemente associado a
improdutividade, declinio funcional e dependéncia, sendo atravessado por
concepcdes sociais marcadas pelo ageismo. A sociedade evidencia a influéncia

cultural de se referir ao sujeito mais velho como alguém incapaz e sem utilidade.



Diante disso, tais fatores tornam-se marcadores de impactos subjetivos e psiquicos,
contribuindo para a negacdo do envelhecimento e intensificando o sofrimento
psicolégico, podendo favorecer o surgimento de pensamentos disfuncionais (Moreira;
Nogueira, 2008).

Segundo Silva et al. (2020), o sofrimento psicolégico em idosos esta
fortemente associado aos declinios fisicos e psicolégicos. Com a perda funcional, o
sujeito tende a entrar em estado de vulnerabilidade psicoldgica, contribuindo para
transtornos ansiosos e depressivos — quanto maior o grau de comprometimento fisico,
maior o nivel de medo, angustia e ansiedade. Em decorréncia do sofrimento psiquico
intensificado na velhice, a fragilidade e os papéis sociais tendem a ser fatores
preditores de isolamento, depresséo e ansiedade.

Dessa forma, para Beck (2013), pessoas depressivas apresentam cogni¢cdes
distorcidas e negativas. Na Terapia Cognitivo-Comportamental, as crencas e
pensamentos disfuncionais influenciam diretamente o humor e o pensamento, sendo
comum essa perspectiva negativa em todos os transtornos. Essas distorgoes
contribuem para o aumento da ideacao suicida em pessoas depressivas, uma vez que
os padrdes se tornam enrijecidos com o decorrer da idade.

Na terceira idade, a depresséo e a paranoia sao recorrentes. A visdo negativa
do idoso intensifica-se quando se observa o passado e ndo existe a possibilidade de
retifica-lo, causando a sensacdo de impoténcia e finitude voltadas para a fragilidade
da vida. Esses fatores influenciam para uma saude-doenga psiquica vulneravel e
suscetivel ao adoecimento mental (Costa et al., 2020).

Com o aumento exponencial de idosos no Brasil, a qualidade de vida desse
publico gera preocupacao devido aos agravantes que surgem junto com o avancgo da
idade. Um envelhecimento saudavel engloba diversos fatores: capacidade funcional,
suporte social, resiliéncia, saude mental, convivio social e rede de apoio. Sendo assim,
a soliddo e o estresse crbnico estao fortemente associados ao declinio cognitivo do
sujeito, corroborando para o agravo de transtornos ansiosos e depressivos (Oliveira
et al., 2025).

2.2A Psicologia do Envelhecimento (Psicogerontologia): Contexto e Relevancia
A Psicogerontologia constitui uma area de especializacdo da Psicologia que
se dedica ao estudo dos processos psicolégicos, emocionais, sociais e cognitivos

relacionados ao envelhecimento humano. A Psicologia, ao dialogar com a



Gerontologia, estabelece uma interface interdisciplinar voltada a compreenséo e a
otimizacao do envelhecer. Esse campo reconhece que o processo de envelhecimento
€ vivido de maneira singular por cada individuo, de acordo com suas experiéncias,
vinculos e contexto sociocultural, ultrapassando a patologia e concentrando-se na
promocdo de um envelhecimento ativo e saudavel (Moraes, 2009; Alves; Trindade;
Rocha, 2021).

Para Néri (2014), a Psicogerontologia amplia a atencao do psicologo sobre o
idoso, deslocando o foco da doenca para a promocdo da qualidade de vida, da
autonomia e do bem-estar subjetivo. Essa abordagem compreende o envelhecimento
como uma etapa de desenvolvimento repleta de significados, e ndo apenas como um
periodo de perdas. Nesse sentido, a atuacdo busca ressignificar o envelhecer,
promovendo a adaptacao emocional e a preservacao da identidade do sujeito. O papel
do psicologo, portanto, torna-se essencial para garantir a dignidade e o bem-estar
psiquico da pessoa idosa, atuando diretamente nas dimensdes cognitiva, emocional,
social e existencial.

Quanto as areas de atuacao, o profissional pode contribuir em diversos
campos praticos, como na saude, no contexto familiar, em instituicdes de assisténcia,
na educacao, no trabalho e no lazer. A préatica gerontolégica deve integrar essas
diferentes dimensdes de modo a facilitar o ajustamento do sujeito as transformacdes
gue ocorrem com o0 avanco da idade. Essa intervencdo envolve uma escuta
qualificada, acolhimento empatico e incentivo a participacéo social, elementos que se
mostram fundamentais para a manutencédo da autoestima e para a sustentacéo do
sentido de vida na terceira idade (Alves; Trindade; Rocha, 2021).

Contudo, o processo de envelhecimento ndo ocorre de forma homogénea, e
o desafio clinico frequentemente reside na distingao clara entre as perdas funcionais
proprias da senescéncia e aquelas advindas de processos patologicos da senilidade.
Sinais de depresséo, ansiedade e outros transtornos sdéo comumente naturalizados
ou atribuidos de forma simplista a idade avancada, sendo erroneamente rotulados
como parte de um "envelhecimento normal”. Essa falha diagnostica gera uma barreira
perigosa para o cuidado, dificultando a intervencao precoce, levando a negligéncia e
ao agravamento de quadros perfeitamente trataveis (Veras, 2012).

E neste ponto que a Psicogerontologia se torna fundamental, pois deve intervir
em contextos de vulnerabilidade nos quais a qualidade de vida e a integridade

emocional do idoso estdo severamente comprometidas. Fatores como perdas fisicas,



luto social e, principalmente, a institucionalizacdo, representam grandes desafios a
saude mental dessa populacao. Entre os idosos institucionalizados, a vulnerabilidade
emocional é acentuada de forma dréstica pela ruptura de vinculos familiares e pela
perda progressiva de sua autonomia cotidiana (Cavalcante et al., 2017).

Dessa forma, a atuacdo profissional qualificada emerge como um meio
indispensavel para identificar e intervir em situagdes de risco. O enfrentamento de
sentimentos de isolamento, luto e desesperanca desempenha um papel essencial na
prevencdo de transtornos mentais e da ideacdo suicida, especialmente no cenario
institucional. Assim, 0 suporte psicogerontoldégico atua como um eixo protetivo,
exigindo do psicélogo uma compreensdo aprofundada de todos os fatores
psicossociais envolvidos para mitigar o sofrimento psiquico na velhice (Cavalcante et
al., 2017).

2.3 As InstituicGes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs): conceito e
implicacdes

A Lein°®10.741, de 1° de outubro de 2003, que instituiu o Estatuto do Idoso, é
um marco legal que garante os direitos fundamentais, como saude, respeito e
convivéncia familiar e comunitéria, a todas as pessoas com 60 anos ou mais no Brasil.
Contudo, a garantia desses direitos € desafiada em contextos especificos, como as
Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (Brasil, 2003).

De acordo com a Anvisa (2021) as Instituicdes de Longa Permanéncia para
Idosos (ILPIs) sé@o definidas no Brasil como instituicbes governamentais ou n&o
governamentais, de carater residencial, destinadas ao domicilio coletivo de pessoas
com 60 anos ou mais, com ou sem suporte familiar. Embora desempenhem um papel
importante como alternativa de cuidado para idosos que necessitam de assisténcia
continua ou que nao dispdbem de apoio familiar adequado, o ingresso nesse tipo de
instituicdo representa uma profunda ruptura no ciclo de vida.

O processo de institucionalizacdo raramente é neutro, geralmente é marcado
por perdas significativas. Corriqgueiramente as familias optam pelas ILPIs por falta de
tempo e/ou recursos financeiros para manter o cuidado integral com o familiar, esse
fator se intensificou com as mudancgas em constituicdes familiares como o ingresso
da mulher ao mercado de trabalho, diminuigcdo da natalidade e mudancas nos estilos
parentais (Camarano; Kanso, 2010).

Segundo Minayo, Figueiredo e Mangas (2017) as perdas afetivas e sociais no



processo de institucionalizacdo possuem um impacto significativo na vida do idoso,
contribuindo para o declinio cognitivo e a manifestacdo de sofrimento psiquico. O
abandono familiar e a perda de autonomia, por exemplo, intensificam sentimentos de
solidao, tristeza e desesperanca, que sao reconhecidos como precursores da ideacéo
e do comportamento suicida na terceira idade. Tais fatores de risco revelam uma
trajetoria de vida em que o desamparo fisico e afetivo se cristaliza no ambiente

institucional.

2.3.1 A Institucionalizagdo e a Ruptura dos Vinculos Familiares

Segundo Minayo, Figueiredo e Mangas (2019), o processo de
institucionalizacdo do idoso, embora tenha como objetivo oferecer cuidados continuos
e protecéo integral, frequentemente acarreta o rompimento com o ambiente familiar e
comunitario. Esse afastamento é apontado pelas autoras como um dos principais
fatores de vulnerabilidade emocional e social, pois implica perda de vinculos afetivos,
isolamento e soliddo, elementos que contribuem para o agravamento de sintomas
depressivos e para o surgimento de comportamentos auto negligentes.

Nessa perspectiva, Camarano e Christophe (2010) argumentam que a
institucionalizacdo do idoso é frequentemente determinada pela falta de suporte
familiar ou pelo esgotamento do cuidador principal, que ndo consegue mais conciliar
o alto nivel de dependéncia do idoso com suas préprias demandas de vida. Desse
modo, a ILPI é vista pela familia como uma solucéo pragmética para a sobrecarga, o
que, no entanto, ndo isenta os familiares do dever de convivéncia.

As Instituicbes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs) exercem um papel
importante de assisténcia e acolhimento, mas muitas vezes reproduzem contextos
impessoais e altamente regulados, que podem gerar sentimentos de
despersonalizacdo e perda de autonomia. Essa realidade institucional, aliada ao
distanciamento familiar, tende a enfraquecer o suporte emocional e social,
comprometendo a autoestima e o senso de pertencimento do idoso (Minayo;

Figueiredo; Mangas, 2019).

2.3.2 Os Impactos Psicologicos e Sociais da Institucionalizacdo
Segundo Santos, Anjos e Rocha (2022), os impactos psicolégicos e sociais

da institucionalizacdo em idosos estédo fortemente relacionados a complexidade dos



fatores biologicos, emocionais e socioculturais que compdem o0 processo de
envelhecimento. A institucionalizacdo, ao promover o afastamento da convivéncia
familiar e comunitaria, intensifica o0 sentimento de isolamento, soliddo e perda de
sentido, elementos frequentemente associados ao sofrimento psiquico e a
vulnerabilidade emocional.

Além disso, a mudanca do ambiente familiar para a instituicdo pode
representar uma ruptura significativa na identidade e na rotina do idoso. Conforme
Hartmann Junior e Gomes (2016), a institucionalizacdo frequentemente exige
adaptacao a novos habitos, regras e formas de convivéncia, o que pode desencadear
sentimento de inseguranca, tristeza e dificuldade de pertencimento ao novo ambiente.

De acordo com Teixeira e Martins (2018), a auséncia de relacbes afetivas
significativas e os conflitos familiares séao fatores que fragilizam o estado emocional
dos idosos, tornando-os mais vulneraveis a depressdo e a comportamentos
autodestrutivos. A reducédo do contato familiar e afetivo pode favorecer sentimentos
de abandono, rejeicédo e inutilidade, comprometendo diretamente a autoestima e a
qualidade de vida.

A desconexdo social, conforme Santos, Anjos e Rocha (2022), constitui um
importante fator de risco, uma vez que a falta de vinculos e de interacdo social
compromete o0 sentimento de pertencimento e participacdo social do idoso. O
isolamento social tende a intensificar experiéncias de solidao e sofrimento emocional,
favorecendo o adoecimento psicoldgico e o agravamento de sintomas depressivos.

Dessa forma, idosos institucionalizados apresentam elevada prevaléncia de
sintomas depressivos, frequentemente relacionados a perda de autonomia, a
dependéncia funcional e a fragilidade dos vinculos interpessoais. A limitacdo da
independéncia e a necessidade de auxilio constante para atividades diarias podem
provocar sentimentos de incapacidade, desesperanca e desmotivagao (Santiago e
Mattos, 2014).

Para Souza et al. (2019), experiéncias como a aposentadoria e a perda de
autonomia tendem a acentuar a sensacao de inutilidade e dependéncia, provocando
sofrimento psicolégico. Muitos idosos passam a perceber-se como um peso para 0s
familiares ou para a instituicdo, desenvolvendo sentimentos de baixa autoestima e
desvalorizacéo pessoal.

Além dos aspectos emocionais, Albuquerque et al. (2019) destacam que a

fragilidade das relacdes familiares e a auséncia de suporte afetivo adequado podem



intensificar o sofrimento psiquico dos idosos institucionalizados. Nesse contexto,
torna-se fundamental que as instituicbes promovam estratégias de acolhimento,
escuta ativa, fortalecimento dos vinculos sociais e incentivo a autonomia, visando
minimizar os efeitos negativos da institucionaliza¢do sobre a saude mental.

Sendo assim, observa-se que 0s impactos psicolégicos e sociais da
institucionalizacdo ultrapassam as mudancas fisicas e estruturais, atingindo
profundamente a subjetividade e o bem-estar emocional do idoso. Entre os principais
impactos psicolégicos decorrentes desse processo, destaca-se a ideagdo e a
idealizacdo suicida, frequentemente associadas aos sentimentos de solidao,
abandono, perda de autonomia, sofrimento emocional persistente e auséncia de
perspectivas diante da vida, especialmente em idosos que apresentam sintomas
depressivos e fragilidade nos vinculos afetivos (Sanchez et al., 2021).

2.40 fendbmeno do Suicidio

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2014), o suicidio
€ definido como um ato deliberado de por fim a prépria vida, resultante de uma combinagédo
de fatores bioldgicos, psicoldgicos, sociais e culturais. Essa definicdo destaca a complexidade
do fendmeno, que ultrapassa o campo individual e se insere no contexto coletivo. Nesse
mesmo sentido, Durkheim (1897) foi um dos primeiros autores a compreender o suicidio como
um fato social, cuja ocorréncia é influenciada pelas condi¢cdes de integracéo e coeséo social.
Tal perspectiva permanece atual, pois refor¢ca que o comportamento suicida ndo se explica
apenas por aspectos clinicos ou mentais, mas também pelas dinAmicas de pertencimento e
vinculos sociais.

Segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2018), o suicidio deve ser entendido
como um grave problema de Saude Pdublica, caracterizado por sua natureza
multifatorial e pela necessidade de abordagens preventivas amplas, que envolvam
tanto o individuo quanto o meio em que esté inserido. Nesse contexto, a compreensao
dos conceitos de ideacgdo, tentativa e comportamento suicida é essencial para o
desenvolvimento de intervengdes efetivas.

Dessa forma a ideacédo suicida refere-se a presenca de pensamentos, planos
ou desejos de morte, podendo variar em intensidade e frequéncia. Esses
pensamentos geralmente estdo associados a sentimentos de desesperanca,
impoténcia e auséncia de sentido existencial. A tentativa de suicidio, por sua vez,

consiste em um ato auto infligido com a intencdo de causar a propria morte, mas que



nao resulta em obito (Minayo; Figueredo; Mangas, 2019).
Ja comportamento suicida abrange todo o espectro dessas manifestacoes,

desde os pensamentos até a acao efetiva, sendo considerado um processo gradual

que reflete 0 acimulo de sofrimento e vulnerabilidades (Brasil, 2018).

Tabela 01 — Teorias classicas sobre o suicidio

problema do suicidio
em Emile Durkheim.
Revista do Instituto de
Ciéncias Humanas, V.
13, n. 18, p. 13-36,
2017.

OBRAS RESULTADOS
VARES, Sidnei | Segundo Emile Durkheim, o suicidio € um fendmeno social e ndo apenas
Ferreira de. O | um ato individual, pois reflete o grau de integracéo e regulacédo existente

em uma sociedade. O autor demonstra que as causas do suicidio estédo
ligadas as estruturas sociais e morais, e ndo a fatores bioldgicos ou
psicologicos, classificando-o em quatro tipos: egoista, altruista,
andmico e fatalista. Esses tipos derivam do desequilibrio entre o
pertencimento do individuo ao grupo (integracdo) e o controle das
normas sociais (regulacéo). Nesse sentido, a ideagdo suicida expressa
o enfraguecimento dos vinculos sociais e morais, revelando falhas nos
mecanismos coletivos de coesdo e controle que deveriam oferecer
sentido, limites e pertencimento ao individuo dentro da sociedade.

SARAIVA, Carlos
Braz. Suicidio: de
Emile Durkheim a
Shneidman, do
determinismo social
a dor psicolégica
individual. Psiquiatria
Clinica, v. 31, n. 3, p.
185-205, 2010

Carlos Braz Saraiva (2010), Edwin S. Shneidman é o principal responséavel
por consolidar a compreensdo moderna do suicidio, ao deslocar o enfoque
do determinismo social de Durkheim para a dimenséo subjetiva da dor
psicolégica individual, denominada psychache. Em sua teoria, o suicidio
nao é um desejo de morrer, mas uma tentativa de escapar de um sofrimento
mental insuportavel que o individuo ndo consegue controlar ou simbolizar.
Essa dor decorre da frustracdo de necessidades psicoldgicas vitais, como
amor, pertencimento, autoestima e sentido existencial. Assim, para
Shneidman, a ideacéo suicida emerge quando a pessoa percebe a morte
como Unica saida possivel para aliviar essa angustia. O autor defende que
a prevencdo do suicidio deve concentrar-se na escuta empatica e na
reducéo da psychache, por meio de vinculos, acolhimento e reconstru¢éo
de significados, restabelecendo a capacidade de o sujeito lidar com a prépria
dor de forma n&o autodestrutiva.

CAROLINNE
Madureiro de Freitas, E.
O suicidio e o sentido
da vida na
perspectiva da
logoterapia. Saude e
Sociedade, [S. L], v.
02, 2022. DOI:
10.51249

De acordo com Victor Frankl teoria parte da premissade que a principal
motivacdo humana é a “vontade de sentido” — ou seja, a busca de um
propdsito, de um “porqué” para viver — e que o suicidio €, em muitos casos,
o resultado de uma auséncia desse sentido: “um nao a questao do sentido”.
Frankl argumenta que mesmo em circunstancias extremas de
sofrimento, se o individuo consegue reconhecer um sentido para suportar
o “como”, ele resiste; portanto, para a prevengao do suicidio, € crucial
ajudar a pessoa a encontrar ou redescobrir um propésito, vinculo ou
responsabilidade que torne a vida digna de ser vivida.

Fonte: Prépria (2025)

As teorias apresentadas demonstram que o suicidio ndo pode ser
compreendido a partir de uma Unica causa, mas como resultado da interagdo entre
fatores sociais, emocionais, psicolégicos e existenciais. Enquanto Durkheim enfatiza
a influéncia das relagbes sociais e do pertencimento coletivo, Shneidman destaca a

dor psicologica insuportavel como elemento central do comportamento suicida, e



Frankl relaciona o sofrimento a perda de sentido da vida. Essas perspectivas
contribuem para ampliar a compreensao sobre a ideacdo suicida e auxiliam na
identificacéo de fatores de risco presentes em populac¢des vulneraveis. Nesse sentido,
torna-se fundamental discutir como esses aspectos se manifestam na populacéo
idosa, especialmente em contextos de institucionalizacdo, marcados por isolamento

social, fragilidade dos vinculos afetivos e perda de autonomia.

2.4.1 ldeacédo Suicida em Idosos: Fatores de riscos e a vulnerabilidade no contexto
Institucional

A ideacdo suicida € um sinal de sofrimento psiquico grave, caracterizada pela
presenca de pensamentos recorrentes de tirar a prépria vida. Na terceira idade, esse
fenbmeno merece atencao especial, pois a populacéo idosa é considerada um grupo
de alto risco para o suicidio consumado. Embora as taxas de tentativa possam ser
menores que em outras faixas etarias, o idoso demonstra maior letalidade e
determinacao no ato, tornando a ideacdo um preditor critico de intervencao imediata
(Brasil, 2020).

De acordo com Sanchez et al. (2022), o risco de desenvolver depressao e
ideacdo suicida em idosos € significativamente influenciado por fatores como o
isolamento social, a viuvez e a baixa escolaridade. A depressdo e 0 suicidio na
terceira idade estdo diretamente relacionados. Quando o idoso demonstra sinais
depressivos que ocorrem de maneira sutil, como ndo querer estar entre amigos ou
familiares e aos poucos deixa de realizar atividades que antes proporcionavam prazer.
A depressdo no idoso pode ser sutil, manifestando-se por meio de queixas
somaticas ou apatia, o que dificulta o diagnéstico e reforca a necessidade de um

olhar especializado para a identificacdo precoce do risco.

Tabela 02 — Critérios diagnésticos Depresséo e Distimia
Critério Depressao (TDM) Distimia (TDP)

Duragao Minimo de duas semanas Minimo de dois anos (um ano
se for em crianga ou

adolescente)

Humor deprimido Quase todos os dias Na maior parte dos dias

Sintomas Cinco ou mais sintomas | Humor deprimido + dois ou
(incluindo humor deprimido ou | mais sintomas

perda de interesse)




Intensidade Mais intensa Mais leve, porém crénica

Impacto Prejuizo significativo na vida | Prejuizo persistente nas
diaria atividades e relagdes

Fonte: DSM-5-TR- Manual de Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (APA, 2023)

Além dos fatores psicossociais, 0s riscos clinicos ndo podem ser
negligenciados. A presenca de doencas cronicas incapacitantes, dor persistente, e a
dependéncia de multiplos medicamentos (polifarmacia) sdo comorbidades que
elevam drasticamente o risco de ideacéo (Lima, Lopes e Coelho, 2025).

Nessa perspectiva, Santos, Anjos, Rocha, (2022) observam gque a ideacédo
suicida em idosos esta diretamente ligada a fatores psicossociais, como o0
enfraquecimento das relagOes afetivas, a depressao e a percepgédo de uma vida sem
sentido. A perda de vinculos familiares, o isolamento social e as doengas crbnicas
aparecem como elementos centrais que desencadeiam a sensacao de inutilidade e
desamparo. Esses aspectos sdo potencializados pelo processo de institucionalizacao,
gue pode intensificar sentimentos de soliddo e abandono.

Pesquisas apontam para uma correlagéo positiva entre institucionalizacao e a
depressdo nesse publico, ou seja, idosos residentes em instituicbes de longa
permanéncia sdo mais propensos a desenvolverem sintomas depressivos. A partir do
momento da institucionalizacdo, a falta de contato com a familia e a comunidade
reforcam o abandono social e a perda de autonomia, fazendo com que o idoso se
sinta excluido e tenha perdido o controle da sua vida e de suas proprias decisfes.
Esse cenario de vulnerabilidade e desamparo no ambiente institucional justifica a
andlise aprofundada dos riscos de ideagédo suicida em ILPIs (Sanchez et al., 2022).

Além disso, a literatura aponta que muitos idosos ingressam nas Instituicdes
de Longa Permanéncia ja marcados por experiéncias de abandono, rejeicao, violéncia
e fragilidade emocional, condigbes que podem ser agravadas pelo afastamento do
convivio familiar e comunitario. Nesse contexto, a institucionalizagdo, quando néo
acompanhada de estratégias efetivas de acolhimento e promocéo da saude mental,
pode intensificar o sofrimento psiquico e favorecer o surgimento ou agravamento de
sintomas depressivos e da ideagéo suicida (Vinagre et al., 2021).

Segundo Minayo e Cavalcante (2015), a institucionalizacdo pode representar
uma ruptura significativa na vida do idoso, especialmente pela perda da convivéncia
familiar, diminuicdo da autonomia e afastamento das relagdes sociais construidas ao

longo da vida. Esses fatores favorecem sentimentos de inutilidade, abandono e



soliddo, aumentando a vulnerabilidade emocional e contribuindo para o
desenvolvimento de sintomas depressivos e ideacdo suicida em idosos
institucionalizados.

Estudos indicam que a dificuldade em estabelecer novos vinculos, a perda
dos lacos afetivos anteriormente construidos e a sensacédo de ruptura com a propria
histéria de vida podem desencadear sentimentos de soliddo, desesperanca e perda
de sentido existencial. Associados a presenca de doengas crbnicas e limitagfes
funcionais, esses fatores tornam o idoso institucionalizado ainda mais vulneravel ao
comportamento suicida, reforcando a necessidade de acompanhamento psicoldgico
continuo e de acdes que fortalecam o suporte emocional e social dentro das ILPIs
(Vinagre et al., 2021).

De acordo com Hartmann Junior e Gomes (2016), idosos residentes em
Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs) apresentam maior
predisposicdo ao sofrimento psiquico devido as limitagbes impostas pela rotina
institucional, a reducdo da individualidade e a fragilidade dos vinculos afetivos. A
auséncia de atividades significativas, associada a sensacdo de perda de controle
sobre a propria vida, pode intensificar sentimentos de desesperanca e favorecer
pensamentos relacionados a morte como forma de alivio do sofrimento emocional.

Além disso, conforme Santiago e Mattos (2014), a elevada prevaléncia de
sintomas depressivos em idosos institucionalizados esta diretamente relacionada ao
isolamento social e a auséncia de suporte emocional adequado. Os autores apontam
gue muitos idosos vivenciam a institucionalizacdo como experiéncia de exclusao
social e abandono familiar, condicdo que compromete o sentimento de pertencimento
e aumenta o risco de ideacéo suicida, principalmente em individuos que ja apresentam
fragilidade emocional ou historico de perdas significativas.

Segundo Albuquerque et al. (2019), a fragilidade das relagbes familiares no
contexto institucional exerce impacto direto na saiude mental dos idosos. A reducéo
das visitas familiares, o sentimento de esquecimento e a auséncia de vinculos afetivos
consistentes podem intensificar sentimentos de rejeicdo e desamparo. Nesse
contexto, a institucionalizacdo deixa de representar apenas um espaco de cuidado
fisico, passando também a configurar um ambiente potencialmente desencadeador
de sofrimento psiquico quando néo ha suporte emocional e acolhimento adequados.

Dessa forma, Sanchez et al. (2022), a institucionalizacdo associada ao

isolamento social e a perda da autonomia contribui para o agravamento da depressao



e da ideacao suicida na velhice. A falta de participacéo ativa nas decisfes cotidianas,
a ruptura com a identidade social anteriormente construida e a sensacdo de
dependéncia favorecem sentimentos de desesperanca e perda de sentido da vida,

fatores frequentemente associados ao comportamento suicida em idosos.

2.4.2 Fatores de Risco e Fatores de Protecéo na ldeacao Suicida de Idosos

Com o amadurecimento biologico, pessoas idosas tendem a vivenciar perdas
significativas ao longo da vida, como a reducdo da autonomia, a aposentadoria, a
perda de entes queridos e a limitacdo das capacidades fisicas. Esses fatores,
associados a sentimentos de soliddo e abandono, contribuem para o aumento da
ideacdo suicida e da depressdo nessa faixa etéria, sobretudo entre os idosos
institucionalizados em ILPIs. A convivéncia restrita e a escassez de vinculos afetivos
nesses ambientes contribuem para potencializar a sensacdo de isolamento,
favorecendo pensamentos autodestrutivos e comportamentos que colocam a vida em
risco (Vale et al., 2023).

Segundo Reis, Santos e Pucci (2021), a ideagdo e a tentativa de suicidio em
idosos decorrem de uma combinacéo de fatores biopsicossociais, nos quais aspectos
como doencas crbnicas, limitacdes funcionais, dificuldades econdmicas e conflitos
familiares estdo entre os principais desencadeadores. Tais condi¢cbes, somadas a
percepcao de inutilidade e ao sentimento de ser um fardo para a familia, refletem um
quadro de vulnerabilidade emocional que, quando nao tratado, pode culminar em
ideacao suicida. Em consonéancia, a revisao sistematica de 2020 sobre os fatores de
risco relacionados ao suicidio em idosos aponta a aposentadoria, a perda de
habilidades, o isolamento social e a depressdao como elementos fortemente
associados ao comportamento suicida na velhice.

De acordo com Harvard (2025), idosos, apesar de estarem em um grupo de
risco para o suicidio, ainda dispdem de menos recursos para prevencao. Individuos
com 75 anos ou mais apresentam maiores taxas de mortalidade por autoexterminio
qgquando comparados as demais faixas etarias (20,3 por 100.000), sendo esse
fenbmeno frequentemente associado ao isolamento social e a soliddo vivenciados
nessa fase da vida, o que evidencia a necessidade de programas de prevengao mais
ativos e eficazes. Pesquisadores questionam-se se o envelhecimento, associado a
perdas afetivas, sociais e funcionais, € suficiente para explicar o aumento de

comportamentos autodestrutivos, ou se fatores como o afastamento familiar e a



vivéncia em instituicbes exercem um papel mais determinante nesse cenario. Além
disso, torna-se necessario refletir sobre como variaveis psicoldgicas, sociais e
ambientais interagem nesse processo, especialmente diante de evidéncias que
associam a institucionalizagéo e o abandono ao agravamento de quadros depressivos
e a ideacdo suicida (Sanchez et al., 2022).

De forma semelhante, Leite, Pereira e Barbosa (2024) destacam que a
presenca de transtornos mentais, especialmente a depressao, o uso abusivo de
substancias, a dependéncia fisica e a auséncia de suporte familiar figuram como
fatores agravantes do risco de suicidio entre os idosos. De acordo com Mello et al.
(2016) reforcam que a idade mais avangada (70 a 89 anos) tende a apresentar
maiores indices de ideacédo, especialmente quando ha doencas incapacitantes ou dor
cronica. O acumulo desses fatores reforca a importancia de politicas publicas voltadas
a atencao psicossocial e ao acompanhamento multiprofissional dessa populacéo.

Segundo Leite, Pereira e Barbosa (2024), os fatores de protecdo exercem
papel crucial na mitigacdo do risco de suicidio entre idosos, o fortalecimento dos
vinculos familiares, o incentivo a convivéncia comunitaria, 0 acesso a servicos de
saude mental e o estimulo a espiritualidade e a religiosidade constituem recursos
fundamentais de enfrentamento. Além disso, atividades que promovem o sentimento
de utilidade, pertencimento e propésito contribuem significativamente para a
preservacao da saude mental e para a reconstrucao do sentido da vida na velhice.

2.5 Estratégias Preventivas e o Papel do Psic6logo

O suicidio na velhice € um fenbmeno complexo e multifatorial, que demanda
uma atuacdo preventiva continua e sensivel por parte dos profissionais de saude
mental. Em Instituicbes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs), onde o convivio
social é limitado e as perdas afetivas e funcionais tendem a se intensificar, o psicélogo
assume um papel central na promoc¢éo do bem-estar emocional, na escuta ativa e na
identificacdo precoce de sinais de risco. Dessa forma, idosos institucionalizados
apresentam maior prevaléncia de ideacdo suicida e sintomas depressivos, 0 que
reforca a necessidade de estratégias sistematicas de acolhimento e acompanhamento
psicolégico nesse contexto (Vale et al., 2023).

De acordo com Leite, Pereira e Barbosa (2024), as estratégias preventivas
devem priorizar a criagdo de espac¢os de didlogo e pertencimento, possibilitando ao
idoso expressar seus sentimentos e elaborar suas perdas de forma saudavel. O



estabelecimento de grupos terapéuticos, oficinas de convivéncia e atividades de
estimulacdo cognitiva e afetiva sdo ferramentas eficazes para fortalecer o vinculo
entre os residentes e a equipe multiprofissional. Tais praticas ndo apenas reduzem a
sensacao de isolamento, mas também reforcam o sentido de utilidade e o valor
subjetivo da vida, aspectos protetivos essenciais frente a ideacéo suicida.

O psicélogo, nesse contexto, atua tanto na dimensao clinica quanto na
institucional. Na dimensdo clinica, sua intervencdo envolve a escuta empdtica, a
avaliacao de risco suicida, o acompanhamento individual e a promocéo da autonomia
e autoestima. Ja na dimensdo institucional, cabe-lhe trabalhar junto a equipe
interdisciplinar, orientando cuidadores e profissionais de enfermagem sobre a
importancia do acolhimento afetivo e do manejo adequado de comportamentos
depressivos e autodestrutivos. A atuacdo integrada entre psicologia, enfermagem,
servico social e medicina € determinante para a deteccéo precoce e para a prevencao
de tentativas de suicidio em idosos institucionalizados (Oliveira, 2022).

Além disso, o psicélogo desempenha papel relevante na educacdo em saude
mental dentro das ILPIs. Através de acfes psicoeducativas, pode-se desconstruir
preconceitos ligados a velhice, estimular o protagonismo dos residentes e orientar
familiares e profissionais sobre os sinais de alerta da ideacdo suicida. Tais iniciativas
fortalecem o suporte social e reduzem o estigma associado ao sofrimento psiquico,
promovendo um ambiente institucional mais humano e acolhedor (Reis; Santos; Pucci,
2021).

Segundo Boff (2014), o cuidado constitui-se como uma atitude existencial que
envolve acolher, respeitar e responsabilizar-se pelo outro em sua totalidade, o que se
torna essencial no contexto do envelhecimento. Nessa perspectiva, a intervencao
psicologica deve transcender a prevencgdo do suicidio e buscar o resgate do sentido
existencial e da esperanca. De acordo com Frankl (2008), o ser humano é movido
pela busca de sentido, e quando o individuo reencontra um propdsito, ele restabelece
o desejo de viver. Assim, as estratégias preventivas e a atuacao psicolégica em ILPIs
devem articular acles terapéuticas, educativas e institucionais, voltadas a escuta
sensivel, a valorizacdo da vida e ao fortalecimento da rede de apoio emocional dos
idosos.

Por fim, a promocao de espacos de escuta e acolhimento representa um fator
protetivo essencial diante da ideagédo e do comportamento suicida. A criacdo de

vinculos, o reconhecimento da dor e 0 apoio emocional sdo elementos fundamentais



para a reconstrucdo do sentido de vida e para a prevencdo de comportamentos
autodestrutivos. Dessa forma, compreender os conceitos fundamentais de ideacéo,
tentativas e comportamentos suicidas é indispensavel para a atuacédo do psicologo,
pois possibilita intervengdes que valorizem o sujeito em sua totalidade e promovam
um cuidado humanizado e integrado (Santos; Anjos; Rocha, 2022).

A prevencao do suicidio em Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPIs) exige uma abordagem sistémica, sustentada em modelos tedricos e programas
estruturados que envolvam toda a equipe multiprofissional. Os modelos de prevencéo
mais eficazes sdo aqueles que articulam acdes de promocdo de saude mental,
capacitacdo de profissionais e fortalecimento de vinculos sociais, promovendo a
integracdo entre o idoso, a familia e a instituicdo (Souza; Mendes, 2022).

De acordo com Minayo e Cavalcante (2023), os modelos mais adotados,
destaca-se o modelo biopsicossocial, que compreende o envelhecimento como um
processo multifatorial influenciado por dimensdes biolbgicas, psicolégicas e sociais.
Esse modelo orienta as acdes preventivas em ILPIs ao enfatizar o acolhimento
integral, o estimulo a autonomia e o desenvolvimento de intervencbes que
contemplem tanto o cuidado emocional quanto o fisico. Assim, as préticas
institucionais devem ir além da assisténcia basica e incluir o acompanhamento
psicoldgico continuo, oficinas de socializacdo, grupos de convivéncia e praticas de
espiritualidade, fatores protetores reconhecidos contra a ideacao suicida.

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2021), divide a prevencdo em trés
dimensdes: primaria, voltada a promocao da saude e a reducéo de fatores de risco;
secundéaria, direcionada a deteccdo precoce de sinais de sofrimento psiquico; e
terciaria, relacionada ao acompanhamento e a reabilitacdo de idosos que ja
apresentaram comportamento suicida. Segundo Dias et al. (2022), a aplicagéo desse
modelo em ILPIs permite a estruturagcdo de protocolos eficazes, assegurando que
cada residente receba atencédo adequada conforme seu nivel de vulnerabilidade.

No contexto brasileiro, programas institucionais inspirados em politicas
publicas tém se mostrado relevantes. O Programa Nacional de Prevencédo do Suicidio,
em consonéancia com a Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa e o Setembro
Amarelo, tem orientado a criacdo de acdes educativas, grupos de escuta e
campanhas de valorizagédo da vida dentro das ILPIs. Essas iniciativas reforcam a
importancia da atuacéo intersetorial entre psicélogos, assistentes sociais, enfermeiros

e cuidadores, ampliando o alcance das estratégias de prevencéo (Brasil, 2020).



Além disso, experiéncias exitosas relatadas por Santos e Ribeiro (2023)
demonstram que ILPIs que implantam programas de atenc¢éo psicossocial com foco
na convivéncia e no suporte emocional reduzem significativamente os indices de
depressao e ideacdo suicida entre seus residentes. A criacdo de espacgos
terapéuticos, rodas de conversa, atividades artisticas e visitas intergeracionais séo
exemplos de intervencdes que fortalecem o sentimento de pertencimento e a
ressignificacao da velhice.

O psicélogo, junto a equipe multiprofissional, atua como mediador entre as
demandas emocionais dos idosos e a estrutura institucional, assegurando que a
prevencao do suicidio se concretize ndo apenas como uma pratica técnica, mas como
um compromisso ético e humano. Tal perspectiva, reflete uma ética do cuidado que
humaniza as relagfes e da sentido ao ato de cuidar, reconhecendo o valor da vida em

todas as suas fases (Boff, 2014).



3. MATERIAIS E METODOS
3.1 Tipo de Pesquisa e protocolo de busca

Foi conduzida uma reviséo sistematica da literatura com o objetivo de analisar
ideacao suicida em populagdes idosas institucionalizadas em Instituicbes de Longa
Permanéncia para ldosos (ILPI's). Esta revisdo seguiu rigorosamente 0s critérios
estabelecidos pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA Statement), que se trata de um método que orienta autores de
revisbes sistematicas e meta-analises na avaliacdo de resultados de intervencdes
realizadas em outros estudos. (PAGE et al., 2021).

No processo empregou-se a abordagem PICOS, que € um acrdénimo para
estruturar os descritores de busca de pesquisa e critérios de inclusdo em revisées
sistematicas nas bases de dados. Ele divide o problema em 5 elementos essenciais.
Cada letra da sigla PICOS refere-se a um componente especifico (Napoleéo, 2019):
participantes (P), intervencdes (1), comparacdes (C), resultados (O) e desenho do
estudo escolhido (PAGE et al., 2021).

Neste sentido:

o Participantes: idosos (>60 anos).

. Intervencdes: Fatores de risco da ideacao suicida e acfes da psicologia
para prevencao.

o Comparac0es: Idosos com e sem ideacgao suicida ou diferentes fatores
associados.

o Resultados: Identificacdo dos fatores de risco e estratégias de
prevencao psicologica

o Desenho do Estudo: Estudos cientificos sobre saude mental, idosos e
prevencao do suicidio

Os artigos selecionados foram obtidos das seguintes bases de dados:
MEDLINE/PubMed, Google Scholar e SciELO. Foram considerados artigos
publicados nos ultimos 20 anos, abrangendo o periodo de janeiro de 2000 a novembro
de 2020, com um recorte temporal estabelecido de 2015 até 2026.

3. 2. Selecao dos artigos
Os artigos foram selecionados de acordo com critérios de incluséo e excluséo.

Foram considerados como critérios de inclusao: pesquisas realizadas com individuos



acima de 60 anos, institucionalizados, lucidos (sem diagndstico de doenca mental que
impossibilite a compreensdo da pesquisa), artigos cientificos publicados no periodo
dos ultimos 10 anos, estudos disponiveis em portugués; pesquisas de campo com
amostra real (cortes), estudos de caso, pesquisa longitudinal, relato de experiéncia,;
pesquisas que abordem ideacédo suicida no perfil amostral selecionado; estudos
relacionados aos fatores de risco, saude mental, vulnerabilidade psicossocial e
prevencdo do suicidio; trabalhos que discutam contribuicbes da psicologia e
intervencdes psicoldgicas; artigos completos disponiveis gratuitamente ou com
acesso integral; artigos em portugués.

Ja os de exclusdo foram: amostra ndo idosa; fora de institucionalizacdo em
ILPI’'s, artigos duplicados nas bases de dados; trabalhos incompletos, resumos
simples, editoriais, cartas ao leitor e canais de eventos; estudos que ndo abordem
ideacdo suicida, fatores de risco ou prevencdo; artigos fora do recorte temporal;
artigos de revisao sistematica, pesquisa bibliografica; artigos em lingua estrangeira.

A primeira etapa da pesquisa busca, entdo, selecionar uma quantidade de até
50 artigos por meio do titulo e resumo, para poderem ser organizados em uma ordem
para leitura de resumos. Os artigos que ndo atendam aos critérios de inclusdo serao
excluidos nesta primeira etapa de leitura. Os artigos restantes que tratem do assunto
serdo avaliados na integra. A analise e selecdo dos artigos foi realizada do periodo
de 20 fevereiro a 31 de maio de 2026.



4. RESULTADOS E DISCUSSAO

O desenvolvimento da pesquisa (Figura 01) selecionou 32 artigos iniciais por
meio do titulo, sendo eles: MEDLINE/PubMed (n° 2), Google Scholar (n° 28), SciELO
(n° 2). ApGs a selecdao inicial, foram lidos os resumos de todos e, a partir dessa nova
etapa, selecionou-se 14, considerando os critérios de inclusdo e exclusdo. Foi
realizada, entéo, a leitura completa dos 14 artigos e, apds, o numero total dos artigos

permaneceu em 14, sendo esses selecionados para analise da revisdo sistematica

(Figura 2).

Figura 01 — Fluxograma das etapas da selecdo de artigos (método PRISMA)
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Autores

Ano

Tipo de
Estudo

Tabela 03 — Artigos analisados

Tam. da
amostra

Principais Resultados

Neto; Morais;
Ferreira
(2024)

Maia et al.
(2020)

Sanchez, et
al. (2022).

Minayo;
Teixeira;
Martins
(2016).

Vinagre
(2021).

Santos,
Franga e
Araujo
(2024)

Minayo
Figueiredo,
Mangas
(2019)

Nébrega et
al. (2015)

2024

2020

2022

2016

2021

2024

2019

2015

Revisado de
Literatura

Revisao
Narrativa

Revisao
Sistematica

Estudo de
caso

Revisédo
Sistematica

Revisao
Sistematica

Revisédo
Sistematica

Revisao
Sistematica

26 artigos

191
idosos

43 artigos

1 sujeito
>60anos

16 artigos

8 artigos

26 artigos

20 artigos

De acordo com o levantamento da revisao bibliografica do artigo
sobre o0s indicadores de Depressdo entre idosos
institucionalizados e o0s que convivem em sociedade, sao
potencializados por diversos fatores: isolamento social, perdas
concretas e simbdlicas para o idoso e a limitagao fisica (fator que
corrobora para a ideagdo suicida). O processo de
institucionalizagao contribui para o aumento da depressao e
ideagao suicida, principalmente entre mulheres a partir de 80
anos (64,4%), evidenciando o indice de Depressdo de 10% a
22% em idosos institucionalizados.

Os resultados concluiram que o maior indice de Depressao das
instituicbes pesquisadas partiu do viés masculino, nao
aprofundou o critério de ideagdo suicida, mas reforgou a falta de
suporte psicolégico e profissionais qualificados, podendo ser o
percentual muito maior.

O comportamento suicida & corrente no Transtorno de Depressao
Maior, potencializados pela aposentadoria, baixa escolaridade,
institucionalizagdo involuntaria, o isolamento social, ageismo e
doencas crbnicas. De acordo com o artigo, as mulheres sdo duas
vezes mais propensas a Depressdo que os homens
institucionalizados pelo fato de haver uma vivéncia de perdas
diferentes para ambos os sexos. Mulheres desenvolvem
depressao devido as perdas afetivas, traumas vivenciados ao
longo da vida e pela perda social como cuidadora. Ja os homens
sofrem pela perca de papel social de provedor e reconhecimento
pela forgca de trabalho.

O referido artigo buscou analisar o desenvolvimento de ideac¢des
suicidas em um idoso institucionalizado por dez anos. A pesquisa
partiu de relatos sobre a histéria de vida averiguando os
fendbmenos que rodeiam a ideagdo. Sendo assim, reforgou-se
aquilo que a literatura contempla sobre a ideagdo suicida em
idosos institucionalizados: o diagnéstico de depresséao, baixa ou
nenhuma escolaridade, viuvez, abandono familiar e limitagdes
fisicas contribuem para comportamentos destrutivos.

O artigo elucida o comportamento suicida em idosos
institucionalizados em ILPIs. Ele articula que no Brasil, as
instituicoes contabilizam 15% da taxa de suicidio de idosos. Além
de reforgar a institucionalizagdo como reforgcadora da ideagéao
suicida, os fatores de desesperanga, doengas crbnicas,
dependéncia alcodlica, perdas simbdlicas e o abandono familiar
também contribuem para esse agravo da saude mental do idoso.
Além da predominancia de comportamentos destrutivos maiores
em mulheres.

Esse artigo busca compreender os impactos gerados pelo
abandono familiar e social de idosos em casas geriatricas. A partir
desse estudo observou-se que a maior prevaléncia de sofrimento
foi adquirida pela depresséo, sentimento de inutilidade e solidao
e a falta de vinculo familiar.

Esse artigo visou analisar liga¢des relacionadas com a ideagao
suicida, tentativas de suicidio e autonegligéncia em idosos
institucionalizados. A partir da andlise foi possivel averiguar
determinantes como: abandono, desalento, inadaptacéo,
problemas fisicos e incapacitantes, depressao e outros tipos de
transtornos, problemas psicolégicos e subjetivos, ser do sexo
masculino, problemas econdmicos.

Idade; escolaridade; percepgéao financeira; condigbes de saude;
isolamento social; incapacidade funcional; populagdo idosa



institucionalizada tem maior propenséao a ideagao suicida do que
aqueles que convivem em sociedade; polifarmacias; solidao.

Minayo, 2017 | Pesquisa 16 A partir de uma pesquisa de campo, esse artigo abordou histérias
Figueiredo e de Campo sujeitos de vida de 16 idosos que apontaram ideagao suicida, o objetivo
Mangas Qualitativo | >60anos era verificar se esses comportamentos destrutivos tinham
(2017) — histérias correlagdo com a institucionalizacdo. Os marcadores principais
de vida observados foram: auséncia de lagcos afetivos, solidao,
desesperanca e perda de sentido. Esse estado depressivo
manifestou-se de maneiras distintas entre homens e mulheres.
As mulheres tendem a ideagao devido ao abandono e a troca do
papel social de cuidar para ser cuidada. Ja em homens, o papel
de provedor e incapacidade funcional predominaram (além do
abuso de alcool e uso de drogas). Sendo assim, o abandono
social, vida precaria, violéncia na infancia, perdas afetivas,
problemas crénicos ou incapacitantes sao preditores da ideagéo.
O artigo mostrou que a institucionalizagdo ndo é um fator

exclusivo, mas contribui para o agravamento.
Fernandes- | 2019 | Reviséao 9 artigos Depressao como o maior fator de risco ao comportamento suicida
Eloi e Sistematica em idosos; transtornos mentais graves; estigma em relagao ao

Lourenco envelhecimento; alcoolismo; isolamento social; relagdes

(2019) familiares fragilizadas; limitagdes fisicas
Carvalho et | 2020 | Revisao 11 artigos | Os principais fatores de risco ao suicidio em idosos sao: relagdes

al. (2020) Sistematica familiares fragilizadas, depresséao, isolamento social, abandono
familiar, alcoolismo ou outras drogas e institucionalizagéo.
Destacando sobre maiores comportamentos suicidas em homens
idosos do que em mulheres, uma vez que utilizam maneiras mais
letais ao alto exterminio.

Santos, 2023 | Revisao 12 artigos | A prevaléncia de humor deprimido e depressdao em idosos
Vasconcelos Sistematica institucionalizados sao maiores do que aqueles que convivem em
e Conceicgao sociedade. Tais fatores corroboram: isolamento, solidao,

(2023) aborrecimento constante, perda da familia, abandono,

incapacidade e melancolia.

Fonte: Propria (2026)

A andlise dos estudos selecionados evidéncia algo que Viana e Mendonca
(2024) descrevem: a ideacdo suicida em idosos institucionalizados constitui um
fenbmeno complexo, multideterminado e fortemente associado as condicdes
psicossociais vivenciadas durante o processo de envelhecimento. Embora os artigos
apresentem metodologias distintas, observa-se consenso quanto a influéncia da
depressdo, do isolamento social, da fragilizagdo dos vinculos familiares, das
limitacbes fisicas e da institucionalizacdo como fatores que aumentam a
vulnerabilidade ao comportamento suicida.

Entre os fatores mais recorrentes, a depressao destacou-se como principal
elemento associado a ideacgédo suicida. Os estudos de Neto, Morais e Ferreira (2024),
Nobrega et al. (2015), Maia et al. (2020), Fernandes-Eloi e Lourenco (2019) e Santos,
Vasconcelos e Conceicdo (2023) demonstram que idosos institucionalizados
apresentam prevaléncia significativamente maior de sintomas depressivos quando

comparados aqueles que permanecem inseridos em seus contextos familiares e



comunitarios. Esse resultado sugere que o ambiente institucional, embora
desempenhe papel importante na assisténcia fisica, nem sempre consegue suprir
necessidades emocionais relacionadas ao pertencimento, afeto e manutencéo da
identidade social, o que € algo essencial nesta fase da vida marcada pela mudanca.

Nesse contexto, a institucionalizacdo pode ser compreendida como um evento
potencialmente estressor, especialmente quando ocorre de forma involuntaria ou sem
participagéo ativa do idoso na tomada de decisdao. Conforme apontado por Sanchez
et al. (2022), a institucionalizag&o involuntaria associa-se a sentimentos de exclusao,
abandono e perda de autonomia, fatores que favorecem o desenvolvimento de
sintomas depressivos e pensamentos suicidas. Tal compreensédo € reforcada por
Minayo, Figueiredo e Mangas (2017), que identificaram, por meio das histérias de vida
de idosos institucionalizados, que a entrada em uma ILPI frequentemente € percebida
como uma ruptura de projetos, papéis sociais e vinculos construidos ao longo da vida.

Os resultados também evidenciam que a ideac¢do suicida ndo pode ser
compreendida exclusivamente a partir do diagnostico de transtornos mentais.
Diversos estudos apontam a influéncia de determinantes sociais e relacionais. O
abandono familiar, por exemplo, apareceu de forma consistente entre os principais
fatores associados ao sofrimento psicologico. Santos, Franca e Araudjo (2024)
verificaram que a auséncia de contato familiar favorece sentimentos de inutilidade,
soliddo e tristeza persistente. Da mesma forma, Santos, Vasconcelos e Conceigéo
(2023) identificaram que o afastamento da familia produz impactos emocionais
significativos, aumentando o risco para o0 desenvolvimento de depressdo e
pensamentos autodestrutivos.

Esse aspecto torna-se particularmente relevante quando se considera que o
envelhecimento é uma fase da vida marcada pela necessidade de suporte emocional
e manutencdo dos vinculos afetivos (Papalia; Martorell, 2022). A literatura analisada
sugere que nédo é apenas a auséncia fisica dos familiares que produz sofrimento, mas
também a percepcao subjetiva de rejeicdo, esquecimento e perda de importancia
dentro do sistema familiar. Dessa forma, o abandono familiar emerge n&o apenas
como uma condi¢cdo objetiva, mas como uma experiéncia emocional capaz de
comprometer significativamente a saiude mental do idoso (Viana; Mendonga, 2024).

Outro fator amplamente discutido refere-se ao isolamento social. Os estudos
de Nobrega et al. (2015), Carvalho et al. (2020), Vinagre et al. (2021) e Sanchez et al.

(2022) apontam que a reducao das interagbes sociais contribui para o0 aumento da



desesperanca e da percepcéo de auséncia de sentido para a vida. A soliddo aparece
como um elemento transversal em praticamente todos os artigos analisados,
demonstrando que a escassez de rela¢des significativas constitui importante fator de
vulnerabilidade psicologica. Conviver em um mesmo local ndo garante vinculos
afetivos.

Sob essa perspectiva, a teoria interpessoal do suicidio, proposta por Joiner
(2005), contribui para compreender os achados encontrados na revisdo. Segundo
essa teoria, a percepgao de nao pertencimento e o sentimento de ser um peso para
0s outros favorecem o surgimento da ideacao suicida. Muitos dos fatores identificados
nos estudos — abandono, isolamento, perda da autonomia e incapacidade funcional
— podem ser compreendidos a luz dessa perspectiva teo6rica, uma vez que
comprometem a sensacao de pertencimento social e aumentam sentimentos de
inutilidade.

Além dos aspectos relacionais, os estudos destacam a relevancia das
condicdes de saude fisica. Doencgas cronicas, limitagdes funcionais, dependéncia para
atividades da vida diaria e dores persistentes foram frequentemente associadas ao
sofrimento emocional. Minayo, Teixeira e Martins (2016) observaram que limitacdes
fisicas severas podem provocar sentimento de impoténcia e desesperanca,
especialmente quando associadas a auséncia de suporte familiar e social. Da mesma
forma, Vinagre et al. (2021) identificaram que doencas incapacitantes figuram entre
0s principais fatores relacionados ao comportamento suicida em idosos
institucionalizados.

A perda da autonomia surge, portanto, como uma experiéncia particularmente
significativa na velhice. O envelhecimento frequentemente impde mudancgas corporais
e funcionais que desafiam a identidade construida ao longo da vida. Quando essas
mudancas sdo acompanhadas por dependéncia fisica e reducdo da participacdo
social, podem favorecer a construgcéo de uma visao negativa de si mesmo e do futuro,
elementos frequentemente associados a ideacéo suicida (Orden et al, 2010).

Outro aspecto relevante identificado na reviséo refere-se as diferencas entre
homens e mulheres. Alguns estudos, como os de Neto, Morais e Ferreira (2024),
Sanchez et al. (2022) e Vinagre et al. (2021), apontam maior prevaléncia de sintomas
depressivos e ideacdo suicida em mulheres institucionalizadas. Os autores associam
esse resultado as perdas afetivas, ao luto, ao abandono e a ruptura do papel

historicamente atribuido a mulher como cuidadora. Por outro lado, Minayo, Figueiredo



e Mangas (2017) e Carvalho et al. (2020) destacam que os homens apresentam maior
risco de suicidio consumado, especialmente em razéo da perda do papel de provedor,
do uso abusivo de alcool e da escolha de métodos mais letais.

Essas diferengas sugerem que as experiéncias de envelhecimento e
sofrimento psiquico sdo atravessadas por questbes de género. Enquanto mulheres
tendem a manifestar maior sofrimento emocional relacionado aos vinculos afetivos
(Papalia; Martorell, 2022), homens parecem apresentar maior dificuldade em lidar com
perdas relacionadas a autonomia, produtividade e reconhecimento social (Gomes,
2008). Tais particularidades indicam a necessidade de estratégias preventivas que
considerem as especificidades de cada grupo.

No que se refere as contribuicbes da Psicologia, os estudos analisados
reforcam a importancia de intervencdes voltadas para a promoc¢ao da saude mental e
prevencdo do comportamento suicida nas ILPIs. Observou-se que a escuta
qualificada, o fortalecimento dos vinculos sociais, a promoc¢ao da autonomia possivel,
a elaboracdo das perdas e o acompanhamento psicologico continuo constituem
estratégias fundamentais para reduzir fatores de risco. Maia et al. (2020) destacam,
inclusive, a insuficiéncia de profissionais especializados em satude mental em algumas
instituicdes, apontando uma lacuna importante na assisténcia oferecida aos idosos.

A Psicologia também possui papel central na identificacdo precoce de sinais
de sofrimento emocional, na avaliagdo do risco suicida e na constru¢do de espagos
terapéuticos que favorecam a expressao de sentimentos frequentemente silenciados.
Além disso, intervengbes grupais, atividades de estimulacdo cognitiva, grupos de
convivéncia e acdes voltadas ao fortalecimento dos vinculos familiares podem atuar
como fatores protetivos frente a ideacao suicida (Fukumitsu; Okajima, 2014).

De modo geral, os resultados desta revisdo demonstram que a ideacdo
suicida em idosos institucionalizados ndo decorre de um unico fator, mas da interacdo
entre condi¢cbes psicologicas, sociais, familiares e fisicas. A depressdo, embora
represente um importante fator de risco, encontra-se profundamente articulada a
experiéncias de abandono, soliddo, perda de autonomia e fragilizacdo dos vinculos
afetivos (Born; Boechat, 2017). Dessa forma, estratégias preventivas eficazes exigem
uma abordagem multidisciplinar que considere a complexidade do fenémeno e
promova intervencdes voltadas tanto para a saude mental quanto para a melhoria das
condicbes relacionais e sociais dos idosos institucionalizados (Camarano; Kanso,
2010).



5. CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo sistemética permitiu identificar que a ideacdo suicida em
idosos institucionalizados esta associada a multiplos fatores de risco, destacando-se
a depresséo, o isolamento social, o abandono familiar, a perda de vinculos afetivos,
as limitacbes fisicas, as doencas cronicas e a institucionalizagcdo. Embora a
institucionalizagdo nao seja um fator determinante isolado para o comportamento
suicida, os estudos demonstram que ela pode intensificar vulnerabilidades
preexistentes, especialmente quando associada a auséncia de suporte familiar e
social.

Os resultados evidenciam que o sofrimento psiquico na velhice esta
profundamente relacionado as experiéncias de perdas e a diminuicdo da percepcao
de pertencimento e utilidade social. Nesse contexto, sentimentos de solidao,
desesperanca e desamparo configuram importantes preditores da ideacao suicida.

Diante desses achados, destaca-se a relevancia da atuacéo psicolégica nas
ILPIs como estratégia fundamental de prevencao. O trabalho do psicélogo possibilita
a identificacédo precoce de fatores de risco, o fortalecimento dos recursos emocionais
dos idosos, a promocédo de vinculos interpessoais e a constru¢cdo de espacos de
escuta e acolhimento. Além disso, acfes preventivas desenvolvidas em conjunto com
familiares, cuidadores e equipes multiprofissionais podem contribuir para a reducéo
do sofrimento psiquico e para a promocao de um envelhecimento mais saudavel e
digno.

Por fim, observa-se a necessidade de ampliacdo das pesquisas sobre a
tematica, especialmente estudos voltados para intervencdes psicoldgicas especificas
em contextos de institucionalizagc&o. O aprofundamento desse campo de investigacao
podera subsidiar praticas mais efetivas de prevencéo ao suicidio e fortalecimento da

saude mental da populacao idosa institucionalizada.
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Resultado da analise

Arquivo: PlIAjgio - Rebeca.docx

Estatisticas

Suspeitas confirmadas: 4,65%
Percentual do texto onde foi possivel verificar a
existéncia de trechos iguais nos endere¢os

encontrados A .
[ |

Suspeitas na Internet: 11,21%
Percentual do texto com expressoes localizadas na

internet A\ .
[

Suspeita de texto gerado por IA: 55,61%

Percentual do texto com padrdo semelhante a IA A .
1

Texto analisado: 95,5%
Percentual do texto efetivamente analisado (imagens,
frases curtas, caracteres especiais, texto quebrado nao

séo analisados).
I

Sucesso da analise: 100%

Percentual das pesquisas com sucesso, indica a

qualidade da anélise, quanto maior, melhor.
I

Enderecos mais relevantes encontrados:

Endereco (URL) Ocorréncias Semelhanca

https://unisales.br/wp-content/uploads/2023/06/QUALIDADE-DE-VIDA-DOS-IDOSOS-EM-
INSTITUICOES-DE-LONGA-PERMANENCIA.pdf

https://www.mppi.mp.br/internet/wp-content/uploads/2026/04/5.-O-DIREITO-A-SAUDE-
DAS-PESSOAS-IDOSAS-EM-INSTITUICOES-DE-LONGA-PERMANENCIA-ANALISE- 9 2,86 %
DA-PRODUCAO-BIBLIOGRAFICA-BRASILEIRA.pdf

14 3,4 %

https://nsl.editorarealize.com.br/editora/anais/cieh/2021/

0,
TRABALHO_EV160_MD1_SA ID1135_08112021155318.pdf 8 1,45 %
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/evelhecimento_saude_pessoa_idosa.pdf 8 7,14 %
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/boletins/epidemiologicos/
- . - . . - 7 1,99 %
especiais/2025/boletim-epidemiologico-da-sifilis.pdf
https://idonline.emnuvens.com.br/id/article/view/1050 7 0,66 %

Texto analisado

O envelhecimento é uma fase natural davida . De acordocom Censo de 2022 do

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica IBGE ) o nUmerode pessoas idosas

cresceu em 56,0% em relacédo a 2010, ultrapassando a marca de 20

.590,597 para 32.113.490 de idosos no
Brasil.

Dessa forma, a nacdo brasileira tem se tornado cada vez mais longeva equiparado aos nascimentos e
apesar disso, ainda enfrenta dificuldades com a qualidade de vida no processo do envelher e evidencia

uma proporg¢ado alarmante de ideagéo suicida e suicidio entre idosos brasileiros (Brasil, 2023)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.


https://unisales.br/wp-content/uploads/2023/06/QUALIDADE-DE-VIDA-DOS-IDOSOS-EM-INSTITUICOES-DE-LONGA-PERMANENCIA.pdf
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https://www.mppi.mp.br/internet/wp-content/uploads/2026/04/5.-O-DIREITO-A-SAUDE-DAS-PESSOAS-IDOSAS-EM-INSTITUICOES-DE-LONGA-PERMANENCIA-ANALISE-DA-PRODUCAO-BIBLIOGRAFICA-BRASILEIRA.pdf
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https://idonline.emnuvens.com.br/id/article/view/1050

O conceito de envelhecimento ativo como propulsor de um envelhecimento com qualidade de vida foi
proposto pela Organizacdo Mundial da Saude com o objetivo de garantir bem-estar fisico e emocional,
acesso a saude de qualidade, independéncia, dignidade e seguranca nesse processo

Na pratica, contudo, esse cenario ainda é defasado, o que torna fundamental investir em estimulos
voltados a prevencao de transtornos mentais

e apromoc¢do da saude mental dos idosos

Fatores como aposentadoria, isolamento social e atitudes hostis da sociedade em relagdao a capacidade da
terceira idade configuram-se como riscos que elevam a incidéncia de depressdo maior, contribuindo, em
muitos casos, para o aumento do suicidio em idosos (Franca

; Murta, 2014).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

O suicidio é um acontecimento social que abrange um grave problema de Satde Publica, visto que esse
fendbmeno atenta intencionalmente contra a integridade fisica do sujeito e pde em questdo a terminalidade
da vida

A causalidade multifatorial acerca desse evento advém de alguns fatores

Dessa forma, quando se fala em suicidio, a terceira idade entra no ranking mundial do grupo de risco,
sendo o grupo menos tentantes e mais

executantes, principalmente entre homens idosos, liderando um indice de

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo o Boletim Epidemiolégico, divulgado pela Secretaria de Vigilancia em

Saude (2017), foi registrado o aumento de 5,5% na taxa de suicidio em idosos em relagcao a média
nacional, o que corresponde a

8,9 mortes a cada 100 mil pessoas entre 0s anos de 2011 e 2016

Nota-se que o perfil que obtém éxito no autoexterminio segue um padrao relativo em idosos(as)
solteiros(as), divorciados(as) ou vituvos(as) (Brasil, 2017)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

De acordo com Minayo, Figueiredo e Mangas (2019), a incidéncia de agravantes suicidas durante a
senescéncia se intensifica quando se refere a pessoas

institucionalizadas. Idosos que residem em Instituicdes de Longa Permanéncia

(ILPIs) apresentam maior ocorréncia de comportamento suicida do que aqueles que vivem em
comunidades devido a fatores como perdas afetivas, depressao e isolamento social



Esse agravo parte do principio da bioética, ferindo a autonomia do sujeito e emergindo o sentimento de
exclusao, colaborando para o aumento do sofrimento psiquico

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Alves, Trindade e Rocha (2021) a atuacdo do Psicélogo no processo do envelhecimento
integrado a equipe interdisciplinar atuante na qualidade do envelhecimento faz-se necessario para o
entendimento da senescéncia, avaliacdo comportamental e a reabilitacdo funcional por meio de
diagnosticos e técnicas da Psicologia

O auxilio da interacdo da equipe interdisciplinar de varios contextos auxilia na prevencdo e promocéo de
saude do idoso focando no envelhecimento saudavel com maior eficacia

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Diante do cenario apresentado, o Psic6logo tem papel primordial em desenvolver atividades preventivas

, acolhimento seguro e analisar sinais de riscos para esse sujeito que se encontra em uma situacado
vulneravel

Além de elaborar estratégias de enfrentamento para lidar com a perdas fisicas e emocionais, desempenha
a funcdo de humanizacao e cuidado frente uma tematica tdao delicada, demonstrando a necessidade de
técnicas especializadas (Santos

; Anjos; Rocha, 2022).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Problematizacao

Palavras insuficientes para analise de IA.

No Brasil, de acordo com o Censo de 2022, o niimero de idosos institucionalizados em residencias de
longa permanéncia foram de 160

Embora o indice de idosos seja gradativo no Brasil, ainda existem entraves para promover qualidade de
vida decente para esse grupo

Com os niveis crescentes da terceira idade, torna-se indiscutivel abordar o aumento da demanda de
idosos sendo institucionalizados em ILPIs (Freitas

; Scheicher, 2010).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.



Segundo Guimaraes et al.,

(2023), o aumento exponencial de ocupantes institucionalizados em lares especificos contribuem para a
superlotacao e declinio de cuidados basicos necessarios defendidos pelo SUAS

Dessa forma, como consequéncia inerente, os atendimentos de profissionais especializados tendem a

ser restritos reduzindo o olhar atento ao idoso, principalmente para aqueles que possuem alguma
limitacao fisica ou mental que os tornam incapazes fisicamente

Essa impotencia inviabiliza e negligéncia aspectos psicoldgicos do idoso, visto que os trantornos mentais
estdo em evidencia nessa populacao

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

De acordo com Oliveiraetal .,

(2021), a institucionalizacdo do idoso pode ocasionar fragilizacdo emocional e social em decorréncia do
afastamento do convivio familiar e da ruptura de vinculos afetivos, condi¢c6es que contribuem para
sentimentos de abandono, solidao e

isolamento social.  Além disso, a adaptacao a rotina institucional frequentemente implica perda parcial

da autonomia e limitacdo da liberdade individual, tornando o idoso mais suscetivel ao sofrimento psiquico
diante da reducao das interagdes sociais significativas e da auséncia de suporte emocional continuo

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Nesse contexto, as perdas inerentes ao processo de senescéncia, como o declinio funcional, a
dependéncia progressiva e a diminuicdo da capacidade de realizar atividades cotidianas, podem ser
intensificadas no ambiente institucional

Essa realidade favorece o desenvolvimento de sintomas depressivos, desesperanca e sentimentos de
inutilidade entre idosos institucionalizados, ampliando a vulnerabilidade psicolégica dessa populacao e
contribuindo para maior predisposicao a ideagdo suicida e aos comportamentos autodestrutivos
(Guimaraes, 2023)

Padrédo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Corroborando para essa problematica, dados epidemiolégicos reforcam a gravidade ao associar ao
fendmeno do suicidio

Segundo o Boletim Epidemioldgico da Secretaria de Vigilancia em Saude (Brasil, 2017), houve um
aumento de 5,5% na taxa de suicidio entre idosos em relacao a média nacional, correspondendo a 8,9
mortes por 100 mil pessoas entre 2011 e 2016



Observa-se, ainda, que o perfil predominante entre os casos de suicidio inclui idosos(as) solteiros(as),
divorciados(as) ou vilivos(as), o que suscita reflexdes acerca do papel das relagdes sociais e do suporte
afetivo na prevencao de desfechos autodestrutivos nessa populacao

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Com base nos fatos discutidos, questiona-se : De que forma a institucionalizacao

de idosos em Instituicbes de Longa Permanéncia

relaciona-se a ideacao suicida, considerando os indices alarmantes de comportamentos autodestrutivos
nessa populacao

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Justificativa

Palavras insuficientes para andlise de IA.

Segundo o Boletim Epidemiolégico da Secretaria de Vigilancia em Saude

(Brasil, 2017), idosos apresentam taxas de suicidio superiores a média nacional

, demonstrando a necessidade de maior atengcdo as demandas psicossociais e emocionais dessa
populacao, sobretudo entre aqueles que vivenciam processos de institucionalizacao e fragilizacédo de
vinculos sociais

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

E estimado que até 2030 uma a cada seis pessoas seja idosa no mundo, evidenciando a necessidade de
maior atencdo para esse grupo etario

Com o aumento da idade, aumenta-se os impactos de fatores de riscos desse sujeito, idosos sao mais
propensos a vivenciar eventos adversos como o luto, queda na renda financeira e perdas afetivas além de
estarem sujeitos ao preconceito da sociedade que aumenta com a idade, causando sofrimento psicolégico
e aumentando os transtornos mentais relacionados a perda funcional (OMS, 2023)

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Ferreira et al.,

(2021), embora as ILPIs desempenhem importante papel assistencial, a institucionalizacao pode favorecer
experiéncias de isolamento social, ruptura de vinculos afetivos e perda parcial da autonomia, fatores
diretamente associados ao sofrimento psiquico e ao agravamento de transtornos mentais entre idosos
institucionalizados



Destaca-se que o afastamento familiar e a reducédo das intera¢des sociais significativas contribuem para
sentimentos de soliddo, desesperanca e inutilidade nessa populagcao

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Os fatos apresentados demonstram a urgéncia em desenvolver pesquisas focadas na ideacao suicida
entre idosos que vivem em ILPIs

E importante ndo apenas mapear os fatores de risco

Somente com esse conhecimento sera possivel construir estratégias de prevencao

efetivas e definir como a Psicologia pode intervir de maneira decisiva para a reducao dessas ocorréncias.

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Considerando tal indice em ascendéncia, esta pesquisa também visa contribuir para universitarios e
profissionais de psicologia no que tange

0 manejo adequado de idosos em situacao de institucionalizacao, oferecendo subsidios

tedricos e cientificos para a compreensao dos fatores emocionais, sociais e psicoldgicos relacionados a
ideacdo suicida nessa populacao (Bestetti

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Sendo assim, compreende-se que esta pesquisa se mostra relevante por tratar-se de uma tematica atual e
urgente, visto nao s6 o aumento no nimero global de pessoas idosas, mas também a prevaléncia de
ideacao e morte por suicidio entre idosos

Para a sociedade e os familiares, os resultados desta pesquisa visam corroborar com a compreensao de
como a institucionalizacdo pode ser um fator contribuinte para tal emergéncia, especialmente quando
associada ao isolamento social, a fragilizacdo de vinculos afetivos e a perda de autonomia

Dessa forma, espera-se incentivar reflexdes acerca da importancia do suporte familiar, do cuidado
humanizado e da criagcdo de estratégias que favorecam a qualidade de vida e o bem-estar psicoldgico dos
idosos

institucionalizados.

Padrédo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

A Psicologia e a sua Relagcao com o Envelhecimento

Palavras insuficientes para analise de IA.



A Psicologia, enquanto ciéncia e profissao, passou por um longo processo de desenvolvimento até
consolidar-se como campo voltado a compreensao dos fen6menos humanos em sua totalidade

Inicialmente, suas origens estao associadas a Filosofia, especialmente as reflexdes

Apenas no final do século XIX, com Wilhelm Wundt e a criagdo do primeiro laboratdrio de Psicologia
experimental em 1879, a Psicologia passou a se afirmar como uma ciéncia empirica, fundamentada na
observacao e na experimentacao (Aradjo, 2021)

Padrao de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Com o passar das décadas, a Psicologia ampliou suas abordagens e areas de aplicacdo, buscando
compreender o ser humano em suas dimensdes cognitivas, afetivas e sociais

A partir do século XX, com o surgimento de escolas como o Behaviorismo, a Psicanalise e a Psicologia
Humanista, o olhar

sobre o sujeito tornou- se mais complexo e integrador

Nesse contexto, a compreensdo do sofrimento psiquico ganhou centralidade, abrindo espaco para
estudos sobre a depressdo, o luto, a perda e os comportamentos autodestrutivos — elementos
intimamente ligados a ideacao suicida (Chiavenato

Padrédo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Com a consolidagdo da Psicologia enquanto ciéncia e profissdo no  Brasil

Uma das areas que ganhou destaque é o estudo do envelhecimento, impulsionado pela significativa
transicao demografica e o aumento da longevidade (Baptista, 2010

; Hothersall, 2019)

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Nas ultimas décadas, o avanc¢o da Psicologia do Envelhecimento, também chamada Psicogerontologia,
representou um marco para a atuacao psicolégica diante das questdes da velhice

Essa area passou a investigar o processo de envelhecer sob a perspectiva

biolégicos, emocionais, culturais e existenciais.

A Psicogerontologia, portanto, surge como uma resposta da Psicologia as demandas de uma populacao
idosa em crescimento, com énfase

na promogao da qualidade de vida, no fortalecimento da autonomia e na prevencéo do sofrimento

psiquico (Neri, 2016).




Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Moraes (2009), a Psicologia em interface com a Gerontologia busca otimizar o

processo de envelhecimento, compreendendo  que cada individuo vivencia a velhice de forma singular

Essa compreensao é essencial para a pratica psicolégica, pois possibilita intervengcées mais humanizadas
e adequadas as necessidades subjetivas do idoso

Assim, o papel do psicélogo amplia-se para além do tratamento de sintomas, tornando-se também o de
facilitador de vinculos, promotor de sentido e mediador do enfrentamento das perdas tipicas dessa etapa
da vida

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

2.1.1 Senescéncia e Senilidade

Palavras insuficientes para analise de IA.

O processo de envelhecimento humano é complexo e engloba duas dimensdes principais

a senescéncia, que se refere as alteracdes biologicas e funcionais naturais, progressivas

e nao patologicas; e a senilidade, marcada pelo envelhecimento patolégico, onde doencas e

agravos comprometem a autonomia e a qualidade de vida

O envelhecimento esta relacionado a capacidade de adaptacédo do individuo as agressdes do meio,
variando conforme fatores biolégicos, psicolégicos, sociais e culturais

Portanto, para compreender verdadeiramente a velhice, é indispensavel adotar uma perspectiva que
transcenda a idade cronolégica e o diagndstico de doencas

(Ciosak et al., 2011).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

De acordo com a Organizagcdo Mundial da Saude (2015) o envelhecimento ativo como "o

, com
processo de otimizacdo das oportunidades de saude, participagdo e seguranga 0

objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas envelhecem ."O

combate a naturalizacdo do sofrimento psiquico e a visao reducionista do envelhecimento esta
diretamente ligado ao conceito de envelhecimento ativo

Esta abordagem foca ndo apenas na longevidade, mas na qualidade dos anos  vividos.

A implementacdo desse paradigma exige a potencializacao dos recursos individuais e sociais,
promovendo a autonomia e o engajamento do idoso ha comunidade, o que funciona como um fator
protetor contra o isolamento e o adoecimento mental



Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

A efetividade do envelhecimento ativo e a prevencgéo do sofrimento psiquico

E neste nivel de atencgdo que se pode garantir a integralidade
do cuidado, que engloba o rastreio de agravos, o suporte
psicossocial e o estimulo ao protagonismo do idoso .  Assim,

a promocéo da saude mental e a prevencao de transtornos

no envelhecimento devem ser concebidas como processos ativos e continuos que visam potencializar os
recursos pessoais e ambientais do idoso para lidar com as adversidades e perdas (Leandro-Franca

; Murta, 2014).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

O Processo do Envelhecimento na Perspectiva Psicossocial

Palavras insuficientes para analise de IA.

O envelhecimento é um fendmeno natural da vida, continuoe -

progressivo, que se estende desde o nascimento até a finitude

Do ponto de vista biolégico, a senescéncia refere-se as alteragcdes organicas e funcionais decorrentes da
passagem do tempo, sendo o amadurecimento um fator inerente ao desenvolvimento humano (Teixeira

; Guariento, 2010).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Contudo, o envelhecimento é marcado ndo apenas pelo amadurecimento fisico e biolédgico, mas pelo
preconceito social (ageismo) enraizado contra a velhice

. positivas ou
As pessoas vivenciam e enxergam a maturacdo a partir de duas perspectivas negativas.

Para alguns, com o avanco da idade, a sabedoria torna-se um acontecimento preponderante aos anos
vivos, mas, por outro lado, a senescéncia ressoa como sindnimo de perdas e sofrimento psiquico (Moreira

; Nogueira, 2008).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Nesse sentido, a teoria do desenvolvimento psicossocial de Erikson  contribui para

a compreensao dessa fase da vida ao propor que, na velhice, o individuo vivencia

o conflito entre integridade do ego e desesperanca

Quando ha a percepcao de uma vida significativa e coerente, o sujeito tende a desenvolver sentimentos de
aceitacao e sabedoria



Em contrapartida, a dificuldade em atribuir sentido as préprias experiéncias pode desencadear
sentimentos de fracasso, arrependimento e desesperanca, favorecendo o sofrimento psicolégico (Erikson

, 1998).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Além disso, sob a perspectiva da psicologia social, compreende-se que os processos de envelhecimento
também sao influenciados pelas interacdes sociais e pelas construcdes coletivas de significado

Conforme aponta Myers (2014), o comportamento humano é constantemente moldado pelas relacdes
sociais, pelas percepcdes construidas ao longo da vida e pelas influéncias do meio, o que implica
reconhecer que a forma como o idoso é visto e tratado socialmente impacta diretamente sua autoimagem
e seu bem-estar psicolégico

Dessa forma, contextos marcados por exclusao, estigmatizacao e isolamento podem intensificar
sentimentos de desvalorizacao e sofrimento, repercutindo negativamente na satide mental dessa
populacao

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Na contemporaneidade, o idoso é frequentemente associado a improdutividade, declinio funcional e
dependéncia, sendo atravessado por concepg¢des sociais marcadas pelo ageismo

A sociedade evidencia a influéncia cultural de se referir ao sujeito mais velho como alguém incapaz e sem
utilidade

Diante disso, tais fatores tornam-se marcadores de impactos subjetivos e psiquicos, contribuindo para a
negacdo do envelhecimento e intensificando o sofrimento psicolégico, podendo favorecer o surgimento
de pensamentos disfuncionais (Moreira

; Nogueira, 2008).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Silva et al.

(2020), o sofrimento psicolégico em idosos esta fortemente associado aos declinios fisicos e psicolégicos

Com a perda funcional, o sujeito tende a entrar em estado de vulnerabilidade psicolégica, contribuindo
para transtornos ansiosos e depressivos - quanto maior o grau de comprometimento fisico, maior o nivel
de medo, angustia e ansiedade

Em decorréncia do sofrimento psiquico intensificado na velhice, a fragilidade e os papéis sociais tendem a
ser fatores preditores de isolamento, depressao e ansiedade



Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Dessa forma, para Beck (2013), pessoas depressivas apresentam cognicoes distorcidas e negativas

Na Terapia Cognitivo-Comportamental, as crencas e pensamentos disfuncionais influenciam diretamente o
humor e o pensamento, sendo comum essa perspectiva negativa em todos os transtornos

Essas distor¢cées contribuem para o aumento da ideacao suicida em pessoas depressivas, uma vez que 0s
padrdes tornam-se enrijecidos com o decorrer da idade

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Na terceira idade, a depressao e a paranoia sao recorrentes

A visao negativa do idoso intensifica-se quando se observa o

passado e ndo existe a possibilidade de retifica-lo, causando a sensacao de impoténcia e finitude voltadas
para a fragilidade da vida

Esses fatores influenciam para uma saude-doenca psiquica vulneravel e suscetivel ao adoecimento
mental (Costa et al

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Com o aumento exponencial de idosos no Brasil, a qualidade de vida desse publico gera preocupacao
devido aos agravantes que surgem

junto com o avanco daidade . Um envelhecimento saudavel engloba diversos fatores

capacidade funcional, suporte social, resiliéncia, satide mental, convivio social e rede de apoio.

Sendo assim, a solidao e o estresse cronico estao fortemente associados ao declinio cognitivo do sujeito,
corroborando para o agravo de transtornos ansiosos e depressivos (Oliveira et al

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

2. 2 A Psicologia do Envelhecimento (Psicogerontologia) : Contexio e Relevancia

Palavras insuficientes para analise de IA.

A Psicogerontologia constitui uma area de especializacao da Psicologia que se dedica ao estudo dos
processos psicolégicos, emocionais, sociais e cognitivos relacionados ao envelhecimento humano

A Psicologia, ao dialogar com a Gerontologia, estabelece uma interface interdisciplinar voltada a
compreensao e a otimizacdo do envelhecer



Esse campo reconhece que o processo de envelhecimento é vivido de maneira singular por cada
individuo, de acordo com suas experiéncias, vinculos e contexto sociocultural, ultrapassando a patologia
e concentrando-se na promoc¢ao de um envelhecimento ativo e saudavel (Moraes, 2009

; Alves; Trindade; Rocha, 2021).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Para Néri (2014), a Psicogerontologia amplia a atencao do psicélogo sobre o idoso,

deslocando o foco da doenca para apromogdo da qualidade devida |, daautonomiae do bem-estar

subjetivo

Essa abordagem compreende o envelhecimento como uma etapa de desenvolvimento repleta de
significados, e ndo apenas como um periodo de perdas

Nesse sentido, a atuag¢ao busca ressignificar o envelhecer, promovendo a adaptacao

O papel do psicélogo, portanto, torna-se essencial para garantir

a dignidade e o bem-estar psiquico da pessoa idosa, atuando

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Quanto as areas de atuacao, o profissional pode contribuir em diversos campos praticos, como na saude,
no contexto familiar, em instituic6es de assisténcia, na educacao, no trabalho e no lazer

A préatica gerontolégica deve integrar essas diferentes dimensdes de modo a facilitar o ajustamento do
sujeito as transformacdes

gque ocorrem com o avango da idade

Essa intervencao envolve uma escuta qualificada, acolhimento empatico e incentivo a participa¢ao social,
elementos que se mostram fundamentais para a manutencao da autoestima e para a sustentacao do
sentido de vida na terceira idade (Alves

; Trindade; Rocha, 2021).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Contudo, o processo de envelhecimento nédo ocorre de forma homogénea

, € o desafio clinico frequentemente reside na distin¢cdo clara entre as perdas funcionais préprias da
senescéncia e aquelas advindas de processos patoldgicos da senilidade

Sinais de depressao, ansiedade e outros transtornos sdo comumente naturalizados ou atribuidos de forma
simplista a idade avancada, sendo erroneamente rotulados como parte de um

"envelhecimento normal”.  Essa falha diagnéstica gera uma barreira perigosa para o

cuidado, dificultando a intervencgéo precoce, levando a negligéncia e



Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

E neste ponto que a Psicogerontologia se torna fundamental, pois deve intervir em contextos de
vulnerabilidade nos quais a qualidade

de vida e a integridade emocional do idoso estdo severamente comprometidas

Fatores como perdas fisicas, luto social e, principalmente, a institucionalizacao, representam grandes
desafios a saude mental dessa populacdo

Entre os idosos institucionalizados, a vulnerabilidade emocional é acentuada de forma drastica pela
ruptura de vinculos familiares e pela perda progressiva de sua autonomia cotidiana (Cavalcante et al

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Dessa forma, a atuacao profissional qualificada emerge como um meio indispensavel para identificar e
intervir em situacoes de risco

O enfrentamento de sentimentos de isolamento, luto e desesperanca desempenha um papel essencial na
prevencao de transtornos mentais e da ideacdo suicida, especialmente no cenario institucional

Assim, o suporte psicogerontolégico atua como um eixo protetivo, exigindo do psicélogo uma
compreensao aprofundada de todos os fatores psicossociais envolvidos para mitigar o sofrimento
psiquico na velhice (Cavalcante et al

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

2. 3 AsInstituicdes de Longa Permanéncia para ldosos  (ILPIs ) :conceito e implicacbes

Palavras insuficientes para analise de IA.

A Lei n°10.741, de 1° de outubro de 2003 , que instituiu o Estatuto do Idoso, € um marco legal

que garante os direitos fundamentais, como saude, respeito e convivéncia familiar e comunitaria, a todas

as pessoas com 60 anos ou mais  no Brasil

Contudo, a garantia desses direitos é desafiada em contextos especificos, como as Instituicdes de Longa
Permanéncia para Idosos (Brasil, 2003)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

De acordo com a Anvisa (2021) as Instituicdes de Longa

Permanéncia para ldosos (ILPIs) sdo definidas no Brasil como instituicbes governamentais ou




ndo governamentais, de carater residencial , destinadas ao domicilio coletivo

de pessoas com 60 anos ou mais , com ou sem suporte familiar

Embora desempenhem um papel importante como alternativa de cuidado para idosos que necessitam de
assisténcia continua ou que nao dispéem de apoio familiar adequado, o ingresso nesse tipo de instituicao
representa uma profunda ruptura no ciclo de vida

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

O processo de institucionalizacdo raramente é neutro, geralmente é marcado por perdas significativas

Corriqueiramente as familias optam pelas ILPIs por falta de tempo e/ou recursos financeiros para manter o
cuidado integral com o familiar, esse fator se intensificou com as mudancas em constituicdes familiares

como o ingresso da mulher ao mercado de

trabalho, diminuicdo da natalidade e mudancas nos estilos parentais (Camarano ; Kanso, 2010).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Segundo Minayo, Figueiredo e Mangas (2017) as perdas afetivas e sociais no processo de
institucionalizacdo possuem um impacto significativo na vida do idoso, contribuindo para o declinio
cognitivo

e a manifestacéo de sofrimento psiquico

0O abandono familiar e a perda de autonomia, por exemplo, intensificam sentimentos de solidao, tristeza e
desesperanca, que sao reconhecidos como precursores da ideacao e do comportamento suicida na
terceira idade

Tais fatores de risco revelam uma trajetéria de vida em que o desamparo fisico e afetivo se cristaliza no
ambiente institucional

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

2.3. 1 AInstitucionalizacao e a Ruptura dos Vinculos Familiares

Palavras insuficientes para analise de IA.

Segundo Minayo, Figueiredo e Mangas (2019), o processo de institucionalizacao do idoso, embora tenha
como objetivo oferecer cuidados continuos e protecéo integral, frequentemente acarreta o rompimento
com o ambiente familiar e comunitario

Esse afastamento é apontado pelas autoras como um dos principais fatores de vulnerabilidade emocional
e social, pois implica perda de vinculos afetivos, isolamento e soliddo, elementos que contribuem para o

agravamento de sintomas depressivos e para o surgimento de comportamentos auto negligentes.

Detecc¢éo de IA inconclusiva.



Nessa perspectiva, Camarano e Christophe (2010) argumentam que a institucionaliza¢ao do idoso é
frequentemente determinada pela falta de suporte familiar ou pelo esgotamento do cuidador principal, que
ndo consegue mais conciliar o alto nivel de dependéncia do idoso com suas préprias demandas de vida

Desse modo, a ILPI é vista pela familia como uma solucdo pragmatica para a sobrecarga, o que, no
entanto, ndo isenta os familiares do dever de convivéncia

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

As Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs) exercem um papel

importante de assisténcia e acolhimento, mas muitas vezes reproduzem contextos impessoais e altamente
regulados, que podem gerar sentimentos de despersonalizagao e

perda de autonomia.

Essa realidade institucional, aliada ao distanciamento familiar, tende a enfraquecer o suporte emocional e
social, comprometendo

a autoestima e o senso de pertencimento  do idoso (Minayo ; Figueiredo; Mangas, 2019).

Padrao de escrita semelhante a texto gerado por IA.

""" 2.3. 2 Os Impactos Psicolégicos e Sociais da Institucionalizagao

Palavras insuficientes para analise de IA.

Segundo Santos, Anjos e Rocha (2022), os impactos psicolégicos e

sociais da institucionalizacao em idosos estao fortemente relacionados a complexidade dos fatores
biolégicos, emocionais e socioculturais que compdem o processo de envelhecimento

A institucionaliza¢cao, ao
promover o afastamento da convivéncia familiar e comunitaria

, intensifica o sentimento de isolamento, solidao e perda de sentido, elementos frequentemente
associados ao sofrimento psiquico e a vulnerabilidade

emocional.

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Além disso, a mudanca do ambiente familiar para a instituicdo pode representar uma ruptura significativa
na identidade e na rotina do idoso

Conforme Hartmann Junior e Gomes (2016), a institucionalizacdo frequentemente exige adaptacdo a novos
habitos, regras e formas de convivéncia



o que pode desencadear sentimento de inseguranca, tristeza e dificuldade de pertencimento ao novo
ambiente

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

De acordo com Teixeira e Martins (2018), a auséncia de relacdes afetivas significativas e os conflitos
familiares séo fatores que fragilizam o estado emocional dos idosos, tornando-os mais vulneraveis a
depressdo e a comportamentos autodestrutivos

A reducao do contato familiar e afetivo pode favorecer sentimentos de abandono, rejeicado e inutilidade,
comprometendo diretamente a autoestima e a

qualidade de vida.

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

A desconexéo social, conforme Santos, Anjos e Rocha (2022), constitui um importante fator

de risco, uma vez que a falta de vinculos e de interagdo social compromete

0 sentimento de pertencimento e participagéo social do idoso

e sofrimento emocional, favorecendo o adoecimento psicoldgico e o agravamento de sintomas
depressivos

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Dessa forma, idosos institucionalizados apresentam elevada prevaléncia de sintomas depressivos,
frequentemente relacionados a perda de autonomia, a dependéncia funcional e a fragilidade dos vinculos
interpessoais

A limitacdo da independéncia e a necessidade de auxilio constante para atividades diarias podem
provocar sentimentos de incapacidade, desesperanca e desmotivacdo (Santiago e Mattos, 2014)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Para Souza et al.

(2019), experiéncias como a aposentadoria e a perda de autonomia tendem a acentuar a sensacao de
inutilidade e dependéncia, provocando sofrimento psicoldgico

Muitos idosos passam a perceber-se como um peso para os familiares ou para a instituicao,
desenvolvendo sentimentos de baixa autoestima e desvalorizacdo pessoal

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.



Além dos aspectos emocionais, Albuquerque et al

(2019) destacam que a fragilidade das relacdes familiares e a auséncia de suporte afetivo adequado
podem intensificar o sofrimento psiquico dos idosos institucionalizados

Nesse contexto, torna-se fundamental que as instituicdbes promovam estratégias de acolhimento, escuta
ativa, fortalecimento dos vinculos sociais e incentivo a autonomia, visando minimizar os efeitos negativos
da institucionalizacao sobre a satide mental

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Sendo assim, observa-se que os impactos psicolégicos e sociais da institucionalizacao ultrapassam as
mudancas fisicas e estruturais, atingindo profundamente a subjetividade e o bem-estar emocional do
idoso

Entre os principais impactos psicoldgicos decorrentes desse processo, destaca-se a ideacao e a
idealizacdo suicida, frequentemente associadas aos sentimentos de soliddo, abandono, perda de
autonomia, sofrimento emocional persistente e auséncia de perspectivas diante da vida, especialmente
em idosos que apresentam sintomas depressivos e fragilidade nos vinculos afetivos (Sanchez

et al., 2021).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

O fendmeno do Suicidio

Palavras insuficientes para analise de IA.

De acordo com a Organiza¢do Mundial da Satide (OMS,

2014), o suicidio é definido como um ato deliberado de por fim

a prépria vida, resultante de uma combinacao de fatores biolégicos, psicolégicos, sociais e culturais

Essa definicdo destaca a complexidade do fendmeno, que ultrapassa o campo individual e se insere no
contexto coletivo

Nesse mesmo sentido, Durkheim (1897) foi um dos primeiros

autores a compreender o suicidio como um fato social

, cuja ocorréncia é influenciada pelas condi¢Ges de integracao e coesdo social

Tal perspectiva permanece atual, pois reforca que o comportamento suicida nao se explica apenas por
aspectos clinicos ou mentais, mas também pelas dinamicas de pertencimento e vinculos sociais

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2018), o suicidio deve ser entendido



como um grave problema de Saulde Publica

, caracterizado por sua natureza multifatorial e pela necessidade de abordagens preventivas amplas, que
envolvam tanto o individuo quanto o meio em que esta inserido

Nesse contexto, a compreensado dos conceitos de ideacao, tentativa e comportamento suicida é essencial
para o desenvolvimento de intervengdes efetivas

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Dessa forma a ideacao suicida refere-se a presenca de pensamentos, planos ou desejos de morte,
podendo variar em intensidade e frequéncia

Esses pensamentos geralmente estdo associados a sentimentos de desesperanca, impoténcia e auséncia
de

sentido existencial.

A tentativa de suicidio, por sua vez, consiste em um ato auto infligido com a intencéo de causar a prépria
morte, mas que nao resulta em 6bito (Minayo

; Figueredo; Mangas, 2019).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Ja comportamento suicida abrange todo o espectro dessas manifestacdes

, desde os pensamentos até a acao efetiva, sendo considerado um processo gradual que reflete o actiimulo
de sofrimento e vulnerabilidades (Brasil, 2018)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

As teorias apresentadas demonstram que o suicidio ndo pode ser compreendido a partir de uma unica
causa, mas como resultado da interacao entre fatores sociais, emocionais, psicoldgicos e existenciais

Enquanto Durkheim enfatiza a influéncia das relagcdes sociais e do pertencimento coletivo, Shneidman
destaca a dor psicolégica insuportavel como elemento central do comportamento suicida, e Frankl
relaciona o sofrimento a perda de sentido da vida

Essas perspectivas contribuem para ampliar a compreensao sobre a idea¢ao suicida e auxiliam

na identificagéo de fatores de risco presentes em populagfes vulneraveis

Nesse sentido, torna-se fundamental discutir como esses aspectos se manifestam na populacao idosa,
especialmente em contextos de institucionalizacdo, marcados por isolamento social, fragilidade dos
vinculos afetivos e perda de autonomia

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.



|deacao Suicida em Idosos:  Fatores de riscos e a vulnerabilidade no contexto Institucional

Palavras insuficientes para andlise de IA.

Aideacao suicida € um sinal de sofrimento psiquico

Na terceira idade, esse fen6meno merece atencao especial, pois a populacao idosa é considerada um
grupo de alto risco para o suicidio

consumado. Embora as taxas de tentativa possam ser menores

determinacgdo no ato, tornando a ideacdo um preditor critico de intervencao imediata (Brasil , 2020).

Padrédo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

De acordo com Sanchez et al

(2022), o risco de desenvolver depressao e ideacdo suicida em idosos é significativamente influenciado
por fatores como o isolamento social, a viuvez e a baixa escolaridade

A depressao e o suicidio na terceira idade estdo diretamente relacionados

Quando o idoso demonstra sinais depressivos que ocorrem de maneira sutil, como nao querer estar entre
amigos ou familiares e aos poucos deixa de realizar atividades que antes proporcionavam prazer

A depressao no idoso pode ser sutil, manifestando-se por meio de queixas somaticas ou apatia, o que
dificulta o diagndstico e reforca a necessidade de um olhar especializado para a identificagao precoce do
risco

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

""" Além dos fatores psicossociais, os riscos clinicos ndo podem ser negligenciados

A presenca de doencas cronicas incapacitantes, dor persistente, e a dependéncia de multiplos
medicamentos (polifarméacia) sdo comorbidades que elevam drasticamente o risco de ideacdo (Lima,
Lopes e Coelho, 2025)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Nessa perspectiva, Santos, Anjos, Rocha, (2022) observam que a ideacao suicida em idosos esta
diretamente ligada a fatores psicossociais, como o enfraquecimento das relacdes afetivas, a depressao e
a percepcao de uma vida sem sentido

A perda de vinculos familiares, o isolamento social e as

doencas crénicas aparecem como elementos centrais que desencadeiam a sensacgao de inutilidade e

desamparo.



Esses aspectos sdo potencializados pelo processo de institucionalizacao, que pode intensificar
sentimentos de soliddo e abandono

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Pesquisas apontam para uma correlagédo positiva entre institucionalizagéo e a depressdo nesse publico,
ou

seja, idosos residentes em instituicdes de longa permanéncia séo

A partir do momento da institucionalizagdo, a falta de contato com a familia e a comunidade reforcam o
abandono social e a perda de autonomia, fazendo com que o idoso se sinta excluido e tenha perdido o
controle da sua vida e de suas proprias decisdes

Esse cenario de vulnerabilidade e desamparo no ambiente institucional justifica

a andlise aprofundada dos riscos de ideag&o suicida em ILPIs (Sanchez etal ., 2022).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Além disso, a literatura aponta que muitos idosos ingressam nas Instituicées de Longa Permanéncia ja
marcados por experiéncias de abandono, rejei¢do, violéncia e fragilidade emocional, condi¢Ges que
podem ser agravadas pelo

afastamento do convivio familiar e comunitario

Nesse contexto, a institucionalizacdo, quando nao acompanhada de estratégias efetivas de acolhimento e
promocdo da saude mental, pode intensificar o sofrimento psiquico e favorecer

0 surgimento ou agravamento de sintomas depressivos e da ideacgdo suicida (Vinagre etal ., 2021).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Segundo Minayo e Cavalcante (2015), a institucionalizacao pode representar uma ruptura significativa na
vida do idoso, especialmente pela perda da convivéncia familiar, diminuicdo da autonomia e afastamento
das relagdes sociais construidas ao longo da

Esses fatores favorecem sentimentos de inutilidade, abandono e soliddo, aumentando a vulnerabilidade
emocional e contribuindo para o desenvolvimento de sintomas depressivos e idea¢ao suicida

em idosos institucionalizados.

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Estudos indicam que a dificuldade em estabelecer novos vinculos |

a perda dos lagos afetivos anteriormente construidos e a sensacao de ruptura com a prépria histéria de
vida podem desencadear sentimentos de soliddo, desesperanca e perda de sentido existencial



Associados a presenca de doencas cronicas e limitagdes funcionais, esses fatores tornam o idoso
institucionalizado ainda mais vulneravel ao comportamento suicida, reforcando a necessidade de
acompanhamento psicoldgico continuo e de ag6es que fortalecam o suporte emocional e social dentro
das ILPIs (Vinagre et al

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

De acordo com Hartmann Junior e Gomes (2016), idosos residentes em Instituicées de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPIs) apresentam maior predisposicdo ao sofrimento psiquico devido as
limitacdes impostas pela rotina institucional, a reducdo da individualidade e a fragilidade dos

vinculos afetivos. A auséncia de atividades significativas, associada a sensacado de perda

de controle sobre a prépria vida, pode intensificar sentimentos de desesperanca

e favorecer pensamentos relacionados a morte como forma de alivio do sofrimento emocional

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Além disso, conforme Santiago e Mattos (2014), a elevada prevaléncia de sintomas depressivos em idosos
institucionalizados esta diretamente relacionada ao isolamento social e a auséncia de suporte emocional
adequado

Os autores apontam que muitos idosos vivenciam a institucionalizacdo como experiéncia de exclusao
social e abandono familiar, condicdo que compromete o sentimento de pertencimento e aumenta o risco
de ideacao suicida, principalmente em individuos que ja apresentam fragilidade emocional ou histérico de
perdas significativas

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Albuquerque et al.

(2019), a fragilidade das relacdes familiares no contexto institucional exerce

impacto direto na satde mental dos idosos

A reducao das visitas familiares, o sentimento de esquecimento e a auséncia de vinculos afetivos
consistentes podem intensificar sentimentos de rejeicao e desamparo

Nesse contexto, a institucionalizacao deixa de representar apenas um espaco de

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Dessa forma, Sanchez et al.

(2022), a institucionalizagdo associada ao isolamento social e a perda da autonomia contribui para o
agravamento da depressdo e da ideacdo suicida na velhice



A falta de participacao ativa nas decisdes cotidianas, a ruptura com a identidade social anteriormente
construida e a sensacao de dependéncia favorecem sentimentos de desesperanca e perda de sentido da
vida,

fatores frequentemente associados ao comportamento suicida em idosos

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Fatores de Risco e Fatores de Protecao na Ideacao Suicida de Idosos

Palavras insuficientes para analise de IA.

Com o amadurecimento biol6gico, pessoas idosas tendem a

vivenciar perdas significativas ao longo da vida, como a reducdo da autonomia, a aposentadoria, a perda
de entes queridos e a limitacao das capacidades fisicas

Esses fatores, associados a sentimentos de soliddo e abandono, contribuem para o0 aumento da ideacao
suicida e da depressao nessa faixa etaria, sobretudo entre os idosos institucionalizados em ILPIs

A convivéncia restrita e a escassez de vinculos afetivos nesses ambientes contribuem para potencializar a

sensacao de isolamento, favorecendo pensamentos autodestrutivos e

comportamentos que colocam a vida emrisco  (Vale et al., 2023).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Reis, Santos e Pucci (2021), a ideacao e a tentativa de suicidio em idosos decorrem de uma
combinacao de fatores biopsicossociais, hos quais aspectos como doencas cronicas, limitacdes
funcionais, dificuldades econdémicas e conflitos familiares estao entre os principais

desencadeadores. Tais condicdes, somadas a percepcao de inutilidade e ao sentimento

de ser um fardo para a familia

, refletem um quadro de vulnerabilidade emocional que, quando nao tratado, pode culminar em ideacao
suicida

Em consonancia, a revisdo sistematica de 2020 sobre os fatores

de risco relacionados ao suicidio em idosos

aponta a aposentadoria, a perda de habilidades, o isolamento social e a depressdao como elementos
fortemente associados ao comportamento

suicida na velhice.

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

De acordo com Harvard (2025), idosos, apesar de estarem em um grupo de risco para o

suicidio, ainda dispdem de menos recursos para prevengao

Individuos com 75 anos ou mais apresentam maiores taxas de mortalidade por autoexterminio quando
comparados as demais faixas etarias (20,3 por

100. 000), sendo esse fendmeno frequentemente associado ao isolamento social e a solidédo



vivenciados nessa fase da vida, o que evidencia a necessidade de programas de preven¢ao mais ativos e
eficazes

Pesquisadores questionam-se se o envelhecimento, associado a perdas afetivas, sociais e funcionais, é
suficiente para explicar o aumento de comportamentos autodestrutivos, ou se fatores como o afastamento
familiar e a vivéncia em instituicdes exercem um papel mais determinante nesse

cenario.

Além disso, torna-se necessario refletir sobre como variaveis psicoldgicas, sociais e ambientais interagem
nesse processo, especialmente diante de evidéncias que associam a institucionalizacdao e o abandono ao
agravamento de quadros depressivos e a ideacao suicida (Sanchez et al

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

De forma semelhante, Leite, Pereira e Barbosa (2024) destacam

gque a presenca de transtornos mentais, especialmente a depresséo, o uso abusivo de

substancias, a dependéncia fisica e a auséncia de suporte familiar figuram como fatores agravantes do
risco de suicidio entre os idosos

De acordo com Mello et al

(2016) reforcam que a idade mais avancada (70 a 89 anos) tende a apresentar maiores indices de ideacdo,
especialmente quando ha doencas incapacitantes ou dor crénica

O acumulo desses fatores reforca a importancia de politicas publicas voltadas a

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Segundo Leite, Pereira e Barbosa (2024), os fatores de protecdo exercem papel crucial na mitigacdo do
risco de suicidio entre idosos, o fortalecimento dos vinculos familiares, o incentivo a convivéncia
comunitaria,

0 acesso a servigos de saude mental e o

estimulo a espiritualidade e a religiosidade constituem recursos fundamentais de enfrentamento

Além disso, atividades que promovem o sentimento de utilidade, pertencimento e propésito contribuem
significativamente para a preservacdo da satide mental e para a reconstrugdo do sentido da vida na
velhice

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Estratégias Preventivas e o Papel do Psicélogo

Palavras insuficientes para analise de IA.

O suicidio na velhice é um fenbmeno complexo e multifatorial, que demanda uma atuacao preventiva
continua e sensivel por parte



dos profissionais de saude mental.

Em Instituicées de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs), onde o convivio social é limitado e as perdas
afetivas e funcionais tendem a se intensificar, o psic6logo assume um papel central na promoc¢ao do bem-
estar emocional, na escuta ativa e ha identificacdo precoce de sinais de risco

Dessa forma, idosos institucionalizados apresentam maior prevaléncia de ideacao

acolhimento e acompanhamento psicoldgico nesse contexto (Vale etal ., 2023).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

De acordo com Leite, Pereira e Barbosa (2024), as estratégias preventivas devem priorizar a criacdo de
espacos de didlogo e pertencimento, possibilitando ao idoso expressar seus sentimentos e elaborar suas
perdas de forma saudavel

O estabelecimento  de grupos terapéuticos, oficinas de convivéncia e atividades de

estimulacdo cognitiva e afetiva sao ferramentas eficazes para fortalecer o vinculo entre os residentes e a
equipe multiprofissional

Tais praticas nao apenas reduzem a sensacao de isolamento, mas também reforcam o sentido de utilidade
e o valor subjetivo da vida, aspectos protetivos essenciais

frente a ideacao suicida.

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

O psicoélogo, nesse contexto, atua tanto na dimensao clinica quanto na institucional

Na dimensao clinica, sua intervencao envolve a escuta empatica, a avaliagcao de risco suicida, o
acompanhamento individual e a promocao da

autonomia e autoestima.

Ja na dimensao institucional, cabe-lhe trabalhar junto a equipe interdisciplinar, orientando cuidadores e
profissionais de enfermagem sobre a importancia do acolhimento afetivo e do manejo adequado de
comportamentos depressivos e autodestrutivos

A atuacao integrada entre psicologia, enfermagem, servico social e medicina é determinante para a
deteccdo precoce e para a prevencao de tentativas de suicidio em idosos institucionalizados (Oliveira,
2022)

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Além disso, o psicélogo desempenha papel relevante na educacdao em saude mental dentro das ILPIs.

Através de acdes psicoeducativas, pode-se desconstruir preconceitos ligados a velhice

, estimular o protagonismo dos residentes e orientar familiares e
profissionais

sobre os sinais de alerta da ideacgédo suicida




Tais iniciativas fortalecem o suporte social e reduzem o estigma associado ao sofrimento psiquico,
promovendo um ambiente institucional mais humano e acolhedor (Reis

; Santos; Pucci, 2021).

Deteccgédo de IA inconclusiva.

Segundo Boff (2014), o cuidado constitui-se como uma atitude existencial que envolve acolher, respeitar e
responsabilizar-se pelo outro em sua totalidade, o que se torna essencial no contexto do envelhecimento

Nessa perspectiva, a intervencéo psicologica deve transcender a prevencao

De acordo com Frankl (2008), o ser humano é movido pela busca de sentido

, @ quando o individuo reencontra um propésito, ele restabelece o desejo de viver

Assim, as estratégias preventivas e a atuacao psicolégica em ILPIs devem articular acdes terapéuticas,
educativas e institucionais, voltadas a escuta

sensivel, a valorizacdo da vida e ao fortalecimento da rede de apoio emocional dos idosos

Padrao de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Por fim, a promocé&o de espagos de escuta e

acolhimento representa um fator protetivo essencial diante da ideacao e do comportamento suicida

A criacao de vinculos, o reconhecimento da dor e o apoio emocional sdo elementos fundamentais para a
reconstrucao do sentido de vida e para a prevencado de comportamentos autodestrutivos

Dessa forma, compreender os conceitos fundamentais de ideacdo, tentativas e comportamentos suicidas
é indispensavel para a atuacao do psicélogo, pois possibilita intervencdes que valorizem o sujeito em sua
totalidade e promovam um cuidado humanizado e integrado (Santos

; Anjos; Rocha, 2022).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

A prevencao do suicidio em Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs)

exige uma abordagem sistémica, sustentada em modelos tedricos e programas estruturados que
envolvam toda a equipe multiprofissional

Os modelos de prevencdo mais eficazes sdo aqueles que articulam a¢cées de promocéao de satde mental,
capacitacao de profissionais e fortalecimento de vinculos sociais, promovendo a integracao entre o idoso,
a familia e a instituicdo (Souza

; Mendes, 2022).

Padrdo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

De acordo com Minayo e Cavalcante (2023), os modelos mais adotados, destaca-se o modelo
biopsicossocial, que compreende o envelhecimento como um processo multifatorial influenciado por
dimensdes biolégicas, psicolégicas e sociais



Esse modelo orienta as a¢cdes preventivas em ILPIs ao enfatizar o acolhimento integral, o estimulo a
autonomia e o desenvolvimento de interven¢cdes que contemplem

tanto o cuidado emocional quanto o fisico

Assim, as praticas institucionais devem ir além da assisténcia basica e incluir o acompanhamento
psicolégico continuo, oficinas de socializacao, grupos de convivéncia e praticas de espiritualidade,
fatores protetores reconhecidos contra a ideacao suicida

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

A Organizacdo Mundial da Satide (OMS, 2021), divide a prevencdo em trés dimensoes:

primaria, voltada a promocao da saude e a reducgédo de fatores de risco ;

e terciaria, relacionada ao acompanhamento e a reabilitacdo de idosos que ja apresentaram
comportamento suicida

. Segundo Dias et
al.

(2022), a aplicacdo desse modelo em ILPIs permite a estruturacéo de protocolos eficazes, assegurando
que cada residente receba atencao adequada conforme seu nivel de

vulnerabilidade.

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

No contexto brasileiro, programas institucionais inspirados em politicas publicas tém se mostrado

relevantes. O Programa Nacional de Prevencao do Suicidio, em consonanciacom a

Politica Nacional de Salde da Pessoa ldosa e o

Setembro Amarelo, tem orientado a criacao de acdes educativas, grupos de escuta e

campanhas de valorizacéo da vida dentro das ILPIs

Essas iniciativas reforcam a importancia da atuacao intersetorial entre psicélogos, assistentes sociais,
enfermeiros e cuidadores, ampliando o alcance das estratégias de

prevencao (Brasil, 2020).

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

Além disso, experiéncias exitosas relatadas por Santos e Ribeiro (2023) demonstram que ILPIs que
implantam programas de atencao psicossocial com foco nha convivéncia e no suporte emocional reduzem
significativamente os indices de depressao e ideacdo suicida entre seus residentes

A criacao de espacos terapéuticos, rodas de conversa, atividades artisticas

e visitas intergeracionais sao exemplos de interven¢des que fortalecem o sentimento de pertencimento e a
ressignificacdo da velhice

Nenhum padréo de escrita reconhecido.



O psicédlogo, junto a equipe multiprofissional, atua como mediador entre as demandas emocionais dos
idosos e a estrutura institucional, assegurando que a prevencao do suicidio se concretize nao apenas
como uma pratica técnica, mas como um compromisso ético e humano

Tal perspectiva, reflete uma ética do cuidado que humaniza as relacées e da sentido ao ato de cuidar,

reconhecendo o valor da vida em todas as suas fases  (Boff, 2014)

Padréo de escrita semelhante a texto gerado por IA.

660781054737000MATERIAIS E METODOS

Palavras insuficientes para analise de IA.

Tipo de Pesquisa e protocolo de busca

Palavras insuficientes para analise de IA.

Foi conduzida uma revisdo sistematica da literatura com o objetivo de analisar ideacdo suicida em
populacdes idosas institucionalizadas em Instituic6es de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI's)

Esta revisdo seguiu rigorosamente os critérios estabelecidos pelo

Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA

Statement), que trata-se de um método que orienta autores de revisdes sistematicas e meta-analises na
avaliacdo de resultados de intervencdes realizadas em outross estudos

. (PAGE et al., 2021).

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

No processo empregou-se a abordagem PICOS, que é um acronimo para estruturar os descritores de
busca de pesquisa e critérios de inclusdo em revisdes sistematicas nas bases de dados

Ele divide o problema em 5 elementos essenciais

participantes (P), intervengdes (I), comparagdes (C), resultados (O) e desenho do estudo escolhido (PAGE
et al

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Neste sentido:

Palavras insuficientes para analise de IA.



Participantes: idosos (>60 anos).

Palavras insuficientes para analise de IA.

""" Intervencoes: Fatores de risco da ideacao suicida e acdes da psicologia para prevencao.

Palavras insuficientes para analise de IA.

""" Comparacoes: Ildosos com e sem ideacdo suicida ou diferentes fatores associados

Palavras insuficientes para analise de IA.

""" Resultados:  Identificagdo dos fatores de risco e estratégias de  prevencgdo psicolégica

Palavras insuficientes para analise de IA.

Desenho do Estudo:  Estudos cientificos sobre satde mental, idosos e prevencao do suicidio

Palavras insuficientes para analise de IA.

Os artigos selecionados foram obtidos das seguintes bases de dados

: MEDLINE/PubMed, Google Scholar e
SciELO.

Foram considerados artigos publicados nos ultimos 20 anos, abrangendo o

periodo de janeiro de 2000 a novembro de 2020, com um recorte temporal estabelecido de 2015 até 2026

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

3. 2. Selec¢do dos artigos

Palavras insuficientes para analise de IA.

""" Os artigos foram selecionados de acordo com  critérios de inclusdo e exclusao

Foram considerados como critérios de inclusao

pesquisas realizadas com individuos acima de 60 anos, institucionalizados, ltcidos (sem diagnéstico de
doenca mental que impossibilite a compreenséao da pesquisa), artigos cientificos publicados no periodo
dos ultimos 10 anos, estudos disponiveis em portugués

pesquisas de campo com amostra real (cortes), estudos de caso, pesquisa longitudinal, relato de
experiéncia

. pesquisas que abordem ideacao suicida no perfil amostral selecionado

estudos relacionados aos fatores de risco, satide mental, vulnerabilidade psicossocial e prevencdo do
suicidio



. trabalhos que discutam contribuicdes da psicologia e intervencdes psicolégicas

artigos completos disponiveis gratuitamente ou com acesso integral ; artigos em portugués.

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Ja os de exclusdo foram: amostra nao idosa;

fora de instituicionalizacdo em ILPI's, artigos duplicados nas bases de dados

trabalhos incompletos, resumos simples, editoriais, cartas ao leitor e canais de eventos ; estudos

; artigos fora do recorte
gque ndo abordem ideacao suicida, fatores de risco ou  prevengao temporal;

artigos de revisdo sistematica, pesquisa bibliografica ; artigos em lingua estrangeira.

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

A primeira etapa da pesquisa busca, entao, selecionar uma quantidade de

até 50 artigos por meio do titulo e resumo, para poderem ser organizados em uma ordem para leitura de
resumos

Os artigos que nao atendam aos critérios de inclusdo serdo excluidos nesta primeira etapa de leitura

Os artigos restantes que tratem do assunto serao avaliados na integra

Nenhum padréo de escrita reconhecido.

Palavras insuficientes para andlise de IA.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Palavras insuficientes para andlise de IA.

O desenvolvimento da pesquisa (Figura 01) selecionou 32 artigos iniciais por meio do titulo, sendo eles

MEDLINE/PubMed (n° 2), Google Scholar (n° 28), SciELO (n° 2)

Apos a selecdo inicial, foram lidos os resumos de todos e, a partir dessa nova epata, selecionou-se 14,
considerando os critérios de inclusdo e exclusao

Foi realizada, entéo, a leitura completa dos 14 artigos e, apés, o nimero total dos artigos permaneceu em
14, sendo esses selecionados para analise da revisdo sistematica (Figura 2)

Nenhum padréo de escrita reconhecido.



Aviso:

/A Nao é recomendado utilizar percentuais para medicao de plagio, os valores exibidos sao apenas dados estatisticos.
Essa andlise considera citacdes como trechos suspeitos, apenas uma revisao manual pode afirmar plagio. Clique aqui

para saber mais.

Estatisticas:

Expressdes analisadas: 2119

Buscas Realizadas na Internet: 3016

Buscas Realizadas na Computador: O

Downloads de paginas: 572

Downloads de paginas malsucedidos: 986
Comparag0es diretas com paginas da internet: 607
Total de enderecos localizados: 743

Quantidade média de palavras por busca: 9,89

Configuracdes da analise:

Limite minimo e maximo de palavras por frase pesquisada: 8 a 16
Nivel da Andlise (quantas vezes o documento foi analisado): 3

Legenda:

A Endereco validado, confirmada a existéncia do
texto no enderego marcado.

Expresséo ndo analisada

Expressado sem suspeita de plagio
Expresséo ignorada
Ocorréncia ndo considerada (ndo confiavel)

Algumas ocorréncias na internet

Contém ocorréncia confirmada

Ocorréncias na base local
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