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Setembro é o mês dedicado à prevenção do
suicídio. 

Trata-se de uma campanha que teve início no
Brasil em 2015 e visa conscientizar as pessoas

sobre o suicídio, bem como evitar o seu
acontecimento. 

ESSE MATERIAL É VOLTADO PARA: TREINADORES (AS),
PROFESSORES (AS), GESTORES (AS) E ATLETAS ACIMA DE

14 ANOS

SETEMBRO AMARELO
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S A Ú D E

S A Ú D E  M E N T A L

S A Ú D E  E M O C I O N A L

“Um estado de completo bem-estar
físico, mental e social e não somente
a ausência de enfermidades” (OMS)

É o equilíbrio e o cuidado com os
pensamentos que desencadeiam os
sentimentos e emoções, resultando
nas ações e comportamentos.

A emoção é uma ação instintiva que
passa pela nossa percepção mental
em fração de segundos
desencadeando as sensações físicas
e reações orgânicas. 
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DEFINIÇÕES DE SAÚDE



CHEGA DE PRECONCEITO!
HOMEM PODE SOFRER E

TAMBÉM PODE CHORAR...
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https://brasilrugby.sharepoint.com/:v:/r/sites/NINAVPRBR/Docu
mentos%20Compartilhados/General/A%C3%87%C3%95ES%20
COORD.%20%C3%81REAS%20DE%20APOIO/SETEMBRO%20A
MARELO/Setembro%20amarelo%20crian%C3%A7as.mp4?
csf=1&web=1&e=40GScN

LINK DO VÍDEO:



Tristeza: choro excessivo
Auto aceitação baixa (não se sentir pertencente aos
grupos inseridos)
Autoestima baixa: não se enxergar suficiente nos treinos,
jogos, grupos de clube, escola, trabalho e relações gerais
Pensamentos negativos: pessoa pessimista, acreditando
que tudo sempre vai dar errado (exemplo: vai perder)
Dificuldade nas relações interpessoais: sempre
implicando e arrumando confusão com pessoas; não
conseguir interagir nem se relacionar de forma saudável
(time, treinador, equipe multidisciplinar, família, colegas de
escola ou de trabalho)
Comportamentos inadequados e irresponsáveis sem
pensar e sem se preocupar com as consequências
(exemplo: dirigir alcoolizado, ter relações sexuais sem
proteção, automutilação, ...)
Comportamento agressivo: brigar constantemente (raiva);
perder a calma e a paciência sem motivo aparente
Falta de equilíbrio mental: pessoa sempre descontrolada,
com sintomas e sinais de ansiedade, estresse, depressão,...
Autocobrança excessiva: pessoa que se cobra demais;
sofrendo e se sentindo culpada ou angustiada
Tentativa de suicídio: a pessoa sentir que precisa acabar
com a dor; não conseguir enxergar nenhuma possibilidade
de amenizar essa dor e sofrimento  6

SAÚDE X DESEQUILÍBRIOS



PRECISAMOS FALAR SOBRE...
E OBSERVAR ATENTAMENTE

OS  COMPORTAMENTOS E
SINAIS:
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DADOS SOBRE SUICÍDIO
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Segundo a OMS (organização mundial de saúde), 800 mil
pessoas no mundo cometem o suicídio por ano. 

800 mil pessoas por ano

Ocorre uma morte a cada 45 segundos no mundo.

1 morte a cada 45 segundos

No Brasil o índice é
maior entre 15 e 29

anos, sendo a
quarta maior

causa de morte,
ficando atrás de

acidentes de
trânsito, doenças e

agressões

Índice maior entre
15 e 29 anos

Segundo a OMS,
em países

pobres com a
taxa de

vulnerabilidade,
o  índice é maior 

Países pobres 

O Brasil ocupa o
oitavo lugar no

mundo com
aproximadamente:
16 mil casos/ano
1.333 casos/mês

43 casos/dia

Casos

A  C A D A  1  C A S O  D E  S U I C Í D I O  H Á  O U T R O S  3 0
C A S O S  D E  T E N T A T I V A S  D E  S U I C Í D I O  N O  M U N D O .



DEPRESSÃO: 
É uma doença que se caracteriza por afetar o estado de humor e o emocional
da pessoa, deixando-a com um predomínio anormal de tristeza. Manifesta-se
através de alterações de pensamentos, emoções e comportamentos.

ANSIEDADE: 
É um estado emocional de apreensão e expectativa (irrealista, desproporcional
e contínua) de que algo ruim aconteça, acompanhado de reações físicas e
mentais desconfortáveis.
Se potencializada ou não tratada pode se transformar em: TOC, Síndrome do
pânico, estresse pós-traumático, fobias, ...

TRANSTORNO BIPOLAR: 
Oscilação de episódios depressivos com estados de êxtase/obsessão e mania.

USO PROBLEMÁTICO DE ÁLCOOL, DROGAS E SUBSTÂNCIAS EM
GERAL: 
O uso de drogas pode levar a quadros de transtornos de ansiedade, capazes
de aumentar a angústia do indivíduo a ponto de fazer acreditar que a melhor
saída para o problema seja recorrer à morte. (Alguns exemplos no meio
esportivo:  lidar sob pressão, lesões, derrotas, dificuldade de se relacionar,...).

IMPORTANTE: 90% dos casos de suicídio entre crianças e
adolescentes tem como pretexto alguma perturbação mental
(ansiedade ou depressão), oscilações bruscas de humor e abuso do
uso de álcool, drogas ou outras substâncias químicas. 
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TRANSTORNOS MENTAIS
LIGADOS AO SUICÍDIO



TRANSTORNOS MENTAIS: tais como: ansiedade, estresse, depressão, transtorno
bipolar...

ABUSO DE ÁLCOOL, DROGAS, MEDICAÇÕES E OUTRAS SUBSTÂNCIAS...

TRAUMAS: abusos morais ou sexuais, importunações, assaltos, acidentes, luto...

DIFICULDADE DE LIDAR COM FRUSTRAÇÕES: quanto maior a expectativa,
maior a frustração...

AUTOESTIMA BAIXA: não estar contente com sua forma de ser, de se
expressar e de viver...

DOENÇAS E DORES CRÔNICAS: dores que não se curam...

DIFICULDADE DE SE RELACIONAR COM OUTRAS PESSOAS: dentro do time,
treinador (a), familiares, amigos...

DIFICULDADES FINANCEIRAS:  podem gerar preocupação excessiva...

SINAIS DE COMPORTAMENTO SUICIDA: citarei mais profundamente logo a
seguir...

SOFRIMENTO EM RELAÇÃO A SUA ORIENTAÇÃO SEXUAL: em relação a
sua autoaceitação ou aceitação nos grupos de covívio...

1 0

FATORES DE RISCO



Tristeza excessiva 
Isolamento social (afastamentos, adiamentos)
Mudança hábitos (sono/alimentação)
Perder interesse em atividades prazerosas
Alterações de humor gerando irritabilidade, agressividade, ...
Queda de frequência e produtividade (estudo, trabalho,
treinos...)
Irresponsabilidade (direção imprudente, relações sexuais
sem proteção, automutilação)
Uso abusivo de medicação/ drogas/ álcool
Alteração de rotinas e comportamentos (desviar olhar, usar
capuz ou boné,...)
Descuidar da higiene pessoal 
Desapegar de coisas
Tratar assuntos pendentes (fazer as pazes, acertar dívidas)
Fazer cartas direcionadas (separar bens/testamento)
Falar o tempo todo em morte
Ameaçar cometer suicídio
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SINAIS



MITO

Quem pensa ou tenta suicídio uma vez,
estará preso a isso para o resto da vida

Quer acabar com o sofrimento
momentâneo

MITO VERDADE

MITO VERDADE

MITO VERDADE

MITO VERDADE

A pessoa que ameaça cometer suicídio
só quer chamar atenção

Muitas vezes é um pedido de ajuda

Uma pessoa tinha ideia suicida e muda
de uma hora para outra, portanto, não

corre mais riscos
Ainda corre risco se a dor permanecer

Não devemos conversar sobre suicídio
para não encorajar

Devemos falar para dar opção de a
pessoa escolher pela vida

A maioria dos suicídios acontecem sem
aviso prévio

Devemos prestar atenção aos sinais de
alertas verbais e comportamentais

VERDADEMITO

1 3

MITOS X VERDADES 



• Seu sublime 'try' eliminou os All Blacks no mundial de 1999. Morreu aos 48 anos
(em 2020).
• Publicou um livro (2007) relatando sobre sua depressão desencadeada por
vários episódios pessoais. 
• Testemunhas o viram no telhado de um prédio de aproximadamente 10 metros
de altura e depois foi encontrado sem vida. 
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CASOS DE ATLETAS

S I M O N E  B I L E S

G A B R I E L  M E D I N A

M I C H A E L  P H E L P S

• Optou por não competir nas provas do individual geral e em quase todas as finais
por aparelhos (Tóquio, 2020). 
• Tornou-se um dos símbolos da luta por mais atenção ao tema saúde mental.
"Acho que a saúde mental é mais importante nesse momento. Temos que proteger
nossas mentes/ nossos corpos e não apenas sair e fazer o que o mundo quer que
façamos."

• Enfrentou a depressão ao lidar com problemas familiares (rompimento com a mãe
e o pai adotivo - era seu técnico até 2021) que o afastaram de 5 provas da
temporada.
"Reconhecer e admitir para mim mesmo que não estou bem vem sendo um
processo muito difícil. [...] me questionei muito nos últimos tempos se deveria tornar
isso público ou manter de forma privada."

• Atleta com mais medalhas olímpicas (28, das quais 23 são de ouro). 
• Reconheceu estar em depressão após cada uma das 5 Olimpíadas de que
participou (2000-2016).
• Passou dias trancado sozinho em um quarto de hotel (2012).
• Em seu episódio depressivo mais grave e profundo pensou em tirar a própria vida.

C H R I S T O P H E  D O M I N I C I  

 

G I N Á S T I C A  A R T Í S T I C A

S U R F E

N A T A Ç Ã O

R U G B Y
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FILMES 

N A S C E  U M A
E S T R E L A

R E T R A T A  P R O B L E M A S
C O M  Á L C O O L ,

C H E G A N D O  A O
S U I C Í D I O

P O R
L U G A R E S

I N C R I V E I S  
S O B R E  D E P R E S S Ã O  E

B I P O L A R I D A D E  N A
A D O L E S C Ê N C I A  

 

P A D D L E T O N
S O B R E

C U M P L I C I D A D E  E  O
D I R E I T O  D E

E S C O L H E R  N Ã O
S O F R E R



CAPS
CENTRO DE ATENÇÃO

PSICOSSOCIAL

UBS
UNIDADES BÁSICAS

DE SAÚDE
(POSTINHOS NAS

REGIÕES)

PROFISSIONAIS CAPACITADOS:
 Psicólogo e Médico Psiquiatra

LINKS ÚTEIS:

UNIVERSIDADES
PRESTAM ATENDIMENTO À

COMUNIDADE

https://www.cvv.org.br 1 5

CANAIS DE AJUDA

https://www.cvv.org.br/
https://www.cvv.org.br/


VAMOS VALORIZAR A VIDA!
JUNTOS (AS) SOMOS MAIS FORTES NA PREVENÇÃO

 AO SUICÍDIO!

PRECISAMOS FALAR DISSO O
ANO INTEIRO!


