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INTRODUCAO O suicidio € um problema de salde publica grave e complexo
que afeta milhares de brasileiros todos os anos. De acordo com o Ministério
da Saude, o Brasil registrou mais de 30 casos de tentativa suicidio por dia,
levando a internacdo. Em vista da situacao que se apresenta, as abordagens
equivalentes ao manejo com esses casos se fazem necesséario para a
qualificacdo profissional dos futuros enfermeiros ou trabalhadores desse
setor. Tendo como esse projeto seu objetivo em criar um cenario simulado
para abordagem a pessoas suicidas por estudantes de enfermagem.

METODO E um trabalho metodoldgico de elaboracdo de um atendimento em
enfermagem, um cenario simulado, para pessoas suicidas utilizando as
recomendac¢des da Organizacdo Mundial da Saude, Centro de Valorizagédo a
Vida e artigos que propde atendimentos e abordagens com pessoas suicidas.

RESULTADOS Um cenério de simulacdo inovador foi desenvolvido para
proporcionar um ambiente seguro, humanizado e livre de violéncia para
pacientes em comportamento suicida. Essa abordagem cuidadosa envolveu
uma construcdo meticulosa, considerando mdultiplos aspectos essenciais.
Fase Preliminar - a avaliacdo prévia foi fundamental, incluindo: analise da
necessidade do procedimento, considerando o estado do paciente e recursos
disponiveis; avaliacdo dos riscos oferecidos pelo paciente e ao paciente;
verificacdo de condicbes ambientais e infraestrutura adequadas. Uma
abordagem terapéutica especializada foi implementada: identificacéo do fator
causador do comportamento suicida; técnica terapéutica em equipe, com
atencdo a composigdo; uso consciente do toque e avaliagdo situacional.
Cuidados pos tentativa; verificacdo do histérico — o que aconteceu, qual o
motivo, qual meio de tentativa, uso de substéncia ou auto lesdo, qual e como;
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exame fisico; estado de consciéncia; avaliacdo do estado mental;
monitoramento de SSVV, orientacdo e apoio ao paciente. Essa abordagem
integral visa: reduzir riscos; promover saude mental; oferecer suporte humano
e emocional; prevenir novas tentativas. Um modelo de cuidado, centrado na
dignidade e bem-estar do paciente.

CONCLUSAO Um cenario de simulacdo foi desenvolvido, demonstrando
grande potencial para alcancar seus objetivos. Essa iniciativa se destaca por
promover: Sensibilizacdo aos principios da Reforma Psiquiatrica Brasileira,
garantindo um enfoque humanizado capacitacdo continua da equipe de
Enfermagem, priorizando a dignidade do paciente, promovendo ambientes
seguros.

DESCRITORES: Suicidio; Intervencao educacional; Formacao da Identidade
Profissional
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