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RESUMO
O presente artigo tem como objetivo realizar um diagndstico socioldgico do suicidio no Brasil em 2024, a
luz da teoria de Emile Durkheim, com énfase nas “correntes suicidogenas” e na tipologia quadrimembre
(egoista, altruista, anomico e fatalista). Trata-se de um artigo de reflexdo com base empirico-descritiva,
fundamentado em dados secundarios do Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM/DATASUS),
considerando dbitos por lesdes autoprovocadas intencionalmente (CID-10: X60-X84). A andlise descreveu
a distribuicdo dos Obitos segundo sexo, faixa etdria e estado civil, articulando os padrdes observados a
interpretagdo etiologica durkheimiana. Em 2024, registraram-se 16.751 obitos por suicidio, com
predominancia masculina (13.047) e concentragdo nas idades economicamente ativas (20—49 anos).
Observou-se maior frequéncia entre solteiros (9.016) e numero relevante entre separados judicialmente
(1.330), sugerindo vulnerabilidades associadas a integracdo social insuficiente e a processos de
desregulagdo, especialmente em transi¢cdes conjugais. Conclui-se que os dados reforcam a utilidade do
arcabouco durkheimiano para compreender regularidades coletivas do suicidio, indicando que estratégias
de prevencdo devem combinar cuidado clinico com agdes coletivas de fortalecimento de vinculos e de

regulagdo social mais justa.

Palavras-chave: Saude Coletiva; Sociologia da Satude; Suicidio; Emile Durkheim.

1 INTRODUCAO
O suicidio ¢ responsavel por aproximadamente 740.000 mortes anuais em todo o mundo, o que
equivale a uma ocorréncia a cada 43 segundos (IHME, 2025). No Brasil, em 2024, foram registrados 16.751
obitos por suicidio, correspondendo a uma taxa de mortalidade de 7,9 mortes por 100.000 habitantes (Brasil,
2026). Estima-se, ainda, que para cada morte por suicidio ocorram cerca de 20 tentativas (Brasil, 2025).
Embora a taxa de mortalidade por suicidio no pais seja, por vezes, considerada baixa pela OMS em
comparagdo com nagdes europeias ou norte-americana, o Brasil figura-se entre os dez paises com o maior

nimero absoluto de suicidios (Meira, 2024). Contudo, para compreender a magnitude e a natureza desses
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numeros, ¢ imperativo transcender as explicacdes focadas exclusivamente no individuo, como os
diagnosticos psicologicos ou os fatores bioldgicos. Embora cruciais na esfera clinica, essas abordagens sao
insuficientes para explicar por que as taxas de suicidio variam de forma tdo consistente entre diferentes
grupos sociais, regides e periodos historicos.

E neste ponto que a sociologia classica, em particular a obra seminal de Emile Durkheim, oferece
um arcabouco tedrico indispensavel. Durkheim argumenta que o suicidio, embora se manifeste como ato
profundamente pessoal, €, em sua esséncia, um fato social, cujas taxas sdo influenciadas por forgas coletivas
que denominou “correntes suicidogenas”. Assim, as taxas de suicidio expressam uma realidade propria,
relacionada ao estado de integragao e regulagdo da coletividade.

Este estudo justifica-se, portanto, pela necessidade de identificar essas correntes suiciddégenas
predominantes na sociedade brasileira contemporanea, revelando as patologias estruturais como o
enfraquecimento dos lagos sociais, a desregulagdo econdmica, as pressdes de género alimentam o desespero
e a morte voluntaria, a fim de subsidiar politicas publicas mais eficazes e de base coletiva.

Diante do exposto, o objetivo deste artigo ¢ realizar um diagnostico socioldgico do suicidio na
sociedade brasileira contemporanea. Para tal, aplica-se o método etiologico e a tipologia quadrimembre de
Durkheim — suicidio egoista, altruista, andmico e fatalista — aos dados de mortalidade por suicidio de
2024, extraidos do DATASUS. Por meio da analise de variaveis como estado civil, sexo ¢ faixa etaria,
busca-se identificar correntes suiciddogenas predominantes que atuam sobre diferentes segmentos da

populagdo brasileira.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um artigo de reflexdo, com base empirico-descritiva, que articula a interpretagdao
sociolégica de Emile Durkheim sobre o suicidio como fato social e a nogdo de “correntes suicidogenas”
com a analise de indicadores epidemioldgicos de mortalidade no Brasil. A abordagem assume inspiragdo
no método etioldgico durkheimiano, buscando interpretar variagdes do fendmeno a partir de condicdes
sociais observaveis, sem restringi-lo a explicagdes exclusivamente individuais.

Utilizaram-se dados secundarios, publicos e agregados, provenientes do Sistema de Informagdes
sobre Mortalidade (SIM/DATASUS). Foram considerados os obitos classificados como lesdes
autoprovocadas intencionalmente, correspondentes aos codigos X60 a X84 da CID-10, abrangendo a
totalidade dos registros no territorio brasileiro no ano de 2024 (dados acessados e tabulados conforme
disponibilidade no sistema).

Para a andlise, selecionaram-se as varidveis sexo, faixa etaria e estado civil, por sua relevancia

teorica como indicadores de integracdo e regulacdo social. A estratégia analitica consistiu em: (1) descrig@o
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da distribuicao dos obitos segundo essas variaveis, por meio de frequéncias e proporgdes; € (2) interpretacao
sociologica dos padrdes identificados a luz da tipologia durkheimiana — suicidio egoista, altruista, andmico
e fatalista — buscando discutir quais correntes suicidogenas se mostram mais compativeis com o0s
segmentos populacionais mais afetados.

Por se tratar de estudo baseado em dados secundarios de dominio publico, sem identificagdo
individual, ndo houve necessidade de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa, mantendo-se o
compromisso com uso responsavel das informagdes. Reconhecem-se como limitagdes potenciais a

subnotificacdo e a incompletude de preenchimento de variaveis no sistema.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 FUNDAMENTACAO PARA ANALISE SOCIOLOGICA DO SUICIDIO

A obra “O Suicidio”, de Emile Durkheim, representa ndo apenas um estudo sobre um fendmeno
social especifico, mas também a demonstracdo da viabilidade e da necessidade da sociologia como ciéncia
autonoma. Para alcangar tal feito, Durkheim estabelece, desde o inicio, um arcabougo metodoldgico e
conceitual. Ele parte da premissa de que, para que a sociologia exista, ela deve ter um objeto que lhe seja
proprio, distinto dos objetos da psicologia ou da biologia. Esse objeto ¢ o fato social.

A analise do suicidio serve, portanto, como um campo de provas onde a existéncia e a causalidade
dos fatos sociais podem ser empiricamente demonstradas. A fundacdo de sua andlise assenta-se em trés
eixos: (I) a defini¢do objetiva do suicidio, (II) a conceituacao da taxa social de suicidios como um fendmeno
sui generis, e (II1) a adogdo de um método etiolodgico que classifica os tipos de suicidio a partir de suas

causas sociais.

3.2 SUICIDIO E SUA DEFINICAO

Durkheim inicia a investigacdo com uma critica metodologica as nog¢des pré-cientificas e ao uso
indiscriminado da linguagem comum na produgdo de conhecimento. Para ele, categorias do senso comum
sdo imprecisas, € por isso ndo podem orientar, sem mediagdo, a constru¢do do objeto cientifico. Nessa
direcdo, sustenta que o pesquisador deve construir os grupos de fatos que pretende estudar, conferindo-lhes
homogeneidade e especificidade compativeis com o rigor da ciéncia (Durkheim, 2024).

Partindo desse principio, Durkheim busca uma defini¢do operacional, baseada em caracteristicas
observaveis, capaz de incluir os casos comparaveis e excluir os que sdo de outra natureza. Sua formulagao
inicial abrange tanto agdes quanto omissdes praticadas pelo proprio sujeito, ao considerar que o suicidio
envolve uma morte decorrente “de um ato positivo ou negativo” do individuo (Durkheim, 2024). Essa
amplitude ¢ relevante porque impede restringir o fendomeno apenas a condutas ativas e violentas,

incorporando também situagdes em que a morte decorre de uma recusa ou abstencdo deliberada.
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Contudo, Durkheim identifica um problema: definir suicidio por “intengcdo de morrer” deslocaria a
andlise para o interior psiquico, tornando o conceito dependente de um elemento dificil de observar e
comparar externamente. Além disso, essa énfase excluiria casos em que a morte ndo ¢ o “fim desejado”,
mas ¢ um resultado assumido como certo no curso da agdo. E por isso que ele prefere um critério menos
subjetivo: ndo a finalidade psicoldgica, mas o conhecimento do desfecho.

O elemento decisivo, portanto, ndo ¢ a intengdo psicologica de morrer, mas o fato de que o sujeito,
ao agir, tinha consciéncia de que sua conduta produziria a morte como resultado. Esse critério permite
distinguir o suicidio de situagdes em que o individuo contribui para a propria morte sem compreensao do
efeito, como em certos estados de confusao ou delirio, nos quais nao ha conhecimento das consequéncias
do ato.

Com base nessa fundamentagdo, Durkheim estabelece sua definicao final, que servira de alicerce

para toda a sua obra:

“chamamos de suicidio todo caso de morte que resulta direta ou indiretamente de um ato positivo
ou negativo, realizado pela propria vitima, e que ela sabia que produziria esse resultado.” (Durkheim,
2024, p. 23).

A formulagdo desloca o conceito do campo da interioridade, onde a intengdo ¢ de dificil acesso e
comparagdo, para um critério observavel, o que torna o fendomeno classificavel e comparavel. Isso viabiliza
a analise estatistica e sustenta o movimento durkheimiano de afastamento de explicacdes estritamente
psicologizantes, orientando a investigacdo para regularidades coletivas e para a identificagdo de

determinagdes sociais (Durkheim, 2024).

3.3 O FATO SOCIAL

O passo seguinte de Durkheim consiste em demonstrar que o suicidio, embora se realize no plano
individual, pode e deve ser analisado como fendmeno coletivo. Para isso, ele desloca o olhar do caso isolado
para o conjunto de suicidios registrados em uma sociedade em determinado periodo. Esse total, segundo o
autor, ndo equivale a uma simples soma aritmética de eventos independentes; ao contrario, expressa uma
realidade propria, relativamente estavel e dotada de regularidades, que ndo se explica apenas por
caracteristicas psicologicas dos individuos.

E nesse sentido que Durkheim formula a nogdo de taxa social de suicidios: um dado coletivo que
revela a presenca de forgas sociais atuando sobre a populagdo. A taxa, portanto, assume carater sui generis,
pois apresenta consisténcia e variacao sistemdtica conforme condi¢des sociais especificas, 0 que permite

tratd-la como fato social, isto €, como realidade exterior aos individuos e capaz de exercer influéncia sobre
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eles. A partir dessa premissa, torna-se possivel investigar ndo apenas “por que alguém se suicida”, mas por
que uma sociedade produz, de modo relativamente regular, certos niveis de suicidio em comparacdo com

outras, ou em comparagao consigo mesma ao longo do tempo.

3.4 METODO ETIOLOGICO: DAS CAUSAS SOCIAIS AOS TIPOS SOCIAIS

Diante da impossibilidade pratica de elaborar uma classificacao “morfologica” dos suicidios, isto ¢,
baseada nas caracteristicas individuais de cada ato e em sua descri¢gdo pormenorizada. Durkheim propde
uma inversdo metodologica. Em vez de partir das formas particulares para entdo buscar suas causas, ele
parte das causas sociais que modificam a taxa de suicidio e, a partir delas, delimita tipos sociais. Essa
escolha ndo ¢ apenas pragmatica, mas ela decorre do proprio programa durkheimiano de construir a
sociologia como ciéncia do fato social, evitando que o fendmeno seja reduzido a intengdes intimas, estados
psicoldgicos ou subjetividades.

O método, denominado por ele de etiologico, consiste em classificar os suicidios segundo as
condi¢des sociais que os produzem. Durkheim sustenta que diferengas sistematicas nas causas implicam
diferengas correspondentes nos efeitos, de modo que “toda distingdo especifica constatada entre as causas
envolve, entdo, uma distingdo semelhante entre os efeitos” (Durkheim, 2024, p. 159). Assim, quando se
identificam estados sociais distintos que elevam ou reduzem a taxa de suicidio, torna-se possivel inferir que
ha modalidades sociais de suicidio associadas a esses estados, cada qual expressando uma corrente coletiva
particular.

Para alcancar tais causas, Durkheim recusa apoiar-se nas estatisticas de “motivos” atribuidos aos
suicidios (como dores fisicas, contrariedades familiares ou perdas econdmicas), porque esses registros, para
ele, descreve sobretudo o nivel imediato em que o ato se manifesta, € ndo suas determinagdes sociais
profundas. A evidéncia que mobiliza ¢ a estabilidade relativa da distribuicdo desses “motivos” mesmo
quando a taxa geral aumenta ou diminui de maneira significativa, o que sugere que tais razdes funcionam
como vias de expressdo (pontos de menor resisténcia) pelas quais forgas sociais mais gerais se concretizam
na experiéncia individual.

Por isso, o procedimento considerado efetivo € observar como a taxa social de suicidios varia
conforme concomitantes sociais. Durkheim investiga os estados de diferentes meios e instituicdes, como
grupos religiosos, formas familiares, dindmicas politicas e estruturas profissionais, para verificar em quais
contextos o suicidio aumenta, em quais diminui e com que regularidade isso ocorre. Esse caminho permite
1solar, de modo indireto, as forgas coletivas que operam sobre os individuos e, entdo, construir uma tipologia

sociologica fundamentada nao em descrigdes de casos, mas em mecanismos sociais.
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3.5 A TIPOLOGIA DO SUICIDIO E AS QUATRO CORRENTES SUICIDOGENAS

A investigacdo etiologica conduz Durkheim a identificagdo de correntes sociais que, ao se
intensificarem ou se tornarem patoldgicas, elevam a propensdo ao suicidio. Em termos tedricos, essas
correntes se organizam em torno de dois eixos: integracao social e regulagao social. Quando a integracao ¢
insuficiente, emerge a tendéncia ao suicidio egoista; quando ¢ excessiva, configura-se o suicidio altruista.
J4 quando a regulacdo enfraquece, instala-se o suicidio andmico; quando a regulacdo se torna opressiva e
sem horizonte, delineia-se o suicidio fatalista, incluido por Durkheim como contraponto 16gico ao andmico.
Assim, a tipologia funciona como um modelo sistematico para interpretar desequilibrios na relagao entre

individuo e sociedade.

3.6 O SUICIDIO EGOISTA E A INTEGRACAO INSUFICIENTE

O suicidio egoista ndo se refere ao egoismo no sentido vulgar de interesse proprio, mas a um estado
social de desagregacdo e enfraquecimento de pertencimentos coletivos. Sua lei central ¢ formulada por
Durkheim ao afirmar que “o suicidio varia na razdo inversa do grau de integracao dos grupos sociais dos
quais faz parte o individuo” (Durkheim, 2024, p. 239). Em termos socioldgicos, isso significa que quanto
menor o enraizamento do sujeito em vinculos, normas e finalidades partilhadas, maior a vulnerabilidade ao
isolamento moral, a perda de sentido e a fragilizacdo diante de contrariedades.

Durkheim sustenta essa tese por meio de comparagdes entre grandes esferas de integracao. No plano
religioso, a discussdo mostra que nao € o dogma em si que explica diferengas, mas a densidade comunitaria
e a forca das praticas comuns capazes de produzir coesdo e suporte moral. Onde ha maior espaco para
individualizagdo religiosa e menor uniformidade de crengas e ritos, a integracdo tende a ser mais fraca;
onde a comunidade ¢ mais coesa, a protecdo social se intensifica. A ldgica sociologica, portanto, nao
depende do conteudo teologico, mas do quanto a religido opera como “sociedade” efetiva, isto ¢, como
instancia de pertencimento e disciplina moral compartilhada.

Na esfera familiar, Durkheim amplia o argumento ao tratar da prote¢@o associada ao casamento e a
vida doméstica, enfatizando que o efeito ndo se explica por uma suposta “sele¢ao” de individuos mais
equilibrados que se casariam, mas pela forga integradora do grupo familiar. A familia mais densa,
especialmente quando envolve responsabilidades e vinculos duradouros, tende a produzir maior integracao
cotidiana, o que se associa a menor propensao ao suicidio. Essa observa¢ao, no plano analitico, justifica a
relevancia da variavel estado civil em estudos contemporaneos inspirados em Durkheim, pois ela pode
funcionar como indicador indireto do grau de inser¢ao do sujeito em vinculos sociais estruturados.

No plano politico, Durkheim observa que grandes comogdes coletivas podem reduzir a taxa de

suicidio ao reforcar sentimentos comuns, reorientar a vida social para fins compartilhados e reativar a
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coesdo em torno de objetivos publicos. A interpretacdo ¢ que, em momentos de intensa mobilizagdo, o
individuo tende a ser “retomado” pela coletividade, deslocando a centralidade do eu isolado e encontrando
sentido em finalidades que o transcendem. Em conjunto, essas evidéncias refor¢am a tese de que o egoismo
durkheimiano ¢ menos uma disposi¢ao psicologica e mais um estado de integragao social fragilizada.

No plano individual, a corrente egoista pode manifestar-se como esvaziamento de sentido,
retraimento e desalento persistente, em que a vida perde dire¢do coletiva e a experiéncia subjetiva se
empobrece pela auséncia de vinculos e horizontes partilhados. Essa forma ndo precisa ser descrita como
um “perfil clinico” e Durkheim nao pretende fazé-lo, mas como expressao psicoldgica possivel de uma
condi¢cdo social: quando a sociedade integra pouco, ela deixa o individuo mais exposto ao proprio

isolamento.

3.7 O SUICIDIO ALTRUISTA E A INTEGRAGCAO EXCESSIVA

Em oposi¢do ao egoista, o suicidio altruista decorre do excesso de integracdo, isto ¢, de uma
individuagao limitada, na qual o eu ¢ intensamente absorvido pelo grupo. Nessa condicdo, a vida individual
adquire valor reduzido diante de exigéncias coletivas, e a morte pode ser vivida como dever, honra ou
obediéncia a consciéncia coletiva, mais do que como fuga de um sofrimento privado. O centro da conduta
ndo estd no individuo, mas no grupo que define normas rigidas de lealdade, sacrificio e pertencimento.

Durkheim descreve formas em que o suicidio é imposto ou fortemente valorizado por cédigos
sociais, sobretudo em sociedades tradicionais ou em enclaves de elevada coesdo. Em algumas situagdes, o
ato ¢€ interpretado como obrigagao moral ou ritual; em outras, como pratica socialmente prestigiada, na qual
a renincia a vida se associa a ideais de honra, fidelidade ou purificagdo. Embora muitos exemplos
apresentados por Durkheim sejam historicos ou etnograficos, o ponto socioldgico permanece: quando a
integracdo se torna totalizante, o individuo pode tornar-se instrumento de uma moral coletiva que exige
sacrificio.

No mundo moderno, Durkheim identifica uma sobrevivéncia desse tipo em institui¢des altamente
disciplinadas, como o exército, onde a coesao do corpo, a subordinagdo hierdrquica e o ideal de abnegagao
podem criar um ambiente em que o valor da individualidade se reduz. Nesses contextos, a maior integragao
ndo € necessariamente protetiva; quando se converte em absor¢do do eu, ela pode produzir condi¢des

compativeis com a corrente altruista.

3.8 O SUICIDIO ANOMICO E A REGULACAO INSUFICIENTE
O suicidio andmico resulta ndo de integragao em falta ou em excesso, mas de um déficit de regulagao
social. Para Durkheim, a sociedade desempenha funcdo reguladora ao estabelecer limites moralmente

reconhecidos para desejos e expectativas; sem essa referéncia externa, as aspiragdes tendem a expansao
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ilimitada e a frustragdo recorrente. A anomia surge quando normas e parametros coletivos se enfraquecem,
seja por crises abruptas, seja por um estado cronico de desregulagdo, deixando os individuos sem “medida”
socialmente compartilhada do que € possivel, justo ou esperavel.

Durkheim mostra que a anomia pode ocorrer tanto em situagdes de colapso quanto em fases de
prosperidade acelerada, porque em ambos os casos a ordem normativa anterior ¢ perturbada e os limites
perdem clareza. Quando expectativas se expandem rapidamente, e a sociedade ndo consegue regular o novo
patamar de ambigdes, instala-se uma instabilidade moral que favorece frustragdes intensas. O mecanismo
central, portanto, ndo ¢ a pobreza ou a riqueza em si, mas a ruptura do equilibrio normativo que orienta
desejos, metas e avaliagdes de sucesso.

Além de crises agudas, Durkheim aponta a possibilidade de uma anomia crénica associada ao
mundo econdmico moderno, quando a vida social passa a girar em torno de competi¢do, desempenho ¢
crescimento, sem contrapesos regulatorios suficientemente solidos. Nessa leitura, a busca incessante por
mais e mais reconhecimento, mais consumo, mais status, tende a produzir insatisfacdo permanente,
especialmente quando o individuo percebe que os limites sdo moveis e a promessa de realizacdo ¢
continuamente adiada. Trata-se, assim, de uma patologia social da regulacio enfraquecida, que se traduz
em sofrimento ¢ desorientagao.

Durkheim também discute a anomia na esfera conjugal ao relacionar mudangas nas normas do
casamento e do divércio com variagdes na protecao social exercida por essa institui¢ao. A ideia central ¢
que, quando a disciplina normativa do vinculo conjugal se enfraquece ou se torna instavel, pode ocorrer
uma perda de referéncia regulatoria que afeta determinados grupos de modo diferenciado.
Independentemente da discussdo historica especifica, o ponto metodologico ¢ que transformacdes
institucionais podem alterar as condigdes de regulacdo e, com isso, repercutir nas taxas de suicidio, o que
confere sentido socioldgico ao uso de variaveis como estado civil na anélise empirica.

No plano individual, o andmico tende a manifestar-se como tensao, irritagdo e desalento associados
a frustragcdo de expectativas e a auséncia de limites socialmente estabelecidos. Mais uma vez, a énfase
durkheimiana ndo recai em tragos intimos como causa primeira, mas na experiéncia subjetiva como

expressao de uma condi¢do social de desregramento.

3.9 O SUICIDIO FATALISTA E A REGULACAO EXCESSIVA

Para completar o esquema teérico, Durkheim introduz o suicidio fatalista como o oposto 16gico do
andmico. Aqui, o problema nao ¢ a falta de regras, mas o excesso de regulacdo, vivido como disciplina
opressiva e fechamento do futuro. O fatalismo descreve situagdes em que normas rigidas, autoridade

absoluta ou condi¢des de vida sem autonomia reduzem drasticamente a esperanga, tornando a existéncia
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percebida como destino inescapavel. Durkheim menciona exemplos ligados a formas extremas de sujeigao,
em que o sujeito vive sob controle estrito e sem perspectiva de mudanca (Durkheim, 2024).

Mesmo aparecendo de modo menos desenvolvido que os demais tipos, o fatalista é teoricamente
indispensavel porque evidencia a estrutura simétrica do modelo: tanto a regulagdo insuficiente quanto a
regulagao excessiva podem ser patoldgicas e suicidogenas, assim como integracao insuficiente ou
excessiva. Com isso, Durkheim oferece uma matriz analitica robusta para interpretar o suicidio como
expressao de desequilibrios na relagdo entre individuo e sociedade, permitindo que estudos contemporaneos
articulem variaveis como sexo, faixa etéria e estado civil a discussdo de integracao e regulacao, sem reduzir

o fendmeno a explicagdes estritamente individualizantes.

3.10 INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS DO SUICIDIO

Tabela 01 - Brasil por nimero de casos de suicido por estado civil em 2024

ESTADO CIVIL NUMERO DE DE SUICIDIOS
Solteiro 9.016
Casado 3.711
Viuvo 534
Separado judicialmente 1.330
Outro 912
Ignorado 1.248
TOTAL 16.751

Fonte: DATASUS (2026).

A familia, ou o que Durkheim denominou "sociedade doméstica", constitui o primeiro e mais
imediato grupo de integragdo para o individuo. A analise do suicidio por estado civil oferece, portanto, um
campo privilegiado para testar as teses durkheimianas sobre o papel protetor dos lacos familiares e os
perigos decorrentes do seu enfraquecimento ou dissolu¢do. Os dados de 2024 para o Brasil fornecem um
panorama contundente.

Os dados revelam uma disparidade expressiva: com 9.016 casos, o numero de suicidios entre
solteiros ¢ mais do que o dobro do niimero entre casados (3.711 casos). Este achado empirico reforga a tese
central de Durkheim de que a "sociedade doméstica" densa, especialmente aquela com filhos, confere aos
seus membros um "coeficiente de preservacao" contra o suicidio (Durkheim, 2024).

A corrente suicidogena que se manifesta aqui ¢, predominantemente, a do suicidio egoista. Este tipo
de suicidio, conforme definido por Durkheim, ndo advém do egoismo moral, mas de uma "individuacao

desmedida" que resulta do afrouxamento dos lacos sociais. Quando a sociedade, neste caso, a familiar, se
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desintegra ou nao se forma, ela "deixa que o individuo lhe escape", abandonando-o as suas proprias forgas.
Desprovido de um propdsito coletivo que o transcenda, o individuo volta-se para um "eu" que se revela
vazio, e a vida perde o seu sentido, tornando a menor adversidade um pretexto para abandona-la (Durkheim,
2024).

A categoria "solteiros" nos dados de 2024 pode ser interpretada como um marcador estatistico para
uma condicdo social mais ampla de atomizagdo. Em uma sociedade contemporanea que frequentemente
valoriza o individualismo, o estado de solteiro correlaciona-se ndo apenas com a auséncia de um conjuge,
mas muitas vezes com um estilo de vida de menor interdependéncia, menos obrigagdes sociais didrias e a
auséncia do "amortecedor" que uma unidade familiar integrada representa contra as pressdes econdmicas
existenciais (Durkheim, 2024; CFP, 2013).

Pesquisas recentes corroboram esta visao, identificando o "isolamento social", o "individualismo" e
a auséncia de uma "rede relacional" como fatores de risco criticos para o suicidio, fornecendo um corolario
psicoldgico moderno ao conceito sociologico de Durkheim. A condicao de solteiro, portanto, representa um
estado de menor integragdo social, o terreno fértil para a melancolia e a apatia que caracterizam a forma
individual do suicidio egoista (Durkheim, 2024; CFP, 2013).

O ntimero significativo de suicidios entre os "separados judicialmente" (1.330 casos) aponta para
uma corrente suicidogena distinta: o suicidio andmico. Durkheim identificou esta forma especifica como
"anomia conjugal", resultante do enfraquecimento da regulamentagdo matrimonial. O divorcio ou a
separacao ¢ um evento de aguda desregulacdo social. As normas, rotinas, papéis e expectativas que
estruturavam a vida do individuo sdo subitamente destruidos, deixando-o num estado de anomia, ou
auséncia de normas. Este "desregramento" langa os apetites e as paixdes num vacuo, sem os limites que a
estrutura social anteriormente impunha, levando a uma dolorosa frustracao e perda de orientagao.

Esta analise ¢ particularmente relevante para a compreensao do suicidio masculino. Estudos sobre
o tema indicam que, para homens heterossexuais, o término de um relacionamento e a perda do que foi
descrito como o "dispositivo amoroso de uma mulher", ou seja, a fun¢@o reguladora, de cuidado e de suporte
emocional exercida pela parceira, pode constituir um choque andmico profundo, intensificando crises
suicidas (Baére; Zanello, 2020). A separacao desmantela a ordem que continha e dava forma a sua vida
afetiva e social, manifestando-se psicologicamente na "célera" e "irritagdo" tipicas do suicidio andmico
(Durkheim, 2024).

E crucial reconhecer que os individuos separados ou divorciados frequentemente se encontram
numa encruzilhada suicidogena, sofrendo a influéncia de duas correntes simultaneamente. O ato da
separacao ¢ intrinsecamente andmico, uma crise de regulacdo que desorganiza a existéncia. Contudo, a

condic¢do social que se segue ¢ frequentemente egoista, marcada por uma crise de integragdo. A perda do
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parceiro primario, o afastamento de redes de amigos e familiares comuns e o aumento do isolamento social
enfraquecem drasticamente os lagos do individuo com a coletividade.

Portanto, a pessoa ¢ atingida por uma for¢a dupla: o seu mundo ¢ lancado no caos normativo
(anomia) a0 mesmo tempo que o seu sistema de apoio social ¢ desmantelado (egoismo). Esta interacao de
duas forgas distintas, que ndo sao mutuamente exclusivas na experiéncia vivida, provavelmente explica a
elevada vulnerabilidade deste grupo e demonstra a complexidade com que as correntes suicidogenas
operam na realidade social (Durkheim, 2024).

Os 534 casos entre viivos também merecem atengdo por representarem uma condi¢do em que a
perda do vinculo conjugal pode intensificar o isolamento e fragilizar rotinas e suportes cotidianos,
aproximando-se, em muitos casos, de dindmicas compativeis com o suicidio egoista, na medida em que a
integracdo social pode ser reduzida ap6s a ruptura definitiva do lago. Ainda que a viuvez nao seja, por si
s0, explicagao causal, ela funciona como marcador relevante de transformagdes na “sociedade doméstica”
e de possiveis processos de retraimento relacional, em consonancia com a hipdtese durkheimiana de que o
afrouxamento de vinculos protetivos expde o individuo a maior vulnerabilidade (Durkheim, 2024).

A categoria “outro” (912 casos) aponta para limites interpretativos inerentes as classificagdes
administrativas, pois agrupa situacdes distintas que ndo permitem, sem maior detalhamento, inferéncias
sociologicas diretas sobre integracdo e regulacdo. Ainda assim, sua presenca numérica reforca a necessidade
de cautela na leitura dos dados e evidencia que a mensuragdo estatistica, embora indispensavel para
apreender padrdes coletivos, sempre carrega zonas de indeterminacdo que exigem interpretacao,
especialmente quando o objetivo ¢ relacionar marcadores demograficos a correntes suicidogenas
(Durkheim, 2024).

Por fim, o volume de registros como ‘“ignorado” (1.248 casos) constitui um aspecto
metodologicamente relevante, pois reduz a precisdao das comparagdes entre categorias e indica possiveis
falhas de preenchimento ou limitagdes de coleta nos sistemas de informacdo. Esse dado sinaliza como a
producdo institucional das estatisticas pode afetar o alcance das conclusdes, exigindo prudéncia ao atribuir
peso explicativo absoluto as diferengas observadas. Ainda assim, mesmo com tais limites, o padrdao geral
do estado civil em 2024 permanece consistente ao evidenciar a centralidade dos vinculos e de suas rupturas
como dimensdes sociologicas decisivas para interpretar a vulnerabilidade ao suicidio no marco das

correntes suicidogenas (Durkheim, 2024).
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Tabela 02 - Brasil por niimero de casos de suicido por sexo em 2024

SEXO N° DE SUICIDIOS
Masculino 13.047
Feminino 3.700
Ignorado 4
TOTAL 16.751

Fonte: DATASUS (2026).

A distribuicdo do suicidio por sexo apresenta a disparidade mais acentuada em todo o conjunto de
dados, um fato social que exige uma explicacdao sociologica robusta, para além de fatores bioldgicos ou
puramente psicoldgicos. Em 2024, com 13.047 casos, os homens concentram a ampla maioria dos dobitos
por suicidio no Brasil, enquanto as mulheres somam 3.700 casos, configurando uma razao aproximada de
3,5 mortes masculinas para cada morte feminina. Essa vulnerabilidade masculina expressiva pode ser
interpretada, na perspectiva durkheimiana, como resultado da agdo combinada das correntes anomica e
egoista, ambas atravessadas por expectativas sociais de género e pelas exigéncias da masculinidade
hegemonica.

A corrente primaria em evidéncia ¢ a do suicidio anomico. Pesquisas sobre o suicidio masculino no
Brasil identificam um nucleo recorrente de sofrimento relacionado ao que se descreve como “dispositivo
da eficicia”, isto €, uma exigéncia social permanente de desempenho na “virilidade sexual e laborativa”,
sustentada por ideais de produtividade, poder e sucesso. Quando tais metas se tornam socialmente ilimitadas
e pouco reguladas, instauram um cenario de desregramento cronico, no qual a identidade masculina ¢
pressionada a provar continuamente sua validade (Baére; Zanello, 2020; Durkheim, 2024).

Nesse contexto, eventos como desemprego, queda de renda, faléncia ou crises na performance
sexual podem operar como choques de desclassificacdo, produzindo ruptura de expectativas, perda de
referéncia e desorganizacao do sentido social da trajetoria. Esse mecanismo se aproxima da analise de
Durkheim sobre a dindmica moderna em que os “apetites” deixam de reconhecer limites e passam a ser
conduzidos por uma opinido social desorientada, intensificando frustragdes e vulnerabilidades (Baére;
Zanello, 2020; Durkheim, 2024).

Entretanto, o0 mesmo roteiro social que impde essa pressao andmica também contribui para o
suicidio egoista, ao fragilizar a integracdo social dos homens. A socializacdo masculina tradicional tende a
valorizar a autossuficiéncia, controle emocional e negacdo da vulnerabilidade, refor¢cando praticas de
siléncio e retraimento afetivo como sinais de forca e autonomia. Esse padrdo, ao desencorajar a busca por
ajuda e a constru¢do de redes de suporte emocional, mina justamente os vinculos que Durkheim

compreende como prote¢do decisiva contra o desespero, pois reduz a densidade relacional e aprofunda o
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isolamento em momentos de crise. Assim, a exigéncia de parecer autossuficiente frequentemente opera
como custo social, afastando o homem de espacos de acolhimento e de pertencimento capazes de amortecer
sofrimento e reorientar a experiéncia de perda e fracasso (Baére; Zanello, 2020; Durkheim, 2024).

A interacao dessas duas forgas produz uma espécie de “pinga” socioldgica: de um lado, a
masculinidade ¢ submetida a expectativas elevadas e instaveis de sucesso e controle (anomia); de outro, ela
tende a restringir os recursos de integracdo e solidariedade que poderiam sustentar o individuo diante de
frustracdes e rupturas (egoismo). Em termos sociologicos, ndo se trata apenas de um atributo individual ou
de um trago moral, mas de uma configuracao estrutural em que as regras de género simultaneamente
intensificam pressdes e enfraquecem suportes. Essa leitura durkheimiana permite compreender por que a
disparidade por sexo se mantém tdo marcada, ao evidenciar como correntes suicidogenas podem operar de
modo mais intenso sobre determinados grupos sociais, produzindo regularidades coletivas que ultrapassam

historias individuais.

Tabela 03 - Brasil por nlimero de casos de suicido por faixa etaria em 2024

FAIXAETARIA |[NUMERO DE SUICIDIOS
Menor 1 ano 2
1 a4 anos 2
5a9 anos 4
10 a 14 anos 157
15 a 19 anos 845
20 a 29 anos 3.490
30 a 39 anos 3.590
40 a 49 anos 3.283
50 a 59 anos 2.431
60 a 69 anos 1.620
70 a 79 anos 937
80 anos e mais 368
Idade ignorada 22
TOTAL 16.751

Fonte: DATASUS (2026).

A distribui¢do dos suicidios ao longo do ciclo de vida funciona como um mapa demografico,
indicando pontos de maior pressdo social, econdmica e relacional. Os picos e declinios observados ndo sdo
aleatorios; eles se concentram em fases de transicao e vulnerabilidade que podem ser interpretadas a partir

dos eixos durkheimianos de integracdo e regulacao.
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Em 2024, os maiores quantitativos concentram-se nas faixas de 20 a 29 anos (3.490), 30 a 39 anos
(3.590) e 40 a 49 anos (3.283), evidenciando um padrdo de concentragdo do suicidio no centro da vida
adulta, periodo de maior insercdo no mundo do trabalho, de responsabilidades econdmicas e de cobranga
por desempenho. Esse desenho € compativel com a leitura do suicidio anomico em sua dimensao estrutural:
trata-se da etapa de maxima exposicdo as pressdoes do mundo econdmico moderno, marcado por
instabilidade, competicdo e metas continuamente elevadas, cendrio em que as expectativas se tornam
desreguladas e as frustragdes se intensificam. E precisamente nesse ambiente que Durkheim descreve a
“patologia social” associada a vida industrial e comercial, na qual a busca por sucesso e reconhecimento
tende a assumir carater ilimitado e socialmente pouco contido, favorecendo estados de desregramento e
exasperacao (Durkheim, 2024)

Essa interpretagdo encontra respaldo em estudos nacionais que apontam associacdo entre
indicadores econdomicos, como desemprego, instabilidade de renda e precarizagdo, e elevagdo do risco de
suicidio, com impacto mais sensivel justamente entre jovens e adultos em idade produtiva. Nessa
perspectiva, crises econdmicas ¢ mudangas bruscas de posi¢do social ndo atuam apenas como eventos
individuais, mas como perturbagdes coletivas que alteram parametros de expectativa e pertencimento,
desorganizando referéncias do que ¢ “possivel”, “justo” e “esperavel”, o que converge com a compreensao
durkheimiana de que a anomia emerge quando a regulacdo social falha em conter e orientar aspiragdes
(Durkheim, 2024).

Além disso, o dado etario permite acrescentar um elemento durkheimiano importante: a idade nao
¢ apenas um marcador bioldgico, mas um indicador indireto de posigdo social e de tipo de vinculo. Na
juventude e no inicio da vida adulta, a transi¢do para autonomia financeira, a entrada no trabalho e a
formacgao de projetos de vida tendem a ocorrer sob expectativas elevadas e, muitas vezes, instaveis, o que
pode intensificar experi€éncias andomicas. Ao mesmo tempo, quando esses processos se dio com baixa
sustentacdo relacional, seja por fragilizagdo de redes, rupturas familiares ou isolamento, abre-se espago para
a atuacdo concomitante da corrente egoista, pois a integrag¢do social insuficiente remove amortecedores
simbolicos e praticos diante de crises e fracassos (Durkheim, 2024).

No extremo oposto do ciclo de vida, os nimeros seguem relevantes nas idades mais avangadas,
como 60 a 69 anos (1.620), 70 a 79 anos (937) e 80 anos e mais (368), o que permite uma segunda leitura
complementar pela chave do suicidio egoista. Para Durkheim, quando lagos cotidianos se afrouxam e o
individuo perde integracdo com grupos significativos, aumenta a vulnerabilidade ao esvaziamento de
sentido e ao isolamento moral. Em idades mais elevadas, processos como redugdo do convivio social, perda

de papéis e diminui¢ao de participacao em redes podem enfraquecer a integragdo, tornando o sujeito mais
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exposto a corrente egoista, sobretudo quando faltam vinculos densos e finalidades coletivas que organizem
a vida social (Durkheim, 2024).

Por fim, a presenca de 157 obitos entre 10 a 14 anos e 845 entre 15 a 19 anos exige atengdo
especifica, ndo por representar o maior volume, mas por indicar vulnerabilidade significativa em fases de
intensa transicao e reconfiguracao de pertencimentos. Em termos durkheimianos, trata-se de etapas em que
a integracdo e a regulacdo sdo particularmente sensiveis a rupturas, mudangas de grupo, conflitos
identitarios e instabilidade de referéncia normativa, o que reforca a necessidade de interpretar o dado etario
nao como atributo individual, mas como expressao de posigdes sociais € contextos coletivos que variam ao

longo do ciclo de vida (Durkheim, 2024).

Tabela 04 - Brasil por interseccdo entre faixa etaria e estado civil nos suicidio em 2024

Faixa Etaria Solteiro | Casado | Viuvo | Separado judicialmente | Outro | Ignorado | Total
Menor | ano - - - - - 2 2
1 a4 anos - - - - - 2 2
5 a9 anos 4 - - - - - 4
10 a 14 anos 148 - - - 1 8 157
15 a 19 anos 793 6 1 - 13 32 845
20 a 29 anos 2.831 170 6 46 189 248 3.490
30 a 39 anos 2.247 607 10 224 258 244 3.590
40 a 49 anos 1.549 853 32 345 233 271 3.283
50 a 59 anos 891 807 60 334 135 204 2.431
60 a 69 anos 391 680 124 255 49 121 1.620
70 a 79 anos 119 452 164 107 27 68 937
80 anos e mais 43 136 137 19 7 26 368
Idade ignorada - - - - - 22 22
TOTAL 9.016 3.711 534 1.330 912 1.248 16.751

Fonte: DATASUS (2026).

A distribuigdo por faixa etdria ganha densidade explicativa quando atravessada pelo estado civil,
porque evidencia como integracgao e regulacdo variam ao longo do ciclo de vida, produzindo combinagdes
distintas de vulnerabilidade. Em 2024, o suicidio concentra-se fortemente no centro da vida adulta, 20 a 29
(3.490), 30 2 39 (3.590) e 40 a 49 (3.283) e, dentro desse bloco, observa-se um predominio expressivo da
condicdo solteiro, sobretudo nas idades mais jovens: entre 20 a 29, os solteiros sao 2.831 (cerca de 81% da
faixa), e entre 30 a 39 sdo 2.247 (cerca de 63%). Esse padrao ¢ compativel com a hipotese durkheimiana

de maior exposi¢do ao suicidio egoista quando a “sociedade doméstica” ndo se consolida como rede
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cotidiana densa de pertencimento, protecdo e sentido, fragilizando a integragdo justamente em fases
marcadas por cobrancas econdmicas e identitarias (Durkheim, 2024).

Ao mesmo tempo, conforme a idade avanga, a composi¢do interna muda: nas faixas 40 a49 ¢ 50 a
59, os casados passam a ter peso muito maior (853 e 807, respectivamente), enquanto cresce de forma
relevante a participagdo de separados judicialmente (345 e 334). A separacdo, enquanto ruptura de rotinas,
papéis e expectativas, aparece como evento tipico de desregulacdo e pode ser interpretada na direcdo do
suicidio andmico (anomia conjugal), sobretudo quando a quebra do vinculo desorganiza referéncias
normativas e produz sensacdo de perda de direcdo (Durkheim, 2024). E, além da crise regulatoria, a
separacao tende a produzir também uma crise de integragdo, isolamento, fragmentacdo de redes e
enfraquecimento do suporte, criando um cenario em que anomia e egoismo podem atuar simultaneamente
sobre 0 mesmo individuo (Durkheim, 2024).

Nas idades mais avancadas, a tabela mostra uma inversao ainda mais clara: entre 70 a 79, os casados
somam 452 (cerca de 48%) e os viuvos 164 (cerca de 18%); j4 em 80 anos e mais, os viavos (137)
praticamente se igualam aos casados (136), tornando-se a categoria mais representativa da faixa. Esse
deslocamento sugere que o envelhecimento, além de mudancas biograficas, pode envolver transformacgdes
objetivas na densidade dos vinculos e na vida doméstica, o que da base para discutir a vulnerabilidade por
perda de integragdo, coerente com a corrente egoista quando a vida social se rarefaz e os lagos protetivos

se enfraquecem (Durkheim, 2024).

3.11 LIMITACOES DO ESTUDO

Este estudo se baseia em dados secundarios do SIM/DATASUS, o que implica limitagdes inerentes
a qualidade e a completude do registro. Entre elas, destaca-se a possibilidade de subnotificagdo e de
variacOes regionais na qualidade da informacgdo, especialmente em Obitos por causas externas, cujo
processo de investigacao e codifica¢do pode ser desigual conforme capacidade institucional e fluxos locais
de notificagao.

Adicionalmente, ha limitagdes relacionadas ao preenchimento incompleto de variaveis
sociodemograficas, como evidenciado pela categoria “ignorado” em estado civil, o que reduz a precisdao
das comparagdes e pode introduzir vieses de informagdo. Esse aspecto exige cautela na interpretagdo das
diferencas entre categorias e recomenda leitura critica dos padrdes observados, especialmente quando a
analise busca inferir correntes sociais a partir de marcadores administrativos.

Observa-se, ainda, a presenca de inconsisténcias de registro em faixas etarias incompativeis com a
compreensao do suicidio como conduta intencional, como os dois casos em menores de 1 ano classificados

como lesdes autoprovocadas intencionalmente (CID-10: X60—X84). Esse achado deve ser interpretado
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como provavel erro de preenchimento da idade e/ou de codificagdo da causa bésica, mais do que como
ocorréncia factual do fendmeno nessa idade. Assim, embora ndo altere o padrao geral da distribuicao, ele
reforca a necessidade de reconhecer limites da base e de evitar interpretagdes absolutas a partir de categorias
administrativas.

Por fim, por se tratar de um artigo de reflexdo com analise descritiva e interpretagao sociologica, o
delineamento ndo permite estabelecer relacdes causais diretas entre variaveis (sexo, faixa etaria, estado
civil) e o suicidio, tampouco captar dimensdes qualitativas do sofrimento e da experiéncia social que
atravessam os casos individuais. Os achados, portanto, devem ser compreendidos como indicativos de
regularidades coletivas e de possiveis correntes suicidogenas, conforme a perspectiva de Durkheim, e nao

como explicagdes deterministas ou exaustivas do fenomeno (Durkheim, 2024).

4 CONCLUSAO

A analise dos dados de suicidio no Brasil em 2024, pelo referencial de Emile Durkheim, evidencia
um quadro complexo do mal-estar social na contemporaneidade. A leitura socioldgica permite ultrapassar
a superficie dos numeros e interpretar a distribuicdo do fendmeno como expressao de forgas coletivas, as
correntes suicidogenas, que operam de modo desigual sobre diferentes segmentos da populacdo. Nesse
sentido, as variaveis estado civil, sexo e faixa etaria funcionam como indicadores empiricos relevantes para
observar padrdes de integracao e regulacio social e, assim, compreender por que o suicidio se concentra de
forma sistematica em determinados grupos.

Se a interpretacdo durkheimiana ¢ consistente, suas implicagdes praticas também exigem ser
consideradas. Ao conceber o suicidio como fato social, Durkheim aponta que intervengdes exclusivamente
individualizadas, embora indispenséaveis no plano clinico, nao sdo suficientes para enfrentar um fenomeno
que expressa desequilibrios coletivos de integracao e regulagao.

Durkheim, refor¢gam que o suicidio ndo pode ser explicado de modo satisfatorio apenas por variaveis
individuais ou por categorias clinicas isoladas. Ele emerge como expressao de forcas sociais que produzem
vulnerabilidades especificas em diferentes grupos. O desafio que se impde, portanto, ¢ deslocar parte central
do debate do plano estritamente individual para a dimensao coletiva: reconhecer que a prevengao exige,
além de cuidado em saude, a reorganiza¢do de condi¢des sociais que intensificam o desespero, buscando
reconstituir formas de integracdo e regulacdo capazes de sustentar os individuos com pertencimento,

compasso moral e proposito compartilhado.
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