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AS PESSOAS COM PENSAMENTOS
SUICIDAS PODEM SE 1SOLAR, NAO
ATENDENDO A TELEFONEMAS,
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SOCIALS, FICANDO EM CASA ou
FECHADAS EM SEUS QUARTOS,
REDUZINDO OV CANCELANDO TODAS

AS ATIVIDADES SOCIAIS.

Q.




SUICIDIO

“EU QUERIA PODER DORMR E
NUNCA MAIS ACORDAR".

- "\OU DEIXAR VOCES EM PAZ"
E INUTIL TENTAR FAZER ALGO PARA

MUDAR, EU SO QUERO ME MATAR".

O
O T
OO 907, DOS CASOS PODEM SER EVITADOS. DADOS DA OMS INDICAM QUE

0 SUICIDIO GERALMENTE APARECE ASSOCIADO A DOENCAS MENTAIS
— SENDO QUE A MAIS COMUM, ATUALMENTE, E A DEPRESSAO.



ONDE PROCURAR AJUDA?




RRRRRRRRRRRRRRRRRRRRR

- MESTRANDA : PLUVIA CRISTALINA DE GOIS E MELO;

- COLABORADORES: ROBBYSSON CAYKE DE SOUSA PEREIRA E
- SONIA M. S. FERREIRA BASTOS;

- ORIENTADORA : PROFA. DRA.MARA CRISTINA RIBEIRO;

- CO-ORIENTADORA : PROFA. DRA. ALESKA DIAS VANDERLEL

CESMAC

CENTRO UNIVERSITARIO



