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abstract
Suicide is a relevant public health problem, 
overall it is decreasing worldwide while it is 
increasing in Brazil. The suicide rates are 
highest among people 70 years or older, both 
among men and women, in almost all regions 
of the world. 
It is important to identify the methods used 
and investigate the profile of the victims in 
each age group, especially among elderly who 
often face specificities from the ageing process.
Methods: We performed an epidemiological 
clinical description of all cases of suicide 
among the elderly in Brazil, from 2007 to 2017, 
accessing the methods used, sex, marital status 
and race.
Results: Data from 2017 showed that 91% of 
suicide cases among people 60 years or older 
resulted from self-injuries. Those declared as 
indigenous and black had the highest increase 
in suicide rates in the period evaluated, from 
2007 to 2017.
Conclusions: Suicide rate, among those 60 
years or older, is increasing more among the 
most vulnerable groups (indigenous, black 
people and females). Elderly people with lower 
education level had the highest increase in the 
percentage of number of suicide cases. It is 
crucial to perform a further investigation of the 
factors that may be leading these deaths among 
elderly in the most vulnerable groups in Brazil.

Keywords: Suicide, elderly, Brazil, ageing.

Resumo 
Suicídio é um relevante problema de saúde 
pública que afeta populações no mundo 
inteiro e tem crescido no Brasil. As taxas de 
suicídio são mais altas entre pessoas com 70 
anos ou mais de idade, tanto entre homens 
quanto entre mulheres, em quase todas as 
regiões do mundo.
É preciso identificar os meios utilizados e 
conhecer o perfil das vítimas em cada faixa 
etária, principalmente entre os idosos que 
geralmente enfrentam as especificidades do 
próprio processo de envelhecimento. 
Métodos: Foi realizada uma descrição 
clínico-epidemiológica de todos os casos de 
suicídio entre idosos no Brasil, de 2007 a 2017, 
identificando os meios utilizados, o sexo, o 
estado civil e a raça/cor.
Resultados: Dados de 2017 revelam que 91% 
dos suicídios entre idosos de 60 anos ou 
mais decorreram de lesões autoprovocadas. 
Indígenas e negros apresentaram o maior 
aumento nas taxas no período avaliado, de 
2007 a 2017.
Conclusões: A taxa de suicídio entre pessoas 
de 60 anos ou mais está aumentando mais 
entre os grupos mais vulneráveis (índios, 
negros e entre o sexo feminino). Os idosos 
com menor escolaridade apresentaram 
maior aumento percentual no número de 
casos de suicídio. É imprescindível realizar 
uma investigação aprofundada dos fatores 
que podem estar levando a ocorrência 
dessas mortes entre idosos de grupos mais 
vulneráveis no Brasil.

Palavras-chave: Suicídio, idosos, Brasil, 
envelhecimento. 
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Analisando por idade, as taxas de suicídio são mais altas entre 
pessoas com 70 anos ou mais de idade, tanto entre homens 
quanto entre mulheres, em quase todas as regiões do mundo 
(WHO, 2014). 

INTRODUÇÃO
Suicídio é um relevante problema de saúde pública, que afeta popula-
ções no mundo inteiro e tem crescido no Brasil (Machado & Santos, 
2015). Globalmente, os suicídios representam 71% de todas as mortes 
violentas entre mulheres e 50% entre homens. Analisando por idade, 
as taxas de suicídio são mais altas entre pessoas com 70 anos ou mais 
de idade, tanto entre homens quanto entre mulheres, em quase todas 
as regiões do mundo (WHO, 2014). 

Os jovens também são bastante afetados; o suicídio é a segunda prin-
cipal causa de morte entre pessoas de 15 e 29 anos de idade no mundo 
(OMS, 2014). No Brasil a taxa de suicídio entre jovens de 10 a 24 anos é 
de 3,5, enquanto entre idosos de 60 ou mais é de 8,0 por 100.000 habi-
tantes em 2012 (Machado & Santos, 2015). Segundo estudo anterior, essa 
taxa ainda apresenta tendência de crescimento, passou de 6,9 em 2000 
para 8,0 por 100.000 habitantes em 2012 (Machado & Santos, 2015).

Assim como no Brasil, outros países em desenvolvimento também 
tiveram um aumento nas taxas de suicídio entre os idosos. Na China, 
apesar de a taxa geral de suicídios ter diminuído na última década, as 
taxas entre jovens do sexo masculino e idosos rurais não seguiram a 
mesma tendência. De fato, aumentaram entre os idosos, tanto nas áre-
as urbanas quanto nas rurais no final do período estudado, de 2009 a 
2011. No mesmo período, 44% de todos os suicídios ocorreram entre 
aqueles com 65 anos ou mais e 79% entre os residentes rurais (Wang, 
C.W., Chan, C.L., & Yip, P.S., 2014).

A Organização Mundial de Saúde (OMS) explica que os motivos para 
uma tentativa de suicídio podem variar de acordo com a faixa etária e 
podem também sofrer influência de fatores contextuais e de mudanças 
socioculturais (WHO, 2014). É preciso identificar os meios utilizados 
e investigar o perfil das pessoas em cada faixa etária, principalmente 
entre os idosos que, geralmente, enfrentam as especificidades que o 
próprio processo de envelhecimento traz consigo. 
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Métodos
O presente estudo descritivo investigou as causas de suicídio entre 
idosos bem como o seu perfil clínico-epidemiológico entre o perío-
do de 2007 a 2017.

Os dados de mortalidade foram coletados do Sistema de Informa-
ções sobre Mortalidade Brasileira (SIM), Datasus (Tabnet, 2020) e os 
dados populacionais do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 
(IBGE) /Censos Demográficos.

Foram considerados como suicídio de idosos todos os óbitos de 60 
anos ou mais, causados pelo próprio indivíduo com essa intenciona-
lidade, segundo a Classificação Internacional de Doenças (CID-10)1.

Para identificar as principais causas de suicídio no país, foram  
calculadas as proporções de cada causa, segundo as categorias do CID-
10 (X60-X84) no ano de 2017 e, em seguida, agrupadas em: 1. Causas  
resultantes de lesões (X70-X84) e 2. Causas resultantes de autointoxica-
ções (X60-X69) e, posteriormente, recalculados os percentuais em 2017.

As taxas de suicídio foram calculadas por raça/cor para cada 100.000 
habitantes e como não foram localizadas informações populacionais 
para os anos intercensitários, utilizou-se como denominador a popu-
lação referida como brancos, pretos, amarelos, pardos e indígenas nos 
anos censitários de 2000 e 2010. Não houve relato de casos de suicídio 
entre indígenas de 60 anos ou mais em 2007, utilizou-se, então, para o 
cálculo da taxa, o dado de 2006.

A proporção de suicídios por nível de escolaridade e estado civil 
foram calculados pelo percentual de casos de suicídio declarados em 
cada categoria. A análise por nível de escolaridade foi feita com base 
no cálculo do percentual de pessoas que morreram por suicídio que 
tinham: nenhuma escolaridade; de 1 a 7 anos de estudo; 8 a 11 anos 
de estudo; ou 12 ou mais anos de estudo. Já para estado civil, os casos  
foram classificados em solteiros; casados; viúvos; separados judicial-
mente; outros; e ignorados. 

Por fim, foram calculadas as tendências das taxas de suicídio total e 
por sexo no Brasil e nas cinco regiões pelo período de 11 anos, de 2007 
a 2017 (ano mais recente divulgado pelo governo sobre os óbitos). As 
taxas de suicídio foram também calculadas entre idosos por estratos 
de idades menores; de 60 a 69; de 70 a 79; e 80 ou mais anos. 

1 10ª revisão17 (International 
Classification of Diseases, 10th 
revision ICD-10, WHO, 1992), 
códigos X60 a X84. 
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Resultados
Dados de 2017 revelam que 91% dos suicídios entre idosos de 60 

anos ou mais decorreram de lesões autoprovocadas (X70-X84) e 9%, 
de autointoxicação (X60-X69).

Dentre o grupo de lesões autoprovocadas, 73% foram por enforcamen-
to, 11% por armas de fogo, 4,5% por precipitação de lugar elevado e 3% por 
lesão com objetos cortantes ou contundentes (Tabela 1). Entre o grupo de  
casos resultantes de autointoxicação, o uso de pesticidas (X68) foi a 
principal causa correspondendo a 37% dos casos, seguida de 30% por 
uso de medicamentos diversos, 25% por outros produtos químicos e 
substâncias nocivas e 6% devido ao uso de álcool (Tabela 1). 

Lesão autoprovocada % nº

X70 - Enforcamento, estrangulamento e sufocação 73.0 1.464
X72- X74 - Armas de fogo 11.5 231
X80 - Precipitação de um lugar elevado 4.5 90
X78 X79 - Objeto cortante ou contundente 3.2 65
X84 - Meios não especificados 3.2 65
X71 - Afogamento e submersão 1.9 39
X76-X77 - Fumaça, fogo, chamas, vapor de água 1.5 30
X81 - Precipitação diante de um objeto em movimento 0.3 6
X82 - Impacto de um veículo a motor 0.2 5
X83 - Outros meios especificados 0.5 11

Autointoxicação % nº

X68 - Pesticidas 37.3 76
X60, X61, X63, X64 - Medicamentos diversos 27.9 57
X69 - Produtos químicos e substâncias nocivas 25.5 52
X65 - Álcool 6.4 13
X66 - Solventes orgânicos, hidrocarbonetos halogenados e 
seus vapores

1.0 2

X67 - Outros gases e vapores 1.5 3
X62 - Narcóticos e psicodislépticos (alucinógenos) 0.5 1
Total 100 204

Tabela 1: Percentual de suicídios por grupos de causas entre idosos
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 O perfil dos idosos, vítimas de suicídio no Brasil, também variou 
segundo raça/cor, escolaridade, estado civil e sexo. A maior taxa de 
suicídio entre idosos, em 2007, foi entre a população descendente de  
Asiáticos. No entanto, em 2017 (ano com dados disponível mais recen-
te), este grupo foi o único a apresentar decréscimo na taxa de suicídio 
com uma taxa 32% menor do que a taxa de 2007 (Tabela 2).

Analisando-se por raça/cor, a taxa de suicídio entre idosos em 2017 
foi maior entre os declarados como indígenas com 13.2 para cada 100 
mil habitantes. O maior aumento, nos últimos 10 anos, também ocor-
reu entre os idosos declarados como indígenas com um aumento  
percentual de 308% e entre os declarados como negros com um  
aumento de 66% de 2007 para 2017 (Tabela 2). Houve uma redução de 
32% nas taxas de suicídio entre idosos declarados como descendentes 
de asiáticos nesse mesmo período. 

Tabela 2: Taxa de suicídio entre idosos no Brasil segundo raça-cor, 
em 2007 e 2017

Raça-cor 2007* 2017** Diferença
(2007-2017)  % de diferença

Branca 9.6 11.9 2.3 23.4
Preta 3.6 6.01 2.4 65.6
Amarela 15.9 10.7 -5.2 -32.5
Parda 7.8 9.4 1.5 19.5
Indígena	 3.2 13.2 10.0 307.7

*Foi utilizada como denominador a população de 2000.	  
**Foi utilizada como denominador a população de 2010.	  
***A taxa de suicídio entre indígenas foi calculada em 2006.	  

No que concerne à escolaridade dos idosos vítimas de suicídio no 
Brasil, 50% dos idosos que foram vítimas de suicídio em 2007 tinham 
até 7 anos de escolaridade. Em 2017, esse percentual subiu para 57% 
e o número de ignorados passou de 39% em 2007 para 21% em 2017 
(Tabela 3).
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A taxa de suicídio entre pessoas de 60 anos ou mais foi de 8.5 por 
100 mil habitantes em 2017, apresentando tendência de crescimento, 
principalmente entre idosos entre 60 a 69. De 2007 para 2017, houve 
um crescimento de 18% entre idosos de 60 a 69 e de 15% entre idosos 
de 70 a 79 (Tabela 5). 

As taxas de suicídio em 2017 foram cinco vezes maiores entre os ido-
sos de 60 anos ou mais do que entre as idosas. No entanto, houve um 
aumento de 40% entre idosas, comparado aos 9% de aumento entre 
os idosos na mesma faixa etária (Tabela 5).

A maioria dos idosos, vítimas de suicídio em 2007 e 2017 tinham 
o estado civil declarado como casado, 54% em 2007 e 49% em 2017,  
seguido por solteiros e viúvos. No entanto, o percentual de idosos, ví-
timas de suicídio, declarados como casados e viúvos, diminuiu neste  
período e aumentou entre os separados e solteiros (Tabela 4).

Tabela 3: Proporção de suicídio entre idosos segundo escolaridade

Anos 
de estudo

2007* 2017** Diferença
(2007-2017)% nº % nº

Até 7 anos 50.1 673 56.6 1.250 6.5
8 a 11 anos 6.1 82 14.2 314 8.1
12 anos ou mais 4.3 58 7.9 174 3.6
Ignorado	 39.5 531 21.4 472 -18.2
Total 100.0 1.344 100.0 2.210 -

Tabela 4: Proporção de suicídio entre idosos segundo estado civil

Estado civil
2007* 2017** Diferença

(2007-2017)% nº % nº

Solteiro 12.5 163 15.4 340 2.9
Casado 54.2 709 49.0 1.083 -5.2
Viúvo 19.4 254 15.4 341 -4.0
Separado judi-
cialmente

6.6 86 10.7 237 4.1

Outro 0.7 9 2.9 64 2.2
Ignorado	 6.7 87 6.6 145 -0.1
Total 100.0 1.308 100.0 2.210 -



Artigo 1
Taxa de suicídio aumenta entre idosos no Brasil 
Análises de 2007 a 2017

16 b
Estudos sobre Envelhecimento
Volume 30 |  Número 76
Abril de 2020

Avaliando por regiões, houve um grande aumento nas taxas de sui-
cídio entre idosas de 60 anos ou mais em todas as regiões do Brasil,  
porém o maior aumento ocorreu nas regiões Norte e Centro-Oeste, 
com um aumento de 386% e 162% respectivamente. A região Sul foi a 
única a apresentar queda nas taxas de suicídio entre idosos, entretan-
to, apenas entre o sexo masculino (Tabela 5).

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 Diferença
(2007-2017)

% de 
diferença   

Brasil
Homens 14.3 14.0 13.5 13.2 13.6 14.3 13.6 13.4 14.7 14.8 15.6 1.3 9.0
Mulheres 2.1 2.5 2.4 2.6 2.5 2.8 3.0 2.4 2.9 2.6 2.9 0.8 39.9
60-69 anos 7.3 7.5 7.3 6.6 6.9 7.7 7.2 6.9 7.7 7.8 8.5 1.3 17.7
70-79 anos 7.6 7.7 7.1 7.7 8.1 7.8 8.1 7.6 8.8 8.6 8.7 1.1 15.0
80 anos ou 
mais	

8.1 7.6 7.8 9.2 7.9 9.0 8.5 8.2 8.4 7.8 7.9 -0.1 -1.5

Total 7.5 7.6 7.3 7.3 7.4 7.9 7.7 7.3 8.1 8.0 8.5 1.0 14.0
Norte
Homens 8.4 9.7 6.5 9.4 7.4 8.0 8.4 9.6 10.5 11.6 11.5 3.1 36.5
Mulheres 0.7 1.5 1.3 1.0 2.5 2.4 1.7 1.7 1.7 2.9 3.3 2.6 385.6
Total 4.5 5.6 3.8 5.1 4.9 5.1 5.0 5.5 6.0 7.1 7.3 2.8 62.4
Nordeste
Homens 13.2 13.0 11.7 11.3 12.5 13.6 14.7 12.3 14.1 15.1 16.1 2.9 22.1
Mulheres 1.7 2.3 2.0 2.2 2.1 1.9 3.0 2.3 2.9 2.7 2.8 1.1 62.9
Total 6.8 7.0 6.3 6.2 6.6 7.0 8.1 6.7 7.8 8.1 8.6 1.8 27.1
Sudeste
Homens 10.4 10.2 10.3 9.6 10.1 9.7 9.4 10.7 11.1 10.4 11.4 1.0 9.5
Mulheres 1.7 1.7 2.2 2.3 1.7 2.6 2.2 1.9 2.4 2.1 2.0 0.3 17.1
Total 5.5 5.4 5.7 5.5 5.3 5.7 5.4 5.7 6.2 5.7 6.1 0.6 11.8
Sul
Homens 28.0 26.4 26.0 25.7 25.5 28.7 24.8 23.1 25.9 26.6 26.9 -1.1 -3.8
Mulheres 4.4 4.9 4.1 4.3 5.1 4.6 5.3 4.5 5.0 3.9 5.4 1.0 22.7
Total 14.8 14.5 13.8 13.8 14.2 15.3 14.0 12.8 14.3 14.0 15.0 0.2 1.1
Centro-
Oeste
Homens 16.2 17.8 16.1 17.7 17.6 17.3 14.9 15.5 16.9 17.0 17.5 1.3 8.1
Mulheres 1.3 3.2 2.7 2.8 2.9 3.9 3.2 2.2 2.7 3.2 3.5 2.1 161.7
Total 8.4 10.2 9.1 9.9 9.9 10.2 8.7 8.5 9.4 9.6 10.0 1.5 18.1
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Discussão
As taxas de suicídio entre idosos de 60 anos ou mais aumentaram 
em 14% no Brasil durante os últimos dez anos. Os maiores aumentos 
ocorreram entre idosos declarados como índios ou negros e entre as  
mulheres. Lesões autoprovocadas foram as principais causas destes óbi-
tos. Enforcamento foi a primeira, em 2017, seguida por armas de fogo. 
Dentre as autointoxicações, um produto ilegalmente comercializado 
como “veneno de rato”, conhecido como “chumbinho” foi a primeira 
causa, seguida por overdose de medicamentos diversos. 

Meios utilizados
Os dados de 2017 revelam que 91% dos suicídios entre idosos de 60 
anos ou mais decorreram de lesões autoprovocadas e 9%, de autoin-
toxicação. Dentre o grupo de lesões autoprovocadas, 73% foram por  
enforcamento, 11% por armas de fogo e 4,5% por precipitação de lugar  
elevado. Análises municipais mostraram que a disponibilidade de ar-
mas está associada ao aumento das taxas de suicídio masculino (Ma-
chado et al, 2018). Foi demonstrado que um maior acesso às armas está 
associado ao aumento das taxas de suicídio (Anglemyer et al., 2014). No  
Brasil, os homens geralmente têm maior envolvimento com situações de  
violência e, portanto, tendem a ter maior acesso a armas de fogo (Reiche-
nheim et al., 2011). Isso pode explicar a associação encontrada apenas 
entre os homens. No entanto, a falta de poder estatístico entre as mu-
lheres pode também ser o motivo da não associação entre as mesmas. 

Dentre o grupo de casos resultantes de autointoxicação, o uso de 
“veneno de rato”, fabricado ilegalmente a partir de pesticidas (Anvi-
sa, 2019), foi a principal causa com 37% dos suicídios de pessoas com 
60 anos ou mais, seguido por 30% por uso de medicamentos diversos. 

As taxas de suicídio entre idosos de 60 anos ou mais aumentaram 
em 14% no Brasil durante os últimos dez anos. Os maiores 
aumentos ocorreram entre idosos declarados como índios ou 
negros e entre as mulheres. Lesões autoprovocadas foram as 
principais causas destes óbitos. 
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Apesar de a OMS apontar o controle do acesso aos meios como uma 
das formas mais eficazes de reduzir o risco de suicídio e de estudos 
anteriores alertarem para a comercialização ilegal do “chumbinho”, o 
agrotóxico continua sendo ilegalmente comercializado no Brasil, in-
dicando necessidade de melhoria na fiscalização. 

Como uma maneira de prevenir os casos de suicídio entre idosos 
por overdose de medicamentos, indica-se que familiares ou pessoas 
próximas ao idoso acompanhem mais de perto o uso de medicamen-
tos, bem como os profissionais de saúde podem orientar os familiares 
neste acompanhamento, quando identificarem um paciente em risco.

Sexo
No mundo, as taxas gerais de suicídio são três vezes maiores entre os 
homens (Nock et al, 2008). No Brasil, estas taxas também variam de 
acordo com o sexo, sendo que essa variação é ainda maior entre os  
idosos.  Estudo anterior, realizado com a população geral do Brasil, 
mostrou que as taxas estão aumentando mais rapidamente entre as 
mulheres (35%), porém, entre os homens, essas taxas ainda são três  
vezes mais altas (Machado & Santos, 2015). Já entre os idosos, os resul-
tados do presente estudo mostram que as taxas entre o sexo masculino 
chegam a ser mais de cinco vezes maiores do que as taxas entre o sexo 
feminino em 2017. No entanto, houve um relevante aumento de 40% 
entre as mulheres de 60 anos ou mais, comparado aos 10% de aumen-
to entre os homens na mesma faixa etária nos últimos 10 anos. 

Estudo qualitativo, utilizando técnicas de autópsia psicológica, in-
dica que a maior proporção de idosos, vítimas de suicídio entre o sexo 
masculino, pode estar relacionada à cultura “masculina hegemônica”, 
quando os idosos enfrentam desafios como: a passagem da vida labo-
ral para a aposentadoria, quando são diagnosticados com doenças 
crônicas degenerativas que provoquem deficiências, perda de auto-
nomia ou até impotência sexual. Segundo os autores, dentro da lógica do  
patriarcalismo, estes fatores podem expressar a perda da referência existen-
cial de masculinidade (de Souza Minayo, Meneghel, Cavalcante, 2012).
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Raça/cor
Os resultados do atual estudo indicam que o perfil dos idosos, vítimas 
de suicídio no Brasil, também varia segundo a raça/cor, escolarida-
de, estado civil e sexo. A maior taxa de suicídio entre idosos, em 2007, 
ocorreu entre a população descendente de Asiáticos, classificada pelo 
IBGE como “amarela”. No entanto, em 2017, este grupo foi o único a 
apresentar decréscimo na taxa de suicídio, com uma taxa 32% menor 
do que a taxa ocorrida em 2007.

Em 2007, não houve relato de suicídio entre indígenas de 60 anos 
ou mais, no entanto, em 2017 (ano com dados disponíveis mais recen-
tes), a taxa de suicídio entre indígenas foi a maior dentre as raça/cor 
declaradas entre idosos, com 13.2 para cada 100 mil habitantes. O maior  
aumento nas taxas de suicídio entre os idosos nos últimos 10 anos 
ocorreu entre os idosos declarados como indígenas e negros, com um  
aumento percentual de 308% entre os declarados como indígenas 
(usando 2006 como ano de referência) e 66% entre os declarados como 
negros, de 2007 para 2017. Grandes mudanças sociais, como as mudanças  
políticas recentes, as medidas de austeridade e a bipolarização da  
sociedade com o aceleramento dos processos de exclusão podem 
estar influenciando este aumento entre os povos mais vulneráveis, 
no entanto, seriam necessários estudos inferenciais para confirmar  
estas hipóteses.

Escolaridade 
Houve um maior aumento no número de casos de suicídio entre os 
idosos com menor escolaridade de 2007 para 2017. No entanto, como 
houve também uma diminuição no número de casos com esta infor-
mação “não declarada”- na declaração de óbito neste período, não  
podemos afirmar se de fato houve um aumento apenas entre os menos 
escolarizados ou se os menos escolarizados já eram a maior proporção 
dos casos em 2007.  De qualquer forma, ainda que somássemos os ca-
sos sem informação para escolaridade com os casos declarados como 
de maior escolaridade (12 ou mais anos de estudo), o percentual de  
vítimas de suicídio entre os menos escolarizados permaneceria maior 
tanto em 2007 quanto em 2017.
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Estudo anterior encontrou associação entre percentual de indiví-
duos que não completaram o ensino básico e aumento nas taxas de  
suicídio nos municípios brasileiros (Machado, Rasella & Santos, 2015). 
A escolaridade de uma pessoa muitas vezes indica o contexto socioeco-
nômico ao qual ela pertence. Pessoas com maior nível socioeconômico 
tendem a ter também maior escolaridade. Ademais, o nível de escola-
ridade de um indivíduo pode afetar a sua autoavaliação, influenciando 
sua autoestima e interações com os demais. A autoestima por sua vez 
funciona como fator protetor para a saúde mental e risco de compor-
tamentos suicidas (Mann et al, 2004).

Fatores de risco para suicídio entre idosos
Estudo anterior, realizado no Brasil, mostrou maiores taxas de suicí-
dio entre o grupo etário mais idoso, declarado como 60 anos ou mais, 
apresentando uma taxa de 8 por 100.000 habitantes em 2012. Entre 
25 e 59 anos de idade a taxa foi de 7,4 por 100.000 habitantes e entre 
10 e 24 anos foi de 3,5 por 100.000 habitantes no mesmo ano (Macha-
do & Santos, 2015). Este estudo (Machado & Santos, 2015) também  
demonstrou crescimento das taxas entre os mais velhos, assim como 
foi encontrado no presente estudo. 

Os motivos que levam uma pessoa a tornar-se vítima de suicídio 
variam entre as diversas faixas etárias. Entre os mais jovens, os desa-
fios econômicos se tornam bastante importantes, principalmente em 
momentos de crise, quando o desemprego sobe e medidas de austerida-
de são implementadas. Estudo anterior demonstrou um aumento nas 
taxas de suicídio no Brasil após a crise, indicando que estas poderiam 
estar relacionadas às medidas de austeridade implantadas no país re-
centemente (Machado, Pescarini, Araújo, & Barreto, 2019). 

O suicídio está fortemente relacionado aos sentimentos de de-
sesperança (Nock et al, 2008). Quando problemas interpessoais,  
fatores psicológicos ou psiquiátricos são adicionados aos estresso-
res socioeconômicos, isso pode tornar a vida mais difícil. Se, além  
disso, as pessoas não conseguem contar com apoio social e não conse-
guem encontrar solução para seus problemas, quando as dificuldades 
da vida são percebidas como maiores do que o desejo de viver, o suicí-
dio pode ser visto como uma saída.

No entanto, entre os idosos, para além dos fatores socioeconô-
micos, existem fatores de risco específicos que podem ocorrer com o  
próprio processo de envelhecimento. O adoecimento, principalmente 
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o aparecimento de doenças crônicas e terminais, falecimento de fa-
miliares e amigos, a perda de papéis sociais com a aposentadoria e 
algumas vezes até a capacidade de autocuidado, assim como a perda 
de integração social, tornam-se fatores de risco entre as populações 
mais velhas e precisam ser observados atentamente. Segundo a Orga-
nização Mundial de Saúde (OMS), relacionamentos afetivos podem 
atuar como fator de proteção contra o risco de suicídio; a perda des-
ses relacionamentos pode aumentar o risco (OMS, 2014). 

A maioria dos idosos vítimas de suicídio em 2007 e 2017 tinham o 
estado civil declarado como casado, 54% em 2007 e 49% em 2017, se-
guido por solteiros e viúvos. No entanto, o percentual de idosos vítimas 
de suicídio declarados como casados e viúvos diminuiu neste período 
e aumentou entre os separados e solteiros (Tabela 4). Possivelmente, 
o cálculo das taxas em vez de percentuais seria melhor indicador nes-
te contexto. Sugere-se que novos estudos sejam realizados, incluindo 
estas novas medidas. 

A integração social e relacionamentos próximos podem aumen-
tar a resiliência individual (OMS, 2014) e isso pode ser uma das vias 
que explica porque o percentual de pessoas que moram sozinhas foi  
associado ao aumento das taxas de suicídio e hospitalizações por ten-
tativa de suicídio nos municípios brasileiros (Machado et al, 2018). 
Contudo, o percentual de pessoas que moram sozinhas está aumen-
tando no Brasil e o número médio de moradores por domicílio está 
diminuindo. Alguns autores indicam que essas mudanças estão re-
lacionadas ao crescimento econômico brasileiro e à diminuição das  
taxas de fertilidade (Victora et al., 2011), no entanto, morar sozinho, 
caso isso indique isolamento social, pode aumentar a mortalidade 
(Holt-Lunstad et al., 2015), inclusive por suicídio.

Brasil e regiões
A taxa de suicídio entre pessoas de 60 anos ou mais foi de 8.5 por 100 
mil habitantes em 2017 e aumentou, principalmente, entre idosos de 
60 a 69 (18%). Avaliando por regiões, foi possível notar um aumento 
nas taxas de suicídio entre idosas de 60 anos ou mais em todas as re-
giões do Brasil e o maior aumento nas regiões Norte e Centro-oeste. 
A região Sul foi a única a apresentar queda nas taxas de suicídio entre 
idosos, entretanto, apenas entre os homens. Investigações locais são 
necessárias para identificar quais fatores de risco e proteção estão as-
sociados com as mudanças nestas regiões.
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Conclusão
As taxas de suicídio entre idosos de 60 anos ou mais foram cinco ve-
zes maiores entre o sexo masculino do que entre o feminino, em 2017. 
No entanto, houve um aumento de 40% entre as idosas, comparadas 
a 9% entre os idosos. O suicídio entre pessoas de 60 anos ou mais está 
aumentando mais entre os grupos mais vulneráveis, índios e negros. 
Os idosos com menor escolaridade apresentaram maior aumento per-
centual no número de casos de suicídio.  

O suicídio é um fenômeno multicausal e com determinações dis-
tintas entre as diversas faixas etárias, portanto, é preciso estar atento 
aos fatores mais associados entre os mais velhos, tornando-se impres-
cindível uma investigação apurada dos fatores que tem afetado mais 
os idosos de grupos mais vulneráveis no Brasil.
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