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RESUMO

Objetivo: investigar a associagdo da autolesdo ndo suicida a fatores socioeconémicos, demograficos e comportamentais entre
estudantes universitarios dos cursos da drea da saude. Método: investiga¢do quantitativa, transversal, com 251 alunos de uma
instituicdo federal de ensino superior no sudeste brasileiro. Dados coletados entre outubro de 2019 e fevereiro de 2020, por
meio de questiondrio eletronico. Resultados: a prevaléncia da autolesdo ndo suicida foi de 44,22%. Estudantes homossexuais
possuem maior vulnerabilidade para a autolesdo ndo suicida. Apresentar ideagdo suicida e sintomas depressivos aumenta duas
vezes as chances para o ato autolesivo. Ter histérico de tentativa de suicidio na familia/amigos aumentou as chances para a
autolesdo ndo suicida. Conclusdo: identificou-se que estudantes LGBT+ dos cursos da drea da salde apresentando ideagdo
suicida e sintomas depressivos aumentou a vulnerabilidade para autolesdo ndo suicida. Género feminino, cores da pele preta,
parda e amarela, e periodo inicial do curso ndo foram associados a autolesdo nao suicida.

Descritores: Estudantes; Educagdo Superior; Ideagdo Suicida; Autolesdo nao Suicida.

ABSTRACT

Objective: to investigate the association between non-suicidal self-harm and socioeconomic, demographic, and behavioral
factors among university students enrolled in health-related courses. Method: Quantitative, cross-sectional study involving 251
students from a federal higher education institution in southeastern Brazil. Data collected between October 2019 and February
2020 using an electronic questionnaire. Results: The prevalence of non-suicidal self-harm was 44.22%. Homosexual students
are more vulnerable to non-suicidal self-harm. Suicidal ideation and depressive symptoms double the chances of self-harm.
Having a history of suicide attempts in the family/among friends increased the chances of non-suicidal self-harm. Conclusion:
It was identified that LGBT+ students in health courses presenting suicidal ideation and depressive symptoms increased their
vulnerability to non-suicidal self-harm. Female gender, black, brown, and yellow skin colors, and the initial period of the course
were not associated with non-suicidal self-harm.

Descriptors: Students; Universities; Suicidal Ideation; Self-Injurious Behavior.

RESUMEN

Objetivo: investigar la asociacion de la autolesion no suicida con factores socioeconémicos, demogréficos y conductuales entre
estudiantes universitarios de las carreras del drea de la salud. Método: investigacién cuantitativa, transversal, con 251
estudiantes de una institucién federal de educacidn superior en el sudeste de Brasil. Los datos fueron recolectados entre
octubre de 2019 y febrero de 2020 mediante un cuestionario electrénico. Resultados: la prevalencia de autolesion no suicida
fue del 44,22%. Los estudiantes homosexuales presentan mayor vulnerabilidad a la autolesion no suicida. Presentar ideacién
suicida y sintomas depresivos duplica la probabilidad de realizar actos autolesivos. Tener antecedentes de intento de suicidio
en la familia o entre amigos aumento las probabilidades de autolesion no suicida. Conclusion: se identificd que estudiantes
LGBT+ de las carreras del drea de la salud que presentan ideacion suicida y sintomas depresivos tienen una mayor vulnerabilidad
a la autolesidn no suicida. El género femenino, los colores de piel negra, parda y amarilla, y estar en los primeros periodos del
curso no se asociaron con la autolesién no suicida.

Descriptores: Estudiantes; Universidades; Ideacién Suicida; Conducta Autodestructiva.

INTRODUCAO

A autoles3o n3o suicida e o comportamento suicida em jovens sdo preocupacdes importantes de satde publical.
A autolesdo ndo suicida pode ser definida como comportamento caracterizado por dano deliberado e autoinfligido ao
tecido corporal, sem a intenc3o de suicidio, por parte da pessoa?. O comportamento autolesivo n3o suicida envolve
ferimentos na pele, sendo comum cortes, assim como queimaduras, arranhdes e pancadas em partes do corpo. As
pessoas com comportamento autolesivo referem alivio imediato da tens3o e da angustia, diante da dor emocional®. A
autolesdo ndo suicida é mais comumente reportada na adolescéncia3, porém o segundo pico de ocorréncia dos atos
autolesivos estd presente na idade adulta jovem, especificamente na faixa etaria dos 20 a 24 anos, coincidindo, para
muitos, com o ingresso na universidade®>.
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A prevaléncia de autolesdo ndo suicida entre adultos jovens é elevada, variando entre 17% e 42% em estudantes
universitarios em diversos paises®’. Os estudantes universitarios podem estar em maior vulnerabilidade para a
autolesdo ndo suicida, considerando a adaptagdo a vida académica, migracdo de cidade ou estado, morar sozinho,
origens econdmicas precarias, possuir género feminino, minorias étnicas e populacio LGBTQIAPN+>%. De fato,
investigacdes reportam aumento de autolesdo ndo suicida durante os periodos de avaliagdo de rendimento académico,
possivelmente refletindo periodos de maior estresse>0,

Ha trés décadas, estudiosos se dedicam ao tema, sendo que algumas teorias discorrem a respeito da desregulagédo
emocional, em que as pessoas com comportamentos autolesivos teriam menor habilidade socioemocional para lidar
com emogdes negativas, falta de controle sobre o impulso, déficit de consciéncia emocional e que realizam o ato como
estratégia de enfrentamento diante de eventos estressantes®3,

O histérico de autoles3o ndo suicida acarreta maior vulnerabilidade para o suicidio®>®'*16, |deac3o suicida e
depressdo foram reportados entre estudantes do sexo feminino e universitarios LGBTQIAPN+ com comportamento de
autolesdo n3o suicida'>'’. O frequente consumo de alcool duplica a probabilidade de autolesdo n3o suicida, e o
consumo problematico de alcool foi associado ao aumento de ideagdo e tentativa de suicidio entre estudantes
universitarios noruegueses®®. Estes dados suscitam o questionamento acerca de quais condi¢cbes podem mediar perfis
emocionais na ocorréncia de comportamento de autolesdo nao suicida. Neste sentido, o este estudo se propde a
examinar a associa¢do da autolesdo ndo suicida a fatores socioeconémicos, demograficos e comportamentais entre
estudantes universitarios dos cursos da drea da saide de uma instituicdo de ensino superior (IES) publica. Hd uma lacuna
do conhecimento sobre a populagdo negra, em que majoritariamente os estudos envolvem populacdo branca31°.

Parte-se da hipdtese que os fatores género feminino, comunidade LGBTQIAPN+, cor da pele preta, parda ou
amarela, periodos iniciais do curso, ideagdo suicida, tentativa de suicidio, sintomas depressivos e consumo de
substancias psicoativas estdo associados a autolesdo ndo suicida. Portanto, expandir estudos para o contexto brasileiro
acerca dos sintomas depressivos e comportamento suicida associado a variaveis sociodemograficas pode dar pistas a
respeito do perfil de estudantes universitarios, especificamente dos cursos da area da saude, que se encontram em
risco e maior vulnerabilidade para a ocorréncia ou repeti¢cdao da autolesdo ndo suicida. Por conseguinte, os resultados
deste estudo contribuem para produzir conhecimento na area e fornecer subsidios a formulagdo de estratégias para
acolher e cuidar de estudantes universitarios com autolesdo ndo suicida nos servigos de saude mental.

Este estudo tem como objetivo investigar a associacdo da autolesdo ndo suicida a fatores socioeconémicos,
demograficos e comportamentais entre estudantes universitarios dos cursos da area da saude.

METODO

Este estudo integra um projeto de pesquisa maior que investigou o comportamento suicida da populagdo
universitaria de cursos da drea da salide em uma Instituicdo de Ensino Superior (IES) em um municipio do sudeste do
Brasil. Trata-se de investigacdo transversal que seguiu as recomendacdes da ferramenta STrengthening the Reporting
of OBservational studies in Epidemiology (STROBE)®.

A populagdo foi composta de 1.087 universitarios. Para o cdlculo da amostra, estabeleceram-se Intervalo de
Confianca (IC) de 95%, erro maximo de 5% e prevaléncia presumida de ideaco suicida de 17,8%*3, obtendo-se amostra
de 260 universitarios. Destes, nove foram excluidos por ndo terem preenchido completamente os instrumentos
utilizados na pesquisa, totalizando 251 participantes.

Os critérios de inclusdo foram pessoas com 18 anos ou mais, que ingressaram na IES no primeiro semestre de 2014
e que ainda estavam matriculados no segundo semestre de 2019 em um dos seis cursos de graduacdo da drea de saude
(n=251), incluindo enfermagem, fonoaudiologia, gestdo dos servicos de saide, medicina, nutricdo, e tecnologia em
radiologia, da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG). Incluimos apenas estudantes que tinham informagdes
completas a respeito das covaridaveis avaliadas, que incluiam fatores demograficos socioeconémicos e
comportamentais. Excluiram-se aqueles que estavam em afastamento das atividades académicas por motivos
familiares/doenga ou em intercadmbios institucionais, trancamento de matricula no periodo da coleta de dados e os que
nao responderam integralmente aos instrumentos utilizados.

A coleta de dados ocorreu entre outubro de 2019 e fevereiro de 2020. A UFMG é uma das universidades
publicas brasileiras que adota o sistema nacional de admissdo ao ensino superior, Sistema de Sele¢do Unificada
(SiSU), desde 2010. Este sistema permite que todos os alunos do pais se inscrevam em qualquer universidade
publica, desde que atendam a classificacdo exigida, resultando em maior heterogeneidade entre alunos de
diferentes localidades do pais.
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Belo Horizonte é um municipio do estado de Minas Gerais localizado na regido Sudeste do Brasil. O indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) da cidade, que mede o grau de desenvolvimento em termos de educagdo, saude e
renda, é semelhante ao do estado e do pais (IDH=0,79, 0,78 e 0,76, respectivamente).

As coordenacgdes de curso da universidade forneceram uma lista de nomes de todos os participantes elegiveis, e
os alunos foram abordados em salas de aula para preencher um questiondrio anénimo e autoadministrado em
portugués. O questionario eletronico foi aplicado por meio da plataforma eletrénica Google Forms®. Para garantir a
confidencialidade e o anonimato, cada estudante recebeu uma identificagdo numérica. Esse processo garantiu que cada
pessoa respondesse a pesquisa apenas uma vez.

Antes da coleta de dados, os participantes leram e assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Apods preencher o questionario, todos os entrevistados receberam um folheto informativo contendo uma lista de
servicos de saude publica gratuitos, com informagOes acerca de servigos onde poderia buscar apoio, em caso de
sofrimento psiquico. Por se tratar de um questionario eletrénico e anénimo, ndo foi possivel identificar estudantes
nessas condicdes.

O instrumento foi dividido em sec¢Ges, caracterizagdo sociodemografica, académica e econ6mica dos participantes,
perguntas associadas ao tema de autolesdo ndo suicida com a pergunta “Nos ultimos 30 dias, vocé ja se feriu
intencionalmente?”, perguntas dicotomicas para avaliar a ideagdo suicida, como “Nos ultimos 30 dias, vocé pensou em
se matar?”, “Nos ultimos 15 dias, vocé pensou em se matar?”, “Alguma vez vocé ja tentou suicidio?”, “Vocé tem
histdrico de tentativa de suicidio na familia/amigos?”, “Vocé tem histérico de suicidio na familia/amigos?”%%%>, além do
Major Depression Inventory (MDI), constituido com base no Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-V) e Classificacdo Internacional de Doencas (CID-10)*3, e do Alcohol, Smoking and Substance Involvement
Screening Test (ASSIST).

As informagdes demograficas coletadas incluiram sexo (feminino ou masculino), orientagdo sexual (heterossexual,
homossexual, bissexual ou transexual), idade (18-20 anos, 21-30 anos, 31-40 anos, 241 anos), cor da pele/raca
autorrelatada (branca e ndo branca (preta, parda, amarela), outra), status de relacionamento atual (solteiro, casado,
divorciado), auxilio estudantil (sim/n3o), formas de sustento do estudante (sozinho, possui ajuda de terceiros, auxilia
na renda em casa, mas possui ajuda de terceiros), renda mensal média (até um saldrio minimo, de um a trés salarios
minimos e acima de trés salarios minimos), religido (sim/n&o), status de coabitacdo (morando sozinho, colegas de quarto
e com parentes em geral/outros), curso (enfermagem, medicina, fonoaudiologia, radiologia, nutricdo, gestdo dos
servigos de saude) e periodo do curso (primeiro ao sexto semestre e sétimo ao 112 semestre)

Os dados obtidos foram armazenados no Microsoft Excel®, em planilha gerada automaticamente pelo Google
Forms®. Posteriormente, esses foram comparados utilizando o programa Epi Info®, versdo 3.5, e analisados no programa
Stata®, versdao 13.1. Comparamos caracteristicas demograficas e comportamentais com a varidvel dependente da
autolesdo ndo suicida. Estatisticas descritivas foram usadas para resumir as caracteristicas demograficas,
socioecon6micas e comportamentais dos participantes, bem como a prevaléncia de autolesdo ndo suicida entre esses
fatores.

Para o teste da significancia do estudo, utilizou-se o modelo bruto para analise das associagdes das varidaveis com
o desfecho, considerando-se nivel de significancia de 0,05 e intevalo de confianga (IC) de 95%. Testes qui-quadrado de
heterogeneidade foram utilizados para comparagdes entre categorias, e um teste de tendéncia linear foi empregado
para varidveis categéricas ordinais, quando apropriado.

Para a andlise multivariada, aplicou-se o modelo de regressdo Poisson, sendo testadas as variaveis com p < 0,20
nas andlises ndo ajustadas e permanecendo, ao final, as que apresentaram p<0,05, com IC de 95%. Regressdes logisticas
multivariadas foram conduzidas para calcular Odds Ratio (OR) e seus respectivos ICs para as associacdes entre
caracteristicas demograficas, socioecon6micas e comportamentais e autolesdo ndo suicida, sendo testadas as variaveis
com p £ 0,20 nas analises ndo ajustadas e permanecendo, ao final, as que apresentaram p<0,05, com IC de 95%.

O protocolo de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob protocolo n2 04567018.6.0000.5149.
Foram respeitados todos os aspectos contidos na Resolugdo n° 466/12. A participacdo no estudo foi voluntaria.
RESULTADOS

A prevaléncia da autolesdo ndo suicida entre os estudantes universitarios da area da saude foi de 44,22% (n=112).
A Tabela 1 contém as associacGes das varidveis demograficas, socioecondmicas e académicas a ocorréncia da autolesao
nao suicida.

Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2025; 33:e87907

DoCe .


https://doi.org/10.12957/reuerj.2025.87907

Sousa GS, Tonaco LAB, Reinaldo MAS, Pereira MO
Autolesdo ndo-suicida em estudantes universitarios
i Artigo de Pesquisa
foomet Research Article DOI: https://doi.org/10.12957/reuer].2025.87907
Articulo de Investigacion

Tabela 1: Associagdo bivariada entre as varidveis demograficas socioecondmicas e
académicas dos estudantes universitarios da area da saude e a ocorréncia de autolesdo
ndo suicida (n=251). Belo Horizonte, MG, Brasil, 2020.

Sim Nao

Varidveis n (%) n (%) p-valor*
Sexo 0,035
Feminino 27 19,42 112 80,58

Masculino 11 9,82 101 90,18

Cor da pele 0,717
Branca 67 45,58 80 54,42

Preta, parda e amarela 56 56,33 45 43,27

Faixa etaria 0,220
Até 20 anos 29 52,73 26 47,27

21-30 anos 77 45,03 94 54,97

31-40 anos 06 46,15 07 53,85

>41 anos 02 16,67 10 83,3

Orientagdo sexual 0,006
Heterossexual 78 40,00 117 60,00
Homossexual 34 60,71 22 39,29

Estado civil 0,786
Solteiro 97 44,09 123 55,91

Casado 12 46,15 14 53,85

Divorciado 03 60,00 02 40,00

Auxilio estudantil 0,541
Sim 73 43,20 96 56,80

Nao 39 47,56 43 52,44

Renda mensal média 0,724
Até 1 salario-minimo 12 44,44 15 55,56

1-3 saldrios-minimos 57 47,11 64 52,89

>3 salarios-minimos 43 41,75 60 58,25

Status de coabitagao 0.998
Mora sozinho 05 45,45 06 54,55

Colegas de quarto 16 44,44 20 55,56

Parentes em geral/outros 91 44,61 113 55,39

Religido 0,117
Sim 36 51,43 34 48,57

Nao 76 41,99 105 58,01

Curso 0,075
Enfermagem 48 43,24 63 56,76

Nutri¢do 25 55,56 20 44,44

Gestdo dos servigos de satude 16 50,00 16 50,00

Medicina 08 25,81 23 74,19

Radiologia 06 60,00 04 40,00
Fonoaudiologia 09 50,00 09 50,00

Periodo 0,187
12 ao 69 82 47,40 91 52,60

72a011¢ 30 38,46 48 61,54

Legenda: *Modelo de regressdo de Poisson.

Com relagdo ao sexo, 84,80% (n=213) dos participantes eram mulheres e 16,20% (n=38) eram homens. Atengdo
deve ser dada ao fato de que 60,71% (n=34) dos participantes que se declararam homossexuais expressaram ter
realizado autolesdo ndo suicida, em contraste com uma taxa de 40% (n=78) dos que se autodeclararam heterossexuais
e vivenciaram a autolesdo nao suicida.

Apenas a varidvel orientagdo sexual teve associac¢do significativa a autolesdo ndo suicida. No entanto, as variaveis
sexo, cor da pele, faixa etaria, estado civil, residéncia do estudante, auxilio estudantil, renda mensal, residéncia do
estudante, religido, curso e periodo ndo tiveram associacdo significativa a autolesdo ndo suicida. Apesar de ndo ter tido
associagdo significativa, destaca-se que 56,33% (n=56) dos que declararam ter cor da pele preta, parda e amarela
denotaram autolesdo ndo suicida.

Na Tabela 2, sdo apresentados os resultados dos testes de associacdo realizados.
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Tabela 2: Associagdo entre fatores psicossociais dos universitarios da graduagdo em saude e a
ocorréncia de autolesdo ndo suicida (n=251). Belo Horizonte, MG, Brasil, 2020.

Sim Nao p-valor*

Variaveis n (%) n (%)

Tentativa de suicidio na familia/amigos 0,000
Sim 26 28,66 66 71,74

Nao 86 54,09 73 45,91

Suicidio na familia/amigos 0.547
Sim 75 43,35 98 56,65

Nao 37 47,44 41 52,56

MDI 0,001
Presente 97 59,15 67 40,84

Ausente 15 17,24 72 82,76
Intensidade da ideagdo suicida 0,000
Leve 06 14,29 36 85,71

Moderado a grave 12 22,22 42 77,78

Ideagdo suicida nos ultimos 30 dias 0,000
Sim 69 37,30 116 62,70

Nao 43 65,15 23 34,85

Ideagdo suicida nos ultimos 15 dias 0,001
Sim 82 39,61 125 60,39

Nao 30 68,18 14 31,82

ASSIST 0,007
Leve 46 36,22 81 63,78

Moderado a grave 66 53,23 58 46,77

Legenda: *Modelo de regressdo de Poisson; ASSIST - Alcohol, Smoking and Substance Involvement
Screening Test; MDI - Major Depression Inventory.

Observa-se associa¢do entre histdrico de tentativa de suicidio na familia/amigos (p=0,000) e autolesdo n3do suicida
entre os participantes. Os resultados dos testes de regressdao sdao apresentados na Tabela 3.

Tabela 3: Modelo de regressdo multivariada de Poisson ajustado para fatores associados a
autolesdo ndo suicida de estudantes universitarios (n=251). Minas Belo Horizonte Gerais, MG,
Brasil, 2020

Variaveis RP (1C95%) p-valor*
Depressao maior 0,005
Presente 2.26 (1.27-4.02)

Ausente -

Na sua familia/amigos, alguém ja tentou suicidio? 0,049
Sim

N3o 1.56 (1.00-2.43)

Ideagdo suicida 0.005
Presente 2.52 (1.37-4.64)

Ausente -

Legenda: RP - Razdo de Prevaléncia; *Modelo de regressdo de Poisson; IC95% - Intervalo de
Confianga de 95%.

ApOs aplicagdo da regressao multivariada de Poisson, sintomas depressivos, histéria de familiares e amigos com
tentativa de suicidio e ideacdo suicida permaneceram em associacdo A autolesdo n3o suicida. Ter sintomas depressivos
e ideagdo suicida aumentou em quase trés vezes as chances de apresentar autolesdo ndo suicida.
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DISCUSSAO

A prevaléncia da autolesdo ndo suicida entre universitarios dos cursos de graduacgdo da area da saude foi de
44,22% (n=112). Resultados semelhantes foram encontrados em estudo de coorte, que identificou 40% de autolesdo
n3o suicida em estudantes universitarios no Canada e 45% em estudantes de psicologia na Australia''®. Esses achados
apresentaram maiores prevaléncias, comparados a estudo com estudantes na Turquia, que reportou a prevaléncia de
28,5%'%, estudantes no Canada, com prevaléncia de 25%%°, e estudo brasileiro’® que identificou que 17,8% dos
estudantes universitdrios de diversos cursos relataram pelo menos um episédio na vida. Destes, 48,5% se envolveram
em cinco ou mais episddios de comportamentos autolesivos e 35% referiram inicio da autolesdo ndo suicida na faixa
etdria de 14 a 16 anos®>.

Por outro lado, investigacao na Australia com estudantes de psicologia destacou que 14,1% realizaram o ato por
cinco ou mais vezes, e 11,1% reportaram tal comportamento apenas durante o Ultimo ano®!. Estudantes universitarios
na Escdcia reportaram autoles3o n3o suicida na faixa etdria de 18 a 23 anos?'. A alta prevaléncia da autoles3o ndo
suicida entre universitarios dos cursos de graduacdo da area da salude pode indicar a ocorréncia de episddios
esporddicos, como reportado na literatura®!, sugerindo-se que a autoles3o n3o suicida pode ter sido uma experiéncia
exploratéria com um propdsito especifico.

Profissionais de salde e professores que convivem com estudantes universitarios devem estar vigilantes,
considerando a prevaléncia de autoles3o n3o suicida nessa faixa etaria®®. Assim, a partir dos resultados deste estudo,
os autores propdem como estratégias de rastreio para a autolesdo ndo suicida que, ao ingressar na universidade, o
estudante participe de mapeamento, por questiondrio de autorrelato, para ter identificado o histérico de
comportamento autolesivo, acompanhamento psicolédgico e/ou psiquidtrico e uso de psicofarmacos com ou sem
prescrigdo. As Pré-reitorias de assuntos estudantis empreende esforgos para apoio aos estudantes, entretanto, ndo ha
avaliagdo da efetividade das agdes na promogdo da saide mental dessa comunidade.

N3do se observou associagdo estatisticamente significativa entre género feminino, cor da pele preta, parda e
amarela, periodos iniciais do curso e da autolesdo ndo suicida na andlise de regressao logistica. Ndo ha consenso na
literatura sobre a associagdo entre género e comportamento autolesivo.

Investigagdo na Turquia corroborou os achados deste estudo, em que n3do houve diferenca de género na
frequéncia do comportamento autolesivo'?. Diferentemente do estudo no Brasil*}, na Inglaterra® e no Canada®,
encontrou-se associagdo de comportamento autolesivo ao género feminino e cor da pele negra. Uma revisdo de
literatura langa luz sobre explicages sobre a autoles3o n3o suicida considerando fatores socioculturais3’. Destarte, a
maioria das pesquisas é realizada com a populacdo composta por mulheres e de cor da pele branca*>'#1320, Dessa
forma, a socializagdo opressiva, particularmente em relacdo aos padrdes ocidentais de beleza, esta difundida na crise
relacional das mulheres com seus corpos, em que a autolesdo ndo suicida é realizada para gerenciar o sofrimento,
culminando em cicatrizes visiveis e deixando a pele “feia”, sendo considerado um comportamento inaceitavel e
estigmatizante. No entanto, pode ser interpretado também como um mecanismo para assumir o controle de corpos
que sdo socialmente reivindicados para cumprir propdsitos de estética?>%,

Este estudo traz como resultado relevante a maior prevaléncia de autolesdo nao suicida em estudantes que se
declararam homossexuais e cor da pele preta, parda ou amarela. A maioria da amostra foi composta por estudantes
brancos, o que pode explicar os resultados de ndo ter sido encontrada, por meio da analise bivariada, associagdo entre
cor da pele preta, parda ou amarela e autolesdo ndo suicida. Futuras pesquisas podem investigar a autolesdo ndo suicida
na populagdo negra e amarela, uma vez que a saude mental desses individuos é marcada por episédios de racismo e
xenofobia. Na andlise bivariada, ser homossexual esteve associado a autolesdo ndo suicida, entretanto ndo se manteve
no modelo final. Resultado semelhante foi reportado no Canadd?®, em que ser homossexual aumentou a vulnerabilidade
para a autolesdo ndo suicida. Futuras pesquisas sdo necessarias para compreender as circunstancias dos fatores
socioculturais e a ocorréncia de autolesdo ndo suicida.

N&o houve associacdo entre o uso de substancias psicoativas, histdrico de suicidio na familia/amigos e autolesdo
ndo suicida. Investigacdo longitudinal na Inglaterra identificou que problemas com alcool é menos reportado entre
estudantes comparado a populac3o de jovens adultos n3o estudantes®.

Ressalta-se que este estudo ndo observou as caracteristicas contextuais do uso de substancias psicoativas,
incluindo o uso sozinho, em grupo, recreativo, ou para fins de enfrentamento ou automedica¢do, ndo sendo possivel
inferir danos ndo intencionais e/ou indesejados relacionados ao uso de substancias. O uso prejudicial de substéncias
em contextos sociais pode funcionar como estratégia ineficaz para regular as emogdes e diminuir a ocorréncia de
autolesdo ndo suicidal®?,
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Na andlise de regressao logistica multivariada de Poisson, sintomas depressivos, presenca de ideagao suicida, e
historico de tentativa de suicidio na familia/amigos estdo em maior risco para a presenca de autolesdo n3o suicida.
Sintomas depressivos estdo presentes entre os estudantes universitarios que se autolesionam sem intengdo suicida.
Este dado foi corroborado por pesquisas anteriores com adolescentes, estudantes universitarios e adultos!>7%5, A
ruminagdo e as praticas cognitivas mal-adaptativas moderam a relagdo entre sintomas depressivos e autolesdo ndo
suicida'>'’. Nesse sentido, a reatividade cognitiva parece explicar a associacdo entre sintomas depressivos e a presenca
de autolesdo ndo suicida, em que a reativa cognitiva € compreendida como uma vulnerabilidade cognitiva, em que os
pensamentos negativos sobre si mesmo, o mundo e o futuro aparecem na presenca de estresse. Ter visdes negativas
de si mesmo e do futuro em resposta ao estresse leva a maior vulnerabilidade para a ocorréncia da autolesdo ndo suicida
em adultos jovens®.

Estudo qualitativo com jovens mulheres de até 24 anos encontrou uma percepgdo pessimista de si, baixo
autoestima, sofrimento psicoldgico e pratica de autolesdo ndo suicida para alivio de sentimentos negativos
insuportaveis®®. Problemas de satide mental sdo fatores precipitantes para a ocorréncia de autoles3o n3o suicida entre
estudantes”.

Estudo demonstra que estudantes que realizaram autolesdo ndo suicida apresentam maior dificuldade na
regulacdo emocional, utilizando estratégias de enfrentamento desadaptativas, como autopuni¢do, ruminagado,
comportamento evitativo e autoculpabiliza¢cdo. Nesta linha de pensamento, a dificuldade de regulacdo emocional esta
associada a fungGes intrapessoais, em que as pessoas reconhecem necessidade ndo atendida de se sentir melhor, e
fungBes interpessoais, em que as mesmas podem ndo estabelecer limites para um relacionamento. Estudantes com
comportamento autolesivo podem apresentar dificuldades em identificar e descrever sentimentos subjetivos, o que
incorre em dificuldades gerais na regulacdo das emocdes??.

A autolesdo ndo suicida é um recurso de regulagdo emocional ineficaz, pois ndo favorece a adaptacdo dos
estudantes a universidade e nem diminui o estresse percebido, suporte social de amigos e autoeficacia de
enfrentamento. Essa descoberta sugere que a adaptacdo a universidade deve promover acesso dos estudantes a
recursos psicologicos e deve considerar a interseccionalidade e histéria de vida de cada estudante, considerando-os
como sujeitos com crengas, pensamentos e vivéncias singulares, bem como compreender as circunstancias envolvidas

na autolesdo n3o suicida, a frequéncia, 0 método e a intensidade?.

Ressalta-se que a autoles3o ndo suicida ainda é um tema pouco discutido no ambiente académico®. Envolver os
estudantes em iniciativas que promovam discussGes a respeito do uso de estratégias para o enfrentamento das
situagOes desafiadoras pode ser um caminho de prevencgdo para a autolesao nao suicida.

Este é o primeiro estudo brasileiro a encontrar associacdo entre histérico de tentativa de suicidio em
familiares/amigos e presenca de autoles3o ndo suicida em estudantes universitarios dos cursos da drea da saude. Estudo
brasileiro anterior n3o investigou as variaveis de histdrico familiar de tentativa de suicidio e autolesdo ndo suicida®®.
Uma possivel explicagdo para este resultado pode ser o apoio emocional insuficiente dos familiares e amigos e a vivéncia
de situagGes estressoras decorrente do sofrimento psiquico dos familiares e amigos com comportamento suicida.

De acordo com o modelo de limite, que tem raizes na teoria das relagdes objetais, pessoas que tiveram falha de
empatia parental sdo incapazes de formar representagdes de objetos estaveis. Assim, a pele representa o limite basico
entre o self e o outro. Quando os limites se tornam confusos, o comportamento autolesivo é utilizado para tragar uma
linha, e 0 sangue e as cicatrizes s3o as marcas da auto-realidade!>?’,

Resultados semelhantes foram encontrados em investigacdo nos Estados Unidos da América, em que adultos
jovens com comportamento de autolesdo ndo suicida tém historico familiar de suicidio e autolesdao ndo suicida, e
apresentam poucas habilidades de comunicacdo e resolucdo de problemas®. Na Suécia, pacientes com tentativa de
suicidio que possuiam histdrico familiar de tentativa de suicidio e suicidio apresentaram um estilo pessoal intrusivo.
Dessa forma, o histérico familiar de comportamento suicida pode interferir na capacidade de estabelecer
relacionamentos saudaveis e duradouros®.

Nesse sentido, algumas possiveis explicacdes corroboram o modelo de quatro funcdes?’, em que o reforcamento
automatico da autolesdo ndo suicida decorre pelo aumento ou diminui¢do de experiéncias afetivas, com sentimentos
avassaladores ou angustiantes mediados por alguma experiéncia estressora, seja afetiva ou social?»?°. Por conseguinte,
histdrico de tentativa de suicidio entre familiares e amigos pode causar dificuldade para o estabelecimento do vinculo e
confianca com a equipe de saude, podendo a pessoa ser considerada de dificil cooperacdo ou ser mal interpretada?®.

O estudioso Nock, ao propor o modelo de desenvolvimento integrativo da autolesdo ndo suicida, destaca os
processos distais e proximais relevantes para a ocorréncia do ato autolesivo. Neste modelo, pressupde-se que os fatores
de maior vulnerabilidade distais, como experiéncia de maus-tratos na infancia, problemas familiares, hostilidade/critica
e predisposi¢do genética, acarretam sofrimento psiquico e dificuldades sociais, como maior reatividade emocional, ma
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comunicacdao e dificuldade na resolugdo de problemas. Desse modo, a experiéncia de conviver com pessoas
significativas e, possivelmente, com cuidadores familiares com comportamento suicida se configura como evento
estressante na vida que pode fazer com que estudantes universitarios apresentem dificuldade em lidar com situagGes
estressoras e recorreram a atos autolesivos como forma para regular as emoc¢des negativas, como angustia, tristeza e
sintomas depressivos, derivadas de situacdes estressantes atuais'®.

Ideacgdo suicida esta associada a presenca de autolesdo ndo suicida. Resultados analogos foram encontrados em
estudantes brasileiros com episddios de autolesdo ndo suicida e associagdo a transtorno mental anterior, ideagdo e
tentativa de suicidio. Houve risco dez vezes maior de comportamento suicida entre os estudantes com episddios
recorrentes de autolesdo ndo suicida®®. Investigacdo conduzida nos Estados Unidos da América identificou que
adolescentes e jovens adultos com até 24 anos que possuem autolesdo ndo suicida possuem 26,4 vezes maior risco para
o comportamento suicida. Um a cada trés jovens que cometeram suicidio realizou a autolesdo ndo suicida nos ultimos
trés meses de vida?®.

A associacdo entre comportamento suicida e autolesdo ndo suicida pode ser explicada pelo propésito em buscar
alivio de emogdes negativas ou alcance de um estado emocional positivo>®13-16, Estudo realizado com universitarios que
apresentavam historico de autolesdo ndo suicida identificou que a presencga de destemor diante da morte e experiéncias
dolorosas/provocativas foi associada a comportamentos de autolesdo intencional, ndo sendo especifico entre aqueles
gue apresentaram ideacdo e tentativas suicidas sem a presenca de autolesdo ndo suicida. Sensa¢do de sobrecarga,
soliddo e desesperancga ndo estiveram presentes entre os que se envolveram com autolesdo nao suicida, sugerindo que
esses fatores motivacionais podem ser especificos apenas para o comportamento suicida®®. Para tanto, investigacio
conduzida com jovens adultos atendidos em emergéncias psiquiatricas identificou que, ao longo do tempo, a autolesdo
ndo suicida, especificamente a realizada com métodos mais violentos (por queimadura), evoluiu para tentativas de
suicidio®.

Apesar de ndo ter tido associa¢do significativa entre periodo do curso e ocorréncia da autolesdo nao suicida,
chama-se atencgdo para o fato de 47,40% da autolesdo nado suicida se concentrar nos trés primeiros anos da faculdade.
Este resultado é similar a investigacdes do Canad4® e da Inglaterra®. Ha evidéncias de pesquisa anterior de que os alunos
que se envolvem em autolesdo ndo suicida nos primeiros dois anos de universidade tendem a experimentar maior
sofrimento emocional e académico, quando comparados aqueles que nunca tiveram o comportamento ou que pararam
completamente ou temporariamente®,

Essa realidade fornece informagdes sobre a necessidade de suporte pessoal-emocional, pois sugere que o segundo
e o terceiro ano de universidade podem ser igualmente, se ndo mais, desafiadores do que o primeiro. De fato, a
transi¢do do primeiro para o segundo ano e do segundo para o terceiro ano de universidade é frequentemente descrito
como um periodo de crescimento e de desenvolvimento, no qual os alunos devem tomar decisdes criticas e se envolver
em situacgGes clinicas de praticas de estagio, que podem ser desafiadoras, como cuidar de doentes no fim da vida e
morte®.

O presente estudo acrescenta a literatura a urgente necessidade de olhar o ato de autolesdo ndo suicida para
jovens adultos, uma vez que as evidéncias cientificas se sobrepdem a autolesdo nio suicida em adolescentes. Ndo foi
possivel mensurar o inicio da ocorréncia da autolesdo ndo suicida. Pode-se pressupor que o ato autolesivo tenha se
iniciado na adolescéncia e continue ocorrendo na fase adulta ou ocorra pela primeira vez na fase adulta, diante do
estresse universitdrio. Essa realidade é assustadora diante do maior risco para o suicidio. Adicionalmente, evidencia a
invisibilidade do cuidado aos jovens que cometem o ato autolesivo no ambiente universitario.

Identificar as motivagdes envolvidas nos atos autolesivos é fundamental, uma vez que alguns aspectos estdo
associados ao comportamento suicida e podem permitir intervengGes terapéuticas para a prevengdo do
comportamento autolesivo®3.

Estratégias de prevencdo de autolesdo ndo suicida estdo sendo langadas, como é o caso do aplicativo Bluelce®,
implementado com adolescentes na Inglaterra, que identificou que as dicas e rastreio por meio do diario do humor
foram eficazes para reduzir sintomas de depressdo e ansiedade, tornando-os mais conscientes das emoc¢des??. O
enfermeiro nas IES, por meio dos nucleos de atengdo a saude estudantil, podem utilizar as tecnologias de informacgao
como estratégias de prevenc¢do e manejo dos casos de autolesdo ndo suicida em estudantes universitarios.

Limitagoes do estudo

Este estudo apresenta uma limitagdo o fato de a avaliagdo ter sido realizada por meio de perguntas Unicas, pois
embora essas tenham sido amplamente utilizadas, a autolesdo ndo suicida ndo deve ser avaliada apenas por esta
modalidade de perguntas. Por conseguinte, algumas pessoas podem relatar, de modo inconsistente, seu histérico e
levar a subnotificacdo de autolesdo nao suicida.

Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2025; 33:e87907

DoCe .


https://doi.org/10.12957/reuerj.2025.87907

Sousa GS, Tonaco LAB, Reinaldo MAS, Pereira MO
Autolesdo ndo-suicida em estudantes universitarios

s Artigo de Pesquisa

Articulo de Investigacion

CONCLUSAO

A prevaléncia da autolesdo nao suicida foi de 44,22% entre estudantes universitarios da drea da saude. Apresentar
ideacgdo suicida e sintomas depressivos aumentou duas vezes a vulnerabilidade para o ato autolesivo. Ter histérico de
tentativa de suicidio na familia/amigos, sintomas depressivos e ideagdo suicida aumentou as chances para a autolesdo
nao suicida. Esses resultados destacam a necessidade de aumentar a conscientizagdo a respeito da autolesdo ndo suicida
entre os adultos jovens, enfatizando que a autolesdo nao suicida pode ocorrer entre estudantes de graduagdo, e ndo
apenas em adolescentes.

A medida que a tecnologia avanca, é crucial abordar novas formas de prevencio e manejo da autolesdo ndo suicida
e ajudar os mecanismos dentro da universidade a entender sua recorréncia, especificidades e dimensdes sociais e
individuais dentro dos grupos afetados.
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