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Variables related to the repetition of a suicide attempt: a systematic literature review
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Resumo

Revisdo sistematica de estudos publicados nos ultimos 20 anos para identificar varidveis
associadas a repeti¢do de tentativas de suicidio. Foi conduzida uma busca de artigos publicados
a partir de 2000 nos portais PubMed e Biblioteca Virtual da Saude, por meio das palavras:
tentativa de suicidio, suicidio, repeticdo e recorréncia. Foram extraidas informacdes referente
a data de publicagdo, populagdo, local, meios de coleta utilizados e varidveis associadas. Os
dados foram posteriormente organizados em categorias de analise. No total 23 estudos foram
selecionados e revisados. Houve maior correspondéncia para repeticdo em pessoas que ja
haviam tentado um suicidio. Transtorno mental e o uso abusivo de substancias, apareceram em
seguida. Resultados apontaram a tentativa de suicidio como a variavel mais associada a novas
tentativas de suicidio e suicidio. Sugere-se com base nos achados que a¢des preventivas podem
ter maior impacto se iniciadas antes da apresentacdo da primeira tentativa de suicidio. J4 em
populagdes com historico de tentativa de suicidio ou com multiplas tentativas, sdo sustentadas
que intervencdes focadas na adesdo e monitoramento de risco desde a alta-hospitalar até
seguimento ambulatorial podem ser criticas para prevenir novas tentativas e consequentemente
o indice de suicidios.

Palavras-chave: Tentativa de suicidio, Comportamento suicida, Repeticao.

Abstract

Systematic review of studies published in the past 20 years to identify variables associated with
repeated suicide attempts. A search for articles published since 2000 on the PubMed and
Biblioteca Virtual da Sadde portals was conducted, using the words: suicide attempt, suicide,
repetition and recurrence. Information regarding date of publication, population, place, means
of collection used and associated variables were extracted. The data were later organized into
categories of analysis. In total 23 studies were selected and reviewed. There was more
correspondence for repetition in people who had already attempted suicide. Mental disorder
and substance abuse appeared next. Results pointed to suicide attempt as the variable most
associated with new suicide attempts and suicide. Based on the findings, it is suggested that
preventive actions can have a greater impact if initiated before the presentation of the first
suicide attempt. In populations with a history of suicide attempt or multiple attempts, it is
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argued that interventions focused on adherence and risk monitoring from hospital discharge to
outpatient follow-up can be critical to prevent new attempts and consequently the suicide rate.

Keywords: Suicide attempt, Suicidal behavior, Repetition.

Revision sistematica de estudios publicados en los ultimos 20 afios para identificar variables
asociadas a la repeticion de intentos de suicidio. Se realiz6 una busqueda de articulos publicados
desde 2000 en los portales PubMed y Biblioteca Virtual da Saude, utilizando las palabras:
intento de suicidio, suicidio, repeticion y recurrencia. Se extrajo informacion sobre fecha de
publicacién, poblacion, ubicacion, medio de recoleccion utilizado y variables asociadas.
Posteriormente, los datos se organizaron en categorias de analisis. En total, se seleccionaron y
revisaron 23 estudios. Hubo mas correspondencia por repeticion en personas que ya habian
intentado suicidarse. A continuacion aparecieron el trastorno mental y el abuso de sustancias.
Los resultados apuntaron al intento de suicidio como la variable mas asociada a nuevos intentos
de suicidio y al suicidio. Con base en los hallazgos, se sugiere que las acciones preventivas
pueden tener un mayor impacto si se inician antes de la presentacion del primer intento de
suicidio. En poblaciones con antecedentes de intento de suicidio o multiples intentos, se
argumenta que las intervenciones centradas en la adherencia y la monitorizacién del riesgo
desde el alta hospitalaria hasta el seguimiento ambulatorio pueden ser criticas para prevenir
nuevos intentos y, en consecuencia, la tasa de suicidio.

Palabras-clave: Intento suicida, Comportamiento suicida, Repeticion

Introducéo

O suicidio tem um impacto significativo na sa(de publica em todo o mundo?!. A
Organizacdo Mundial da Salde (OMS)? aponta a reducdo da mortalidade relacionada ao
suicidio como um “imperativo global”, e orienta acGes sobre o tema em contraste com o tabu
tradicional que envolve os comportamentos suicidas e sua abordagem nem sempre adequada
dentro e fora dos servigos de satde®. A partir dessa premissa, entende-se o suicidio como um
tipo de morte evitavel, ou seja, que pode ser prevenida por meio de ac¢des efetivas dos servicos
de saiude combinadas com estratégias de prevencdo universais, seletivas e indicadas*. Por
prevencdo do suicidio, pode-se entender o processo de identificar varidveis determinantes da
ocorréncia de comportamentos suicida e intervir de modo a diminuir a probabilidade de sua
apresentacdo. Entre essas variaveis, a tentativa de suicidio tem sido apontada como um preditor
significativamente associado a mortes por suicidio. A tentativa de suicidio pode ser definida
como um comportamento quando seu resultado ndo é letal®. Segundo dados da OMS® o ndimero

de tentativas supera o de suicidios em cerca de 40 vezes ou 20 tentativas de suicidio para cada
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suicidio. Estima-se uma tentativa de suicidio a cada trés segundos e a ocorréncia de um suicidio
a cada 40 segundos. Aproximadamente um quarto dos individuos com histdria de tentativas
acaba tentando novamente o suicidio no ano seguinte e que para cada suicidio completo se tenha
de 10 a 20 tentativas de suicidio’. Outros dados da OMS® sugerem que apenas cerca de 25%
dos que tentaram um suicidio passaram em atendimento em hospitais publicos indicando que
os dados frequentemente considerados pelas politicas de prevencdo podem estar subestimados.

Considerando o suicidio como um problema de satide publica que poderia ser evitavel
em até 90% dos casos dos casos” e a presenga de tentativa de suicidio um fator associado para
a ocorréncia de novas tentativas e a morte por suicidio, o objetivo do presente artigo foi realizar
uma revisdo sistematica de literatura sobre variaveis relacionadas a repeticdo de tentativas de
suicidio em estudos dos ultimos 20 anos. Selecionou-se o supracitado periodo, pois o ano de
1999 a OMS langou O Estudo de Intervencdo Multissocial da OMS sobre Comportamentos
Suicidas (SUPRE-MISS), uma iniciativa mundial da OMS com o objetivo geral de reduzir a
mortalidade e morbidade devido a comportamentos suicidas. O SUPRE foi idealizado para
investigar o comportamento suicida por meio de inquéritos de base populacional, e para avaliar
estratégias de tratamento de pessoas que tentam o suicidio. O levantamento de varidveis dos
ultimos 20 anos pode auxiliar na descricdo de fatores antencedes — predisponentes e
preciptantes - para a ocorréncia da tentativa de suicidio, sua a repeticdo e verificar se houve

mudangas ou diferenca nessas variaveis ao longo do periodo investigado.

Método

Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura, de acordo com as diretrizes do
Preferred reporting items for systematic reviews and meta-analyses (PRISMA)8. A revisio foi
orientada pela seguinte questdo: “Quais variaveis tém sido relacionadas a repeticéo de tentativas
de suicidio em estudos publicados nos tltimos 20 anos?”. Para responder a pergunta foi

realizada uma busca de artigos nas bases PubMed e Biblioteca Virtual da Satide (BVS) entre os
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meses de novembro de 2019 e margo de 2020. Foram utilizados 0s descritores “tentativa de
suicidio” e seus correlatos em inglés e espanhol: “suicide attempt” e “intento suicida”; “recidiva”
e os relativos em inglés e espanhol: “recurrence” e “recurrencia” todos localizados na lista dos
Descritores em Ciéncias da Saude. Ndo houve limites em relacdo a selecdo de idiomas, com
intuito de identificar a maior quantidade possivel de artigos dentro do periodo. Como critérios
de inclusdo, foram considerados os estudos cuja variavel dependente fosse a tentativa de
suicidio e como objetivo principal a identificacdo de fatores e varidveis associadas a sua
repeticdo. Como critérios de exclusdo foram desconsiderados (1) estudos cujo objetivo fosse
tratar de questdes conceituais ou tedricas sobre o tema; (2) estudos realizados por meio do
procedimento denominado de autdpsia psicoldgica; (3) estudos de populagdes especiais (ex.
adultos institucionalizados); (4) estudos anteriores a 2000 e (5) estudos em formato de revisao
de literatura.

Apos as buscas nas bases de dados (1* etapa de sele¢do), procedeu-se a avaliacdo da
adequabilidade dos titulos ao objetivo do estudo a exclusdo de artigos repetidos (2% etapa de
selecdo). Os resumos entdo foram lidos e avaliados (3* etapa de sele¢do). Nessa etapa ainda
permaneceram os artigos que apresentassem no titulo e no resumo pelo menos um dos termos
de busca. Em seguida, foram excluidos todos os artigos cujo objetivo descrito no resumo nado
fosse a avaliacdo, a identificacdo, o levantamento ou a descricdo de varidveis relacionadas a
repeticdo de tentativas de suicidio. Os demais artigos foram selecionados para leitura na integra
(4* etapa de selegdo). Os seguintes dados foram extraidos para fins de andlise: (1) Autor(es) e
ano de publicagdo (2), pais onde o estudo foi realizado, (3) local/nivel de complexidade onde
foi realizada a pesquisa (hospitais, unidades de pronto atendimento, ambulatdrios ou servigos
de atengdo primaria a saude); (4) populacdo investigada, participantes ou se o estudo foi feito a
partir de dados secundarios; (5) meios de coleta de dados utilizados; (6) variaveis associadas a

repeticdo de tentativas de suicidio.
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Resultados

A Figura 1 apresenta a sintese da busca realizada apos a aplicacdo dos critérios de

inclusdo e exclusdo descritos no método. A busca retornou um total de 527 artigos; dos quais

23 compuseram a amostra final de artigos analisados e lidos na integra.

Figural. Fluxograma do processo de busca, selegdo e inclusdo dos artigos
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Os estudos foram conduzidos em diferentes paises, sendo a maioria em paises

desenvolvidos, em quatro continentes do mundo: América, Asia, Europa e Oceania (Quadro 1).

Paises do Reino Unido concentraram 26 % dos estudos correspondendo ao maior numero de

publicacbes (n=6), com destaque para a Escécia com 13% (n=3). Um dos artigos foi realizado

a partir de dados coletados no Brasil e foi escrito em portugués. O Brasil também aparece como
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colaborador em um dos 23 artigos. Sobre o idioma, o inglés foi 0 mais presente nos estudos

(n=21), seguido do espanhol (n=2).

Quadro 1 — Caracterizagéo dos artigos selecionados quanto ao ano, autor, pais de origem, populacdo investigada,
local, meios de coleta de dados e periodo investigado.

Autor/ano | Pais Populacio/ Local da | Meios de coleta de dados Periodo
Participantes coleta investigado
Vadja e Australia Adolescentes e Hospital Revisao retrospectiva de prontudrios Entre 1994 e
Steinbeck jovens adultos (13 a 1996
(2000)° 20 anos)
Lizardi et EUA Adultos (de 18 a 75 | Hospital Entrevista de acompanhamento e | 3 meses, 1 ano
al. (2007)1° anos) atendidos Inventario de Razdes para Viver (RFLI) ¢ 2 anos apds a
apos tentativa de 1* tentativa
suicidio
Silva Cais Brasil Pacientes atendidos | Hospital Entrevista padronizada;  Questionario
et al. no Hospital pela 1* Supre-Miss (OMS); Escala de tragos de
(2009)1 tentativa de suicidio raiva; Escala de Apoio Social; Indice de
e pacientes bem-estar social (OMS); Inventario de
atendidos pela 3* Depressio de Beck e Escala de
tentativa de Intencionalidade suicida de Beck.
suicidio.
Dale et al. Escoécia Maiores de 18 anos | Ambulatorio Inventario de  Liga¢do  Parental; | Durante a
(2010)* (Reino distribuidos em: de Psiquiatria | Questionario jovem de Esquemas—; | avaliacdo
Unido) Grupo e Clinica de Inventario de Ansiedade de Beck; | psicossocial
Comportamento Psicologia Inventario de Depressdo de Beck - | nos
suicida e Grupo Revisado; Escala de risco de Repeticdo e | respectivos
Clinico Entrevistas semiestruturadas. servicos
Stringer et Holanda Participantes NA Dados de um estudo Holandés sobre | Entrevistas em
al. (2013)3 recrutados a partir depressdo e ansiedade; Escala de Intengdo | 2 e 4 anos,
de dados do Estudo suicida; Entrevista diagnostica | apos relato da
Holandés sobre internacional; Questionarios de | tentativa
depressdo e autorrelato; Inventarios de sintomatologia | indice.
ansiedade, com depressiva e de ansiedade Questionario de
relato de tentativa transtornos de personalidade; Entrevista
de suicidio. de trauma na Infincia; Indice de
Sensibilidade a depressdo ¢ Lista de
Experiéncias ameacadoras de Brugha.
O’Connor Escocia Maiores de 16 anos, | Hospital Informagdes do Servigo Nacional de | 4 anos apos a
etal (Reino atendidos apds Saude da  Escocia; Escalas  de | tentativa
(2013)1 Unido) tentativa de suicidio sintomatologia depressiva e de ansiedade, | indice.
de probabilidade Suicida; Desesperanca.
Bertolote et | Brasil, Tentadores de Departamentos | Banco de Dados dos DE; Contatos | 18 meses
al. 2010)® | india, Sri suicidio inscritos de Emergéncia | telefonicos e visitas de acompanhamento
Lanka, Ird | nos servigos de DE) das pos internagio.
e China emergéncia dos cidades dos
locais participantes  paises
distribuidos participantes.
aleatoriamente em
dois Grupos:
intervengdo ¢ de
tratamento habitual
Ligier et al. | Franca Adolescentes Hospital Anotagdes de prontuario e dados | 10 anos apds a
(2015) atendidos ap6s demograficos. tentativa
tentativa de suicidio indice
O’Connor Escocia Pacientes internados | Hospital Banco de dados nacional de registros | De janeiro de
et al. (Reino apoOs uma tentativa hospitalares e dados de mortalidade; | 2008 a
(2015)Y7 Unido) de suicidio.
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Revisdao dos registros médicos; tarefa de
pensamento futuro; Inventarios e escalas.

setembro de
2009.

Carroll et Irlanda Maiores de 16 anos | Nao se aplica | Informacdes do Registro Nacional de | Entre 2007 e
al. (2016)*® | (Reino atendidos apos Auto-Prejeuizo da Irlanda 2013
Unido) tentativa de suicidio

continua
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Quadro 1 — Continuagio.

suicida, tentativa de
suicidio e controle

Arias et al. EUA Maiores de 18 anos | Hospital (DE) | Autorrelato 12 meses apds
(2016)*° com ideagio ou apresentagdo
comportamento no DE.
suicida ativo
Haglund et | Suécia Maiores de 18 anos | Hospital Escala de violéncia interpessoal de | Seis  meses
al. (2016)%° atendidos ap6s Karolinska ~ (KIVS);  Revisdo  de | apds a
tentativa de suicidio Prontuarios tentativa
indice
Exbrayat Franga Maiores de 18 Hospital Entrevista padronizada; 01 de janeiro
et al. anos atendidos (Departamen | Escala de trés pontos de Shea e e 31 de
(2017)% apos tentativa de | to de Revisdo de prontudrios dezembro de
suicidio Psiquiatria) 2010
Liu et al. China Pacientes entre 14 ¢ | Hospital (DE) [Banco de dados de internagdes por tentativa] Periodo de 2
(2017)% (Rural) 53 anos, atendidos de suicidio de dois hospitais locais. Entrevista] semanas apos
apOs tentativa de semiestruturada; versdo chinesa da Entrevista a tentativa de
suicidio Clinica Estruturada para o DSM-IV; suicidio
Inventarios e escalas e a Entrevista para indice.
Eventos Recentes de Vida.
Parra-Uribe | Espanha Pacientes internados | Hospital Revisdo de prontuarios da Emergéncia ¢ | De  1° de
et al. apds uma tentativa Universitario | Aten¢do Primdria; Dados do Instituto de | janeiro de
(2017)% de suicidio. (DE) Medicina Forense sobre mortes por | 2008 e 31 de
suicidio; Registros de Acompanhamento | dezembro de
de um ano por contato telefonico. 2012
Perquier et | Franca Pacientes internados | Hospital (DE) | Revisdo de prontuarios.
al. (2017)* apOs uma tentativa
de suicidio.
Jordan e Dados secundarios Hospital (DE) | Escala de ldeacdo Suicida e Revisdo de | Avaliagdo a
Mcniel oriundos do Violence prontuarios. cada 10
(2018)% Risk Assessment semanas, no
Study (MVRAS). periodo de um
ano apo6s a alta
hospitalar
Sashaetal. | Argentina | Pacientes internados | Hospital (DE) | Reviso de prontuarios. Periodo de 2
(2018)% apds uma tentativa anos apds a
de suicidio ou alta hospitalar
ideacdo ativa.
Mars et al. Reino participantes Nao se aplica | Dados do Estudo ALSPAC do Reino | Dados do
(2019)%" Unido advindos do estudo Unido e Aplicagdo de questiondrio | nascimento e
Longitudinal de especifico apos a
Pais e Filhos da aplicagdo do
Avon (ALSPAC). questionario.
Jiménez et Espanha Pacientes atendidos | Hospital Revisdo de prontuarios de dois hospitais, | Seis  meses
al. (2019)%® apos tentativa de (Urgéncia de entrevista semiestruturada focada na | apds a
suicidio, maiores de | Psiquiatria) histéria clinica. tentativa  de
18 anos suicidio indice
Irigoyen et | Espanha Pacientes atendidos | Hospital Avaliagdo sistematica dos pacientes e | De 2009 a
al. apOs tentativa de Universitario | revisdo de prontuarios. 2014.
(2019)a® suicidio em uma (DE)
area de 360 mil
habitantes de Lerida
(Espanha)
Irigoyen et | Espanha Pacientes atendidos | Hospital Revisdo de prontuarios Periodo de 2
al. apos tentativa de Universitario ( anos apos a
(2019)b% suicidio tentativa
indice.
Branley- Reino Os participantes Ambulatorio Entrevista e aplicacio do Modelo | 6 meses de
Bell et al Unido foram divididos em Integrado  Motivacional-Volicional de | seguimento
(2019)% tr€s grupos: ideagdo comportamento suicida
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Em relacdo ao ano de publicacdo, 19 artigos foram publicados nos altimos 10 anos,
com maior numero de artigos publicados em 2017 e em 2019, totalizando quatro estudos em
cada ano.

A populacdo investigada variou conforme o desenho do estudo. Quando advindos de
bancos de dados secundarios, o nimero total da amostra foi mais abrangente, ja as pesquisas
realizadas a partir de dados primarios, obtidos especialmente durante o periodo de internacéo
ou seguimento apds alta contaram com menos participantes. Independentemente do tipo de
coleta realizado, ambos os géneros foram considerados. A idade variou entre 13 e 75 anos nas
pesquisas em que as informacdes foram obtidas diretamente com os participantes. Nos estudos
baseados em bancos de dados preexistentes ndo houve limitacdo de faixa etéria, sendo
consideradas informacdes desde o nascimento até a morte.

O local de coleta predominante foi o ambiente hospitalar (n=19), variando entre os
departamentos de psiquiatria e emergéncia. Trés artigos foram realizados com base em bancos
de dados relativos a outros estudos ou advindos de registros nacionais sobre internagfes por
tentativa de suicidio ou 6bito por suicidio.

Nos estudos revisados, houve uma heterogeneidade de metodologias utilizadas para
avaliar os resultados. A mais frequente nos artigos foi o uso de entrevistas. Sobre 0s
instrumentos utilizados para a coleta, pode-se dizer que as informacgdes bancos de dados e
medidas baseadas em autorrelato — questionarios, escalas e inventarios — e registros de
prontuario esteve presente na totalidade dos estudos. Oito artigos combinaram pelo menos trés
meios de coleta de dados e fontes de informacdo: entrevistas, aplicacdo de escalas e analise de
prontuario.

O periodo de coleta das informacdes foi variado em funcéo dos desenhos de pesquisas

e da fonte de dados (se priméria ou secundaria) em cada estudo. Entre os estudos prospectivos,
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seguiram os pacientes por dois e quatro anos, dezoito, doze e seis meses. Ja entre 0s
retrospectivos, a investigacdo sobre as repeticdes variou entre quatro e seis anos. O periodo de
maior abrangéncia da coleta se deu em dois estudos de coorte; ao passo que 0s de menor tempo
de coleta foram os artigos comparativos, especialmente 0s que basearam suas informacdes nas
avaliacdes durante o periodo de internacdo dos participantes do estudo.

A identificacdo das variaveis relacionadas a repeticdo de tentativas de suicidio foi
organizada conforme o objetivo e/ou desfecho do estudo. Aquelas organizadas segundo o
desfecho do estudo foram decorrentes do desenho do estudo, amostra, tempo de seguimento,
meios de coleta utilizados etc. As variaveis organizadas segundo o objetivo foram resultantes
da avaliacdo da relacdo entre uma dada hipdtese e ocorréncia ou ndo da repeticao de tentativa
de suicidio na amostra investigada.

A presenca de uma tentativa de suicidio ao longo da vida foi identificada em todos os
artigos ao longo do periodo investigado como o principal preditor para novas tentativas de
suicidio. Outras 14 variaveis relacionadas a repeticdo da tentativa foram foram agrupadas em
cinco categorias, construidas a partir da analise dos resultados: outros problemas de salde,
histéria de vida e aspectos socioemocionais, ocorréncia de outros comportamentos suicidas,
caracteristicas do episodio suicida, periodo posterior a tentativa indice. As categorias,

varidveis e artigos em que elas foram identificadas estdo organizados no Quadro 2.
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Quadro 2. Organizagdo dos estudos de acordo com as variaveis associadas respectivas categorias de analise.

Estudo

Variavel associada

Categoria de analise

Vadja e Steinbeck (2000); Arias et al (2016); Parra-
Uribe et al (2017); Mars et al (2019); Irigoyen et al.
(2019) a; Exbrayat et al (2017). N=6

Abuso de substancias

Vadja e Steinbeck (2000).

Doenca cronica

Vadja e Steinbeck (2000); Lizardi et al (2007); Silva
Cais et al (2009); O’Connor et al (2013); Stringer et al.
(2013); Ligier et al (2015); Liu et al (2017); Exbrayat
et al (2017) e Irigoyen et al. (2019)a. N=9

Diagnostico psiquiatrico

Outros problemas de saude

Liu et al (2017).

Histdrico familiar de suicidio

Lizardi et al (2007); Dale et al. (2010); Stringer et al.
(2013);

O’Connor et al (2013); Parra-Uribe et al (2016); Liu et
al (2017); Branley-Bell et al (2019). N=7

Processos psicologicos

Dale et al. (2010) e Liu et al (2017). N=2

Baixo suporte social

Histéria de vida e aspectos
socioemocionais

O’Connor e Nock (2014; Perquier et al. (2017);
Branley-Bell et al (2019) e Mars et al (2019). N=4

Presenca de ideag&o suicida

Silva Cais et al (2009); O’Connor et al (2013); Stringer
et al. (2013) e Bertolote et al. (2015). N=4

Numero de tentativas de suicidio

Perquier et al. (2017) e Mars et al (2019). N=2

Presenca de autolesdo ndo suicida

Haglund et al (2016) e Jordan e Mcniel (2018). N=2

Relatos sobre planejamento de
uma tentativa de suicidio

Ocorréncia de outros
comportamentos suicidas

Jordan e Mcniel (2018) e Sasha et al. (2018). N= 2.

Caracteristicas da tentativa de
suicidio

Haglund et al (2016) ¢ Sasha et al. (2018). N=2

Letalidade da tentativa

Caracteristicas do episodio
suicida

Ligier et al (2015); Irigoyen et al (2019) a Irigoyen et
al (2019)b Exbrayat et al (2017). N=4

Nao adesdo ao tratamento

Lizardi et al (2007); Arias et al (2016); Haglund et al
(2016); Carroll et al (2016); Exbrayat et al. (2017);
O’Connor et al (2013); Irigoyen et al (2019)b e
Jiménez et al (2019). N=8

Tempo transcorrido apds
internagcbes por tentativa de
suicidio

Periodo posterior a tentativa
indice

Na categoria Outros problemas de saude foram agrupadas variaveis que repercutem

negativamente na qualidade de vida de um individuo, no seu projeto vida e relacionamento

social. A ocorréncia de transtornos psiquiatricos foi a segunda variavel mais associada a novas

tentativas de suicidio, sendo mencionada em 39% (n =9).

Na categoria Historia de vida e aspectos socioemocionais foram incluidas as variaveis

relacionadas ao ndcleo familiar, redes de apoio, caracteristicas individuais que podem favorecer

ou prejudicar o desenvolvimento de repertorios para lidar com situacfes de estresse. Historico

de suicidio (particularmente em parentes de primeiro grau) na familia confere risco aumentado,

porém foi a correlagdo apontada apenas em um dos estudos analisados. Desesperanga, vergonha,

esquemas precoces desadaptativos, menos razdes percebidas para viver, baixo suporte social,
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dificuldades em lidar com a raiva, repertorio de resolucdo de problemas
deficitariol®1213:14.222331

Na categoria ocorréncia de outros comportamentos suicidas estdo comportamentos
frequentemente relatados por pessoas socorridas apds uma tentativa de suicidio e que
participariam do continuum comportamental que muitas vezes precede uma tentativa de
suicidio®. A autolesdo nao suicida foi citada como um preditor de transi¢do para uma tentativa
de suicidio e para novas tentativas, em pessoas com relato de ideagdo suicida’!. A no¢iio de que
ideias sobre estar morto esta fortemente relacionado aos pensamentos atuais de automutilagio?’.
Pessoas com "planos definidos" e envolvidos em atividades de preparacdo para depois de sua
morte (por exemplo, preparar um testamento, pagar por seu funeral). Além disso, os individuos
que fizeram planos definitivos e tomaram medidas adicionais para se preparar para a tentativa
apresentaram grande probabilidade de fazer outra tentativa ap6s a alta hospitalar®®.

A categoria Caracteristicas do episodio suicida versa sobre informagdes relativas ao
contexto de uma tentativa de suicidio incluindo informagdes sobre: 0 método, a presenga ou
ndo de planejamento, o risco a vida, a presenca de intencionalidade na tentativa etc. Relatos
idea¢do, autolesdo ndo suicida, planejamento de uma tentativa e caracteristicas da tentativa de
suicidio apareceram apenas em estudos publicados nos Gltimos quatro anos.

A quinta e ultima categoria Periodo posterior a tentativa indice informa sobre o
periodo posterior a internacdo e outras informagdes advindas bases de dados secundarias sobre
pessoas que tentaram um suicidio. O tempo transcorrido apds uma internagdo por tentativa de
suicidio apareceu em 34,7% (n = 8). Monitorar os individuos apos a alta se faz importante para
a prevengdo novas tentativa de suicidio?!. O dado também reforca a necessidade de intervencdes
mais proximas da alta hospitalar, especialmente nos seis primeiros meses, considerado o
periodo de maior risco de ocorréncia de novas tentativas de suicidio!®?®. A saida do hospital foi

associada a um risco aumentado para novas tentativas de suicidio, no periodo imediatamente
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posterior a alta, sobretudo, em pessoas que sofreram tentativas por métodos mais violentos e
necessitaram de cuidados mais intensivos para a recuperacdo’’?*2% (ex. queda de locais
elevados, ferimentos por arma de fogo).

Os periodos de um, dois e quatro anos também foram apontados como criticos para a
apresentacdo de novos episddios autolesivos e mortes por suicidio em todos os géneros e faixas
etarias presente nas amostras estudadas. A categoria também engloba 0 relacionamento com 0s
servicos de salde durante e apds a alta hospitalar, envolvendo desde o seguimento ou ndo das
condutas da equipe do hospital, até adesdo ou ndo a oferta de tratamento ambulatorial e/ou
medicamentoso’®!®, Pessoas que perderam precocemente o contato com servigos de satde
estiveram entre as que mais repetiram uma tentativa de suicidio no periodo de 10 anos apds a
alta hospitalar'¢. Estudos de seguimento apontaram a necessidade de maior articulagdo entre as
intervengdes precoces € as de longo no sentido de promover mais adesdo e consequentemente
a reducdo de novas internagdes por tentativa de suicidio?®>>.

Discussao

O objetivo do artigo foi realizar um levantamento de variaveis relacionadas a repeti¢cao
de tentativas de suicidio ao longo dos ultimos 20 anos. Dado que a producao sobre o tema foi
maior nos ultimos 10 anos, apoia evidéncias de que embora o suicidio ndo seja uma doenga, o
comportamento suicida, que inclui suicidio e tentativas de suicidio, se mantém como um
importante problema de satde publica e por isso tem sido o foco de crescente aten¢do em
pesquisas e campanhas de conscientiza¢do publica na Gltima década’.

Comparando-se pessoas com uma e com multiplas tentativas de suicidio ao longo da
vida, foi verificado que o niumero de tentativas de suicidio por si s6 ndo representa um preditor
significativo para a ocorréncia de novas tentativas de suicidio!!. Todavia, entre adultos com
multiplas tentativas de suicidio, o risco de uma futura tentativa de suicidio aumenta em

aproximadamente 33%, quando associado também a presenca de quadros psiquiatricos'>. Um
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padrao semelhante de risco foi observado em estudos com adolescentes e, em ambas as
populagdes, o tempo estimado para a proxima tentativa tende a ser menor, quando € maior o
ntimero de tentativas®> 2’

Caracteristicas da tentativa de suicidio anteriores podem ser utilizadas identificacao de
pacientes com risco elevado de outra tentativa apos a alta hospitalar. Participantes que fizeram
planos definitivos € se submeteram a uma preparagao extensiva para suicidarem-se corriam o
maior risco de tentativas subsequentes e maior risco de finalizar o suicidio®®?®. Verificou-se que
pessoas que ja tiveram uma tentativa de suicidio s@o as mais vulneraveis a sofrer uma nova
tentativa ao longo da vida e as mais propensas a morrer por suicidio. Essa varidvel esteve
presente em todos os estudos ao longo do periodo investigado. As informagdes sobre o episodio
suicida podem auxiliar na identifica¢do de subgrupos com alto risco de fazer outra tentativa e
em conjunto com demais informagdes clinicas podem ser utilizadas melhorar a avaliagdo de
risco de suicidio. Verificou-se que a repetigdo de tentativas foi significativamente maior entre
0s que entre as pessoas que realizagdo uma tentativa prévia mais violenta e com menos chances
de socorro®.

Aspectos como histéria familiar de doenga mental e de suicidio, presenca de doencas
cronicas apareceram em um numero reduzido de estudos, indicando baixa associacdo desses
fatores e a apresentagdo de novas tentativas de suicidio. Apego inseguro ou vinculo parental
inadequado foram identificados como potenciais fatores de risco do suicidio de adolescentes,
especialmente naqueles com transtornos de humor. Estudos futuros sdo necessarios para uma
melhor compreensdo acerca dessa varidvel. Houve Associacdo positiva entre ideagdo suicida
no més anterior ao comportamento de autolesio e o desejo de morrer’3!.

Ao longo do periodo investigado a presenga de diagnostico psiquiatrico e abuso de

substancias, foi a mais prevalente (de 2000 a 2019). Quadros de humor: depressdo maior,

distimia, Transtorno afetivo-bipolar; Transtorno de personalidade: predominantemente do
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Grupo B. H4 um aumento da taxa de tentativas recorrentes de suicidio em pessoas com
transtorno de personalidade Borderline (cerca de 14%)%!0-11:113.14.1621.22.29 "Epy pessoas com
transtornos depressivos e de ansiedade ao longo da vida, o risco novas de tentativas de suicidio
foi cerca de 32% para cada aumento de unidade nos tragos de personalidade limitrofes. Supde-
se que padrdes de impulsividade estejam relacionados ao aumento das tentativas nessa
populagdo’.

Alcool, maconha e cocaina apareceram como as substincias mais comuns entre as
pessoas que apresentaram novas internagdes por tentativas de suicidio, sendo maior em
adolescentes e jovens adultos (até 24 anos). O acesso a medicamentos, necessarios para
tratamentos de satide mental também foi associado ao aumento do risco de overdose’.

A presenga de doengas cronicas apareceu em apenas um dos estudos. Algumas doencas
fisicas foram associadas a comportamentos suicidas, como a sindrome de dor cronica, doencas
neuroldgicas, infeccdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e algumas neoplasias.
No entanto, a ocorréncia de doenca crbnica, por si sO, ndo consistiu em uma variavel
significativamente associada a tentativa de suicidio. Ao passo que foi observado um risco
aumentado de novas tentativas de suicidio naqueles que sofrerem de doenga cronica e de
transtornos psiquiatricos, tais como depresséo e estados de agitacdo e confusio mental®2,

E importante destacar que alguns dos achados referentes a repeti¢do de tentativas de
suicidio podem estar relacionados as diferengas em relacdo as politicas de tratamento junto as
populagdes estudadas, a cultura na qual estdo inseridas e os diferentes métodos utilizados para
a coleta de dados nos estudos.

Estudos cujos objetivos foram avaliar a prevaléncia de suicidio em pessoas com
historico de tentativa ou de multiplas tentativas de suicidio concluiram que a aplicagdo de

estratégias para prevenir suicidio somente apds a ocorréncia da primeira tentativa de suicidio
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podem ser muito atrasadas se for considerado que quase dois ter¢os dos que tentam morrem
ap0s primeira tentativa de suicidio®®*,

Os dados do estudo™ corroboram as orientacdes da OMS® no que se refere ao impacto
da prevencao de comportamentos suicida, especialmente das tentativas de suicidio para a

redugdo do numero de suicidios®. Acredita-se que pesquisas futuras sdo necessarias para

validar esse dado e assim favorecer a aplicagdo de estratégias mais precoces de prevengao.

Consideracoes finais

Foram identificadas diversas varidvies associadas a repeti¢ao de tentativa de suicidio.
Acredita-se que quantidade de variaveis identificadas corrobora a perspectiva de multifatorial
do comportamento suicida, conforme ja apontada pela OMS e compartilhada por pesquisadores
da area.

Dado que o suicidio € o resultado de uma série complexa de fatores e variaveis diversas,
e que ainda ndo ¢ possivel prever com seguran¢a quando alguém tentard um suicidio®® , ¢
consenso entre os estudos analisados que a melhoria da avaliacdo do risco de suicidio pode ser
um fator critico na prevengdao de novas tentativas. Paralelo a isso, a combinagdo de
intervengoes apods a alta hospitalar as agdes de longo prazo sdo estratégias importante para a
redugdo das tentativas e consequentemente podem reduzir as mortes por suicidio.

Com base nos dados da presente revisao e na baixa quantidade de artigos abordando o
tema no Brasil, se faz mister o investimento em pesquisas que busquem identificar variavies
associadas a repeticdo de tentativa de suicidio na populagdo brasiliera. Essas pesquisas
poderiam corroborar as varidveis identificadas por estudos em outras partes do mundo e/ou
apontar aspectos sociambientais especificos do pais. Dado o Brasil que tém registrado um
aumento das taxas de internacdes por tentativas de suicidio e de suicidios nos ultimos anos®,

pode-se inferir a caréncia de estudos no pais como um dos fatores que contribuem para que o

Brasil siga na contramao na prevengao dos indices de suicidalidade.
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