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A relagéo entre experiéncias adversas na infancia e atos suicidas em adolescentes:
Uma revisdo sistematica de literatura
Resumo

O conceito de Experiéncias Adversas na Infancia (EAI) inclui, para além de experiéncias de
maus-tratos na infancia, a disfuncionalidade do ambiente familiar. Os atos suicidas, leia-se
tentativas de suicidio e suicidio efetivo, correspondem as manifestagdes extremas do espectro
suicidario. Neste sentido, a presente revisao sistematica de literatura procurou estudar
globalmente o impacto das EAI nos atos suicidas em adolescentes. Com recurso a trés bases
de dados, consideraram-se elegiveis para analise 26 artigos. Os principais resultados da
pesquisa indicaram uma associacao robusta entre EAI e atos suicidas. Esta relacdo é mediada,
fundamentalmente, pelos comportamentos autolesivos ndo suicidas e pela exposicdo ao
comportamento suicidario por parte de amigos ou familiares e € moderada pelo apoio parental
e a comunicacgdo familiar, bem como pelo suporte social e o vinculo a escola. Concluiu-se,
igualmente, que raparigas, adolescentes institucionalizados e adolescentes pertencentes a
comunidade LGB/sem certezas da sua orientacdo sexual correspondem a populacdes de risco.
Palavras-Chave: Revisao Sistematica de Literatura; Experiéncias Adversas na Infancia;

Ato Suicida; Adolescéncia; Trauma

The relationship between adverse childhood experiences and suicidal acts in
adolescents: a systematic literature review
Abstract
The concept of Adverse Childhood Experiences (ACES) includes, in addition to experiences
of childhood maltreatment, the dysfunctionality of the family environment. Suicidal acts, i.e.
suicide attempts and actual suicide, correspond to the extreme manifestations of the suicide
spectrum. This systematic literature review sought to study the overall impact of ACEs on
suicidal acts in adolescents. Using three databases, 26 articles were considered eligible for
analysis. The main results of the research indicated a robust association between ACEs and

suicidal acts. This relationship is primarily mediated by non-suicidal self-injurious behavior
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and exposure to suicidal behavior by friends or family, and is moderated by parental support
and family communication, as well as social support and school attachment. It was also
concluded that girls, institutionalized adolescents and adolescents belonging to the LGB
community/unsure of their sexual orientation correspond to at-risk populations.

Keywords: Systematic Literature Review; Adverse Childhood Experiences; Suicidal Act;

Adolescence; Trauma



Abreviaturas

EAI — Experiéncias Adversas na Infancia
DMP — Diferencas Médias Padronizadas

IS — Ideacgéo Suicida

TS — Tentativa de Suicidio

CS — Comportamentos Suicidarios

CANS — Comportamentos Autolesivos N&o Suicidas
SE — Suicidio Efetivo

RS — Risco Suicida/de Suicidio

DP — Desvio Padréo

MI — Maus-tratos na Infancia

PSPT — Perturbacdo de Stress Pds-Traumatico
LBG — Lésbicas, Bissexuais e Gays

Al — Adolescentes Institucionalizados

ANI — Adolescentes Néo Institucionalizados
EVS — Eventos de Vida Stressantes

LS — Luto por Suicidio
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1. Introducdo e enquadramento tedrico

O suicidio é um fendmeno transcultural, complexo e multidimensional (Barzilay &
Apter, 2014), constituindo um importante problema de satde publica (Zatti et al., 2017). E
responsavel, anualmente, por mais de 700 mil mortes em todo o mundo, 0 que corresponde
a uma morte a cada quarenta segundos (WHO, 2023). E, atualmente, uma das maiores causas
de mortalidade entre os jovens, tendo correspondido entre 2011 e 2020, a segunda principal
causa de morte em individuos entre os 10 e os 24 anos (WHO, 2023; WISQARS, 2024). O
periodo da adolescéncia é entendido como uma fase de transicdo entre a infancia e a idade
adulta, onde ocorrem importantes alteraces fisioldgicas e psicoldgicas, afetivas, familiares
e sociais (Ceconnelo, 2019). Ao longo desta fase de transicdo, o individuo desenvolve a
construcdo da sua identidade, bem como do seu papel na sociedade, a medida que se
autonomiza. A adolescéncia é considerada um periodo de vulnerabilidade a adogdo de
comportamentos suicidarios (Magnani & Staudt, 2018).

A identificacdo dos fatores de risco para 0s comportamentos e atos suicidas pode
servir de base a implementacdo de estratégias preventivas e de intervencdo (Ng, Yong, Ho,
Lim & Yeo 2018). O ato suicida corresponde a um comportamento potencialmente autolesivo
para o qual existem provas implicitas ou explicitas de intencdo de por termo a vida (O"Carroll
et al., 1996). Um ato suicida pode resultar em fatalidade, isto é, em suicidio efetivo, ou na
presenca de ferimentos de gravidade variavel, constituindo, desta forma uma tentativa de
suicidio. Assim, um ato suicida corresponde a uma tentativa de suicidio ou a suicidio efetivo
(O Carroll et al., 1996).

Um dos fatores de risco para os atos suicidas é o trauma na infancia. A investigacao
empirica tem demonstrado existir uma forte associacdo entre as diversas formas de trauma
na infancia e os comportamentos suicidarios (Angelakis et al., 2019; Angelakis et al., 2020;
Sachs-Ericsson et al., 2016).

Entende-se por trauma na infancia as experiéncias de abusos de natureza sexual,
fisica, emocional ou de negligéncia, ocorridos durante o periodo de infancia do individuo,

que resultem em danos significativos na sua sadde fisica e mental (Angelakis et al., 2019;
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Angelakis et al., 2020; Sachs-Ericsson et al., 2016). Este tipo de experiéncias apresenta
consequéncias do ponto de vista psiquico, nomeadamente, uma maior resisténcia a dor fisica
e uma reducdo do medo da morte, que podem contribuir para a ado¢do de comportamentos
autolesivos fatais (Angelakis et al., 2019; Angelakis et al., 2020; Sachs-Ericsson et al., 2016).
Um conceito mais abrangente do que o de trauma na infancia é o de experiéncias adversas
na infancia (EAI), que inclui mais do que abuso, negligéncia, trauma e maus-tratos infantis.
O conceito de EAI integra, para além de experiéncias de violéncia (e.i., abuso fisico,
emocional e sexual) ou atos de omissao e negligéncia (i.e., negligéncia fisica e emocional)
dirigidos a crianca, a disfuncionalidade do ambiente familiar (i.e., uso/abuso de alcool e/ou
drogas, doenca mental ou suicidio de familiar, historico de violéncia e atividades criminais e
separacdo ou divorcio de cuidadores, entre outros) (Kalmakis & Chandler, 2014; Pereira &
Viana, 2021).

Existem cinco caracteristicas associadas ao conceito de EAI: serem prejudiciais,
cronicas, stressantes e angustiantes, cumulativas e de gravidade variada (Kalmakis &
Chandler, 2014). As EAI sdo prejudiciais ao desenvolvimento fisico e psicoldgico da crianca,
quer por colocarem em causa de forma intencional a sua integridade fisica e emocional, quer
por, em casos de negligéncia, transmitirem a crianca que a mesma nao é merecedora da
satisfacdo das suas necessidades (Klein et al., 2007). Correspondem a eventos crénicos
prolongados no tempo (van der Kolk, 2005). S&o eventos causadores de stress e consequente
angustia (i.e., resultado de exposicdo prolongada a situacdes de stress). O stress frequente ou
cronico traduz-se em angustia crénica, associada a outcomes fisicos e psicoldgicos negativos
no desenvolvimento da crianca. As EAI correspondem a experiéncias sobre as quais a crianca
ndo tem controlo (sdo causadas pelo outro), sendo que esta percecdo de falta de controlo
sobre os acontecimentos também resulta em stress. As EAI sdo, por isto, vividas pela crianca
como acontecimentos incontrolaveis, o que resulta numa maior angustia, prejudicial ao seu
funcionamento e desenvolvimento adequado (Kalmakis & Chandler, 2014). As EAI séo
cumulativas, isto &, geralmente, uma crianga que esteja inserida num contexto que propicie a
presenca de um dos tipos de experiéncia adversa, esta eventualmente exposta também a
outros tipos de adversidade, o que dificulta a especificagdo e divisdo das mesmas em

2



categorias (Lamers-Winkelman et al., 2012). Por Gltimo, as EAI sdo variaveis em gravidade,
gravidade que depende da resiliéncia individual da crianga bem como das suas redes de apoio

e, que por isso, ndo é facilmente quantificavel (Kalmakis & Chandler, 2014).

1.1 Trauma na infancia e atos suicidas: o estado atual da arte

Um conjunto de 14 trabalhos (veja-se o Quadro 1), trés de revisdo sistematica de
literatura (1.1.1), trés de meta-andlise (1.1.2) e oito trabalhos de revisdo sistematica de
literatura e meta-andlise (1.1.3), procurou analisar a associacdo entre trauma na infancia e
comportamentos suicidarios. Note-se que o ponto 1.1.3 diz respeito a descricdo de estudos
onde o processo de revisdo sistematica de literatura ocorreu, numa primeira instancia, na
etapa de procura e selecdo de dados a fim de identificar os estudos relevantes ao tema. Os
estudos relevantes e elegiveis segundo os critérios de elegibilidade estabelecidos foram
extraidos e sintetizados de forma sisteméatica (num quadro de sintese), e sofreram um
processo de quantificacdo em meta-analise. Neste sentido, as sec¢fes de resultados dos
estudos fazem maioritariamente alusao aos resultados da meta-analise, pelo que também as
descricdes incluidas no ponto 1.1.3 seguirdo essa logica, a exce¢do do artigo de Pérez-
Balaguer et al., (2022), onde existem resultados também da revisdo sistematica de literatura.
Ademais, todos estes trabalhos utilizaram a mesma amostra elegivel de artigos, a excecdo do
trabalho de Nabinger et al., (2024).

1.1.1 Revis0es sistematicas de literatura

Miller et al. (2013) analisaram criticamente toda a literatura existente até ao ano de
2013, que estudasse a relacdo entre os maus-tratos na infancia e ideagdo e tentativas de
suicidio na adolescéncia. 52 artigos satisfizeram os critérios de elegibilidade estabelecidos
pelos autores. Os resultados sugeriram uma forte associacéo entre abuso sexual, abuso fisico,
abuso emocional e negligéncia na infancia, e a ideacdo e as tentativas de suicidio na
adolescéncia, em amostras comunitarias, clinicas e de alto risco, em estudos transversais e
longitudinais. Embora os resultados sugiram que cada tipo de maltrato na infancia contribua

com variancia Unica para as tentativas de suicidio em adolescentes, tendo em conta 0s
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resultados da meta-anélise, os autores consideraram o abuso sexual e 0 abuso emocional mais
relevantes, em comparacdo com o abuso fisico ou a negligéncia.

Serafini et al. (2017) procuraram estudar as consequéncias dos maus-tratos na
infancia no que respeita a comportamentos autolesivos ndo suicidas na adolescéncia e no
inicio da idade adulta, atraves das revisdo e andlise de 71 artigos. Os resultados da anélise
identificaram 0s maus-tratos na infancia como fator de risco significativo para 0s
comportamentos autolesivos ndo suicidas. A vulnerabilidade aos comportamentos
autolesivos ndo suicidas pareceu estar correlacionada especificamente com experiéncias de
abuso sexual.

Navarro-Atienzar et al. (2019) estudaram diversos fatores de risco, nomeadamente o
trauma na infancia, associados ao suicidio em penitenciarias. Foram revistos e analisados 55
artigos elegiveis. Os principais resultados do estudo evidenciaram a existéncia de relacéo
entre trauma na infancia, a criminalidade e os comportamentos suicidarios. Os autores
evidenciaram também a relacdo entre a elevada exposi¢do a eventos traumaticos e 0 consumo
abusivo de alcool e drogas (fator de risco associado ao surgimento de problemas de salude

mental).

1.1.2 Meta-anélises

Zatti et al. (2017) conduziram uma meta-analise de estudos longitudinais publicados
de 2007 a 2017 sobre a relacdo entre trauma na infancia e risco de tentativa de suicidio ao
longo da vida. Serviram de base para a analise sete artigos, através dos quais foi possivel
concluir uma forte associagao entre o abuso sexual (n=6, OR=3.73, 1C95% [2.94-4.75], p <
0.001), o abuso fisico (n=6, OR=4.11, 1C95% [2.30-7.33], p < 0.001), o abuso emocional
(n=3, OR=3.98, 1C95% [2.89-5.64], p < 0.001), e a negligéncia fisica (=2, OR=3.42, IC95%
[2.09-5.59], p < 0.001) com as tentativas de suicidio. Ndo se observaram associa¢fes
significativas das tentativas de suicidio com a negligéncia emocional e a disfuncionalidade
no ambiente familiar.

Liu et al. (2017) analisaram uma amostra de oito artigos elegiveis, procurando
examinar a associacdo entre abuso na infancia e comportamentos suicidarios e negligéncia
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na infancia e comportamentos suicidarios, em vérias populagdes. Os resultados do estudo
evidenciaram uma associagdo positiva entre experiéncias de abuso (OR=1.55, DMP=0.52, p
< 0.001, pg < 0.001) e de negligéncia (OR=1.25, DMP=0.31, p < 0.001, pg < 0.001) na
infancia e os comportamentos suicidarios, nomeadamente, tentativas de suicidio. De entre 0s
cinco tipos de maus-tratos (abuso e negligéncia fisica, abuso sexual, abuso e negligéncia
emocional), os autores destacaram a forte associagéo do abuso emocional (OR = 2.33, DMP
=0.660, p <0.001) com os comportamentos suicidarios. Os resultados deste estudo sugeriram
ainda um maior risco de comportamentos suicidarios na populacdo em geral, no sexo
feminino e nos individuos com esquizofrenia cronica com experiéncias de maus-tratos na
infancia, face as restantes populacdes analisadas (i.e., jovens de rua, dependentes de
substancia, reclusos, pacientes com perturbacdo de conversédo e pacientes com perturbacgdes
de humor).

Finalmente, Ng et al. (2018) procuraram examinar a extensdo da associagdo entre o
abuso sexual na infancia e as tentativas de suicidio, através da anélise comparativa entre
estudos transversais e longitudinais. Serviu de base a analise uma amostra de 47 artigos
elegiveis segundo os critérios definidos. Os autores concluiram que o abuso sexual na
infancia correspondia a um fator de risco significativo para as tentativas de suicidio
(OR=1.89, IC95% [1.66 - 2.12], p < 0.001).

1.1.3 Revis0es sistematicas de literatura e meta-analises

Agnew-Blais & Danese (2016), propuseram-se estudar a associacao entre maus-tratos
na infancia e outcomes clinicos negativos em doentes com perturbacdo bipolar. Serviu de
base para analise uma amostra de 30 artigos. Os resultados da andlise indicaram que 0s
doentes com perturbacdo bipolar e histérico de maus-tratos na infancia apresentavam
sintomas mais graves de mania (seis estudos, 780 participantes; OR = 2.02, IC 95% [1.21-
3.39], p = 0.008), depresséo (oito estudos, 1007 participantes; OR = 1.57, IC 95% [1.25-
1.99], p =0.0001), psicose (sete estudos, 1494 participantes; OR = 1.49, IC 95% [1.10-2.04],
p = 0.011), perturbacdes de ansiedade (sete estudos, 5091 participantes; OR = 1.90, IC 95%
[1.39-2.61, p<0.0001), perturbacdes de abuso de substancias (onze estudos, 5469
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participantes; OR = 1.84, 1C95% [1.41-2.39], p<0.0001), perturbagdes de abuso de alcool
(oito estudos, 5040 participantes; OR = 1-44, IC 95% [1.13-1.83], p=0.003), idade mais
precoce de inicio de perturbacao bipolar (catorze estudos, 5733 participantes; OR = 1.85, IC
95% [1.43-2.40], p<0.0001), maior numero de episddios maniacos (sete estudos, 3909
participantes; OR =1.26, IC 95% [1.09-1.47], p=0.003), maior numero de episédios
depressivos (oito estudos, 4025 participantes; OR=1.38, IC 95% [1.07-1.79], p=0.013),
maior risco de tentativa de suicidio (treze estudos, 3422 participantes; OR=2.25, IC 95% [1-
88-2-70], p<0.0001) e comorbilidade com perturbacéo de stress pos-traumatico (oito estudos,
2494 participantes; OR = 3.60, IC 95% [2.45-5.30], p<0.0001) face a individuos com
perturbacdo bipolar que n&o sofreram maus-tratos na infancia. Em suma, os autores
colocaram em evidéncia a componente preditiva dos maus-tratos na infancia relativamente a
outcomes clinicos e evolugédo negativa da doenca em doentes com perturbacéo bipolar.

Na mesma linha, Liu et al. (2018) procuraram também compreender a relagdo entre
diferentes tipos de maus-tratos na infancia e comportamentos autolesivos néo suicidas na
adolescéncia, através da revisdo e analise de uma amostra de 47 estudos. Os resultados da
analise, evidenciaram com a excec¢ao da negligéncia emocional (OR = 1.84, IC 95% [1.45 —
2.34], p<0.0001), uma forte associacgdo entre os subtipos de maus-tratos na infancia (abuso
sexual OR = 2.65, IC 95% [2.33 — 3.03], p<0.0001, abuso fisico OR = 2.31, IC 95% [1.97 —
2.69], p<0.0001, negligéncia fisica OR = 2.22, IC 95% [1.77 — 2.80], p<0.0001, abuso
emocional OR = 3.03, IC 95% [2.59 — 3.54], p<0.0001) e a automutilacdo ndo suicida.

Angelakis et al. (2019) procuraram quantificar a associacdo entre diferentes tipos de
maus-tratos na infancia e tentativas e ideacdo suicidas, bem como examinar fatores de
influéncia nas associagdes. Foram revistos e analisados 47 estudos. Todos os diferentes tipos
de maus-tratos na infancia, incluindo abuso sexual (OR =3.17, IC 95% 2,76-3,64] p<0.0001),
abuso fisico (OR = 2.52, IC 95% [2.09-3.04], p<0.0001) e abuso emocional (OR = 2.49, IC
95% [1.64-3.77], p<0.0001) foram associados a um risco duas a trés vezes maior de tentativas
de suicidio. Resultados semelhantes foram encontrados para a associacdo entre maus-tratos
na infancia e ideacdo suicida. Os maus-tratos com incidéncia maltipla (i.e., repetidos) na

infancia foram associados a um risco particularmente elevado de tentativas de suicidio em
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adultos (OR =5.18, IC 95% [2.52-10.63], p<0.0001). Os fatores analisados como influentes
na relagdo, como os fatores demograficos e as caracteristicas especificas das amostras, ndo
afetaram os resultados das analises principais, ndo evidenciando efeitos diretos nas
associacdes entre maus-tratos na infancia e tentativas e ideacéo suicida.

Do mesmo modo, Angelakis et al. (2020) através da revisdo de 24 estudos procuraram
estudar a relacdo entre diferentes tipos de maus-tratos na infancia e tentativas de suicidio em
reclusos. Os principais resultados da analise evidenciaram uma forte associacao entre o abuso
fisico (OR = 2.16, IC 95% [1.60-2.91], p<0.0001), o abuso sexual (OR 2.68, 1C 95% [1.86—
3.86], p<0.0001), o abuso emocional, (OR = 2.70, IC 95% [1.92-3.79], p<0.0001), a
negligéncia fisica (OR = 2.16, IC 95% [1.60-2.91], p<0.0001) e emocional (OR = 2.29, IC
95% [1.69-3.10], p<0.0001), e as tentativas de suicidio em reclusos. Todos os diferentes
tipos de maus-tratos na infancia surgiram associados a um maior risco de tentativa de suicidio
na populagéo reclusa.

Duarte et al. (2020) analisaram a associacao entre subtipos de maus-tratos na infancia
e a ocorréncia de tentativas de suicidio em adultos com perturbacdo bipolar, incluindo
estudos empiricos que utilizaram como instrumento de medida o Childhood Trauma
Questionnaire (CTQ). Foram revistos e analisados um total de 13 artigos de acordo com o0s
critérios de elegibilidade definidos pelos autores. Os resultados da meta-analise sugeriram
que, em comparagdo com os individuos com perturbacdo bipolar sem histérico de tentativas
de suicidio, os individuos com perturbacéo bipolar com tentativas de suicidio tinham sofrido
maus-tratos na infancia com uma frequéncia significativamente mais elevada (OR=-0.38, IC
95% [-0.52 - -0.24], p<0.001). Os autores concluiram, deste modo, que 0s maus-tratos na
infancia podem contribuir para um risco acrescido de comportamentos suicidarios em
pessoas com diagnostico de perturbacéo bipolar.

Baldini et al. (2023) procuraram avaliar a associacdo entre experiéncias adversas na
infancia e comportamentos suicidarios em individuos com perturbacfes do espetro da
esquizofrenia. Foram revistos e analisados 21 estudos. Os principais resultados do estudo
revelaram uma associacao entre qualquer um dos comportamentos suicidarios na vida adulta
e as experiéncias adversas na infancia (OR =1.92, IC 95% [1.51- 2.45], p<0.001). Também
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aideacdo (OR =2.47; IC 95% [1.94 to 3.14], p<0.001) e as tentativas de suicidio (OR = 1.83;
IC 95% [1.40 to 2.40], p<0.001) se associaram positivamente a qualquer tipo de experiéncia
adversa na infancia. Os autores concluiram que a exposicdo a experiéncias adversas na
infancia aumenta fortemente a probabilidade de comportamentos suicidarios em individuos
com perturbagdes do espetro da esquizofrenia.

Nos ultimos anos, varios autores procuraram também estudar o papel mediador de
algumas variaveis na associacdo entre maus-tratos na infancia e comportamentos suicidarios.
Pérez-Balaguer et al. (2022) estudaram a impulsividade como uma dessas variaveis. A
impulsividade mostrou-se como um mediador significativo da relagdo em 10 dos 14 artigos
utilizados na revisdo sistemética de literatura. Resultados, por sua vez, confirmados pela
meta-analise (B = 0.06, IC 95% [0.03-0.10], p<0.001). Os autores concluiram que a exposi¢do
ao trauma na infancia afeta o desenvolvimento neurobiol6gico, cognitivo e afetivo do
individuo, podendo aumentar a impulsividade do mesmo, o que por sua vez contribui para
um risco acrescido de comportamentos suicidarios.

Nabinger et al. (2024) na mesma linha, conduziram uma revisdo de literatura acerca
do efeito mediador da impulsividade, mas na associacao entre trauma na infancia e tentativas
de suicidio na idade adulta. Foram revistos dois artigos, dos quais nove serviram de base a
meta-analise. De acordo com os resultados, a impulsividade (DMP = 0.40, IC 95% [0.15-
0.64], p<0.001) e os maus-tratos na infancia (DMP = 0.64, 1C 95% [0.51-0.77], p<0.001)
encontraram-se fortemente associados ao risco de tentativa de suicidio. Os autores
destacaram ainda a existéncia de diferencas entre os sexos masculino e feminino,
corroborativas da hipdtese em estudo. Por um lado, as mulheres registaram uma baixa
componente impulsiva, apresentando maiores niveis de ideag¢do suicida. Enquanto, nos
homens foi registada uma componente impulsiva mais alta e, por isso, niveis mais elevados

de tentativas de suicidio.



Quadro 1

Resumo das principais caracteristicas dos estudos de revisdo sisteméatica e meta-analise

publicados

Tipo de
comportamentos

suicidarios estudados

Tipo de populacdo

Principias resultados

Referéncia  Tipo de estudo e
n° de estudos
revistos
Miller et al., Reviséo
2013 sistematica  de
literatura
52 artigos
revistos
Serafini et Revisdo
al., 2017 sistematica  de
literatura
71 artigos
revistos
Navarro et Revisdo
al., 2019 sistematica  de
literatura
55 artigos
revistos
Zatty et al., Meta-analise

2017

7 artigos revistos

Ideacdo suicida (IS) e
tentativa de suicidio
(TS)

Comportamentos
autolesivos néo-

suicidas (CANS)

Ideagdo suicida (IS),
tentativa de suicidio
(TS) e suicidio efetivo
(SE)

Tentativa de suicidio
(TS)

Adolescentes

Adolescentes e

jovem-adultos

Reclusos

Adolescentes,

jovem-adultos e

adultos

Forte associacdo entre abuso sexual na

infancia, abuso fisico, emocional e
negligéncia, ISe TS;

Abuso sexual e emocional mais fortemente
correlacionados

suicidario (CS).

com  comportamento
Maus-tratos na infancia como fator de
risco significativo para os CANS;
Vulnerabilidade aos CANS correlacionada
com experiéncias de abuso sexual;

CANS e

comportamentos suicidarios nas mulheres

Maior vulnerabilidade a
com experiéncias de maus-tratos na
infancia:

Relacdo significativa entre trauma na
infancia, criminalidade e comportamentos

suicidarios.

Forte associacdo entre abuso sexual, abuso
fisico, abuso emocional negligéncia fisica
comasTS;

AssociacBes ndo significativas entre TS
emocional e

com negligéncia

disfuncionalidade no ambiente familiar.



Liu et al.,
2017

Ng et
2019

al.,

Agnew-
Blaise et al.,
2016

Liu et al,
2018

Angelakis et
al., 2019

Meta-analise

8 artigos revistos

Meta-analise

47 artigos
revistos

Revisdo

sistematica  de
literatura € meta-

analise

30 artigos
revistos
Revisdo
sistematica  de
literatura e meta-

analise

47 artigos
revistos
Revisdo
sistematica  de
literatura e meta-
andlise
47 artigos

revistos

Ideacdo de suicidio
(15),
suicidio (TS) e risco
de suicidio (RS)

tentativa de

Tentativa de suicidio
(TS)

Tentativa de suicidio
(TS)

Comportamentos
autolesivos néo-

suicidas (CANS)

Tentativa de suicidio
(TS)

Varias populacbes

Varias populacbes

Individuos

com

perturbag&o bipolar

Adolescentes
Adultos

Adultos
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e

Associacdo positiva entre experiéncias de
abuso e negligéncia na infancia e TS;
Forte associacdo do abuso emocional com
0s CS;

Maior risco de CS na populagdo em geral,
no sexo feminino e em individuos com
esquizofrenia crdnica quando ocorreram
experiéncias de maus-tratos na infancia.
Abuso sexual na infancia corresponde a

um fator de risco significativo para as TS.

Risco mais elevado de TS em doentes com
perturbacdo bipolar e com histérico de

maus-tratos na infancia.

Maior risco de CANS em individuos com
histérico de abuso fisico, emocional,

sexual e negligéncia fisica.

Maus-tratos na infancia associados a um
risco duas a trés vezes maior de TS na

idade adulta.



Angelakis et

al., 2020

Duarte et al.,

2020

Baldini et al.,

2023

Pérez-
Balaguer
al., 2022

Nabinger
al., 2024

et

et

Revisdo
sistematica  de
literatura € meta-

analise

24 artigos
revistos
Revisdo
sistematica  de
literatura e meta-

analise

13 artigos
revistos
Revisdo
sistematica  de
literatura e meta-

analise

21 artigos
revistos
Revisdo
sistematica  de
literatura e meta-

analise

14 artigos
revistos
Revisdo
sistematica  de

literatura

22 artigos

revistos

Tentativa de suicidio
(TS)

Tentativa de suicidio
(TS)

Ideacéo suicida (IS) e
tentativa de suicidio
(TS)

Risco de suicidio (RS)
e tentativa de suicidio
(TS)

Tentativa de suicidio
(TS)

Reclusos

Individuos com

perturbacéo bipolar

Individuos com
perturbagéo do
espectro da

esquizofrenia

Adultos

Individuos  com
perturbagdes

mentais diversas
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Forte associacdo entre abuso fisico, abuso

sexual, abuso emocional, negligéncia

fisica e emocional e TS em reclusos.

Frequéncia de maus-tratos na infancia

significativamente mais elevada em
individuos com perturbacéo bipolar com
TS;

Maus-tratos na infancia podem contribuir
para um risco aumentado de CS em
pacientes com perturbaces bipolares;
Associacdo positiva entre qualquer tipo de
EAL ISeTS;

Associacao forte entre qualquer CS na vida

adulta e EAI.

Existéncia de efeito mediador da
impulsividade na relacdo entre maus-tratos
na infancia e CS;

Exposi¢do ao trauma na infancia afeta o
desenvolvimento saudavel do individuo,
podendo aumentar a sua impulsividade e o
risco de CS.

Impulsividade e maus-tratos na infancia

fortemente associados ao risco de TS.



1.2. Objetivos da presente investigacao

Globalmente, os trabalhos publicados de revisdo sistemética de literatura e meta-
analise mostram uma forte relacdo entre trauma/maus-tratos na infancia e comportamentos
suicidarios em adolescentes, jovem-adultos e adultos. Mas destes trabalhos uma importante
limitacdo € o facto de, na generalidade, se terem restringido ao estudo das experiéncias
negativas de abuso e negligéncia, descurando a adversidade vivenciada no ambiente familiar,
ou seja, ndo terem considerado globalmente as EALI, apenas o estudo de Baldini et al. 2023
considerou as EAI, mas na populacéao especifica de individuos no espectro da esquizofrenia.
Como mencionado no ponto 1, as EAI representam um conceito mais abrangente do que o
de trauma ou maus-tratos na infancia, por integrarem em si, um leque mais vasto de
experiéncias negativas vivenciadas na infancia, (i.e., indo para além do abuso e da
negligéncia associadas mais especificamente aos conceitos de trauma e maus-tratos na
infancia (Kalmakis & Chandler, 2014; Pereira & Viana, 2021).

Adicionalmente, nenhum dos estudos descritos anteriormente se focou no suicidio
efetivo, sendo que apenas alguns trabalhos se focaram nas tentativas de suicidio. Os atos
suicidas (tentativas de suicidio e suicidio efetivo) sdo entendidos como integrantes do
espectro dos comportamentos suicidarios, representando as manifestacdes extremas do
espectro suicidario. Assim sendo, um entendimento mais aprofundado destes dois
comportamentos suicidarios mais graves e do papel da adversidade na infancia na sua génese
podera contribuir, eventualmente, para a implementacdo de medidas preventivas do suicidio
mais eficazes.

Tendo por base estes aspetos e considerando que de acordo com a pesquisa efetuada
nas bases de dados Medline/PubMed, Embase e Psyclnfo, ndo foi encontrado nenhum estudo
de revisdo sistematica de literatura ou meta-analise que se tenha focado especificamente na
relacdo entre as EAI e atos suicidas na populacdo adolescente. A presente revisdo sistematica
de literatura tem como principal objetivo estudar o impacto das EAI, ndo apenas,
especificamente, do trauma ou maus-tratos na infancia, nos atos suicidas, leia-se tentativas

de suicidio e suicidio efetivo, em adolescentes.
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2. Metodologia

A presente revisao sistematica de literatura foi desenvolvida em conformidade com a
declaracéo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
(Moher et al., 2010). A lista de verificagdo PRISMA foi utilizada de modo a conferir um
maior grau de fiabilidade ao processo de inclusdo dos estudos e discriminar de forma

sistematica os métodos e resultados do presente estudo (Moher et al., 2010).

2.1. Bases de dados e estratégia de pesquisa

A pesquisa eletronica de literatura no &mbito da relacdo entre as experiéncias adversas
na infancia e os atos suicidas na adolescéncia foi conduzida de forma independente, entre 26
de dezembro de 2023 e 6 de margo de 2024, através das bases de dados Medline/PubMed,
Embase e PsycInfo. As bases de dados em concreto e o nimero a utilizar foram selecionadas
em conformidade com as recomendacdes presentes no Cochrane Handbook for Systematic
Reviews of Interventions (Higgins & Green, 2008), que aconselha a utilizacdo de pelo menos
trés bases de dados, integrando duas bases de dados padrdo, neste caso Pubmed/Medline e
Embase e uma base de dados especifica a tematica, neste caso Psyclnfo (Higgins & Green,
2008).

A estratégia de pesquisa utilizada incluiu a utilizacdo de palavras-chave combinadas
em dois blocos: o primeiro relativo as EAI e ao trauma na infancia (Childhood maltreatment;
Childhood trauma; Early life trauma; Adverse childhood experiencies; Adversity in
childhood; Childhood adversity) e o segundo bloco relativo aos atos suicidas (Completed
suicide; Death by suicide; Suicide outcome; Suicidal act; Suicide attempt; Suicidal
behaviour; Suicide behaviour; Suicide behavior; Suicidal behavior). Note-se que alguns dos
termos sdo meras variagbes linguisticas de outros, como suicide behavior e suicide
behaviour.

Nas bases de dados Psycinfo e Embase a estratégia combinou os dois blocos,
restringindo a pesquisa aos campos subjects (SU) e keywords (*':kw), respetivamente,

acreditando-se ser o procedimento mais conveniente ao objetivo do estudo e aos critérios de
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elegibilidade, por restringir a pesquisa as investigaces empiricas desenvolvidas
concretamente sobre a associacdo entre EAI e atos suicidas (Higgins & Green, 2008). Na
impossibilidade de reproduzir o mesmo procedimento na base de dados Pubmed, pela
inexisténcia dos mesmos campos de restricdo ou semelhantes, a pesquisa foi conduzida

combinando, igualmente, os dois blocos, mas restringindo a mesma ao campo: title/abstract.

2.2. Critérios de elegibilidade

Consideraram-se elegiveis os artigos selecionados em conformidade com o seguinte
conjunto de critérios de elegibilidade: a) tratar-se de artigos cientificos com revisao por pares,
assumindo-se a exclusdo de livros, capitulos, dissertacdes, entre outros; b) artigos redigidos
em lingua inglesa, excluindo-se os artigos redigidos noutro idioma; ¢) reportar-se ao estudo
de atos suicidas, ndo sendo consideradas investigacdes sobre o impacto do trauma e das EAI
na ideag&o suicida, genericamente no risco suicida ou na elaboracéo de planos suicidas; d)
artigos que estudassem concreta e especificamente a associagéo entre EAI e atos suicidas e
ndo apenas um dos acima citados isoladamente e €) reportar-se, especificamente, a populagéo

adolescente.

2.3. Selecéo de dados

O processo de selecdo de dados decorreu de forma faseada em duas etapas. Numa
primeira etapa foram analisados os titulos e abstracts dos artigos resultantes das pesquisas
nas trés bases de dados. Numa segunda fase, foram analisados de forma integral os artigos
potencialmente elegiveis. De uma amostra total inicial de 2244 artigos encontrados, apos
analise de titulos e abstracts e remocdo de artigos duplicados (n=1617), permaneceu um total
de 627 de artigos potencialmente elegiveis.

Da amostra potencialmente elegivel e, considerando que se procurava uma amostra
de artigos de investigacdo, foram excluidos trabalhos em livros, capitulos, dissertagdes, entre
outros (n = 42). Foram igualmente excluidos os estudos redigidos noutro idioma que ndo o
de lingua inglesa (n = 23), bem como o0s estudos ndo empiricos, nomeadamente, revisées
sistematicas de literatura e meta-analises (n = 13). De seguida, foram excluidos os estudos
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que ndo satisfizeram o critério de constituirem estudos empiricos sobre a associacao entre
EAl/trauma na inféncia e atos suicidas, isto €, 0s artigos que apenas se focavam no estudo de
um dos conceitos ao invés da sua associacdo (n = 195). Os estudos que néo satisfizeram o
critério para atos suicidas, nomeadamente, 0s que se reportavam ao estudo do impacto das
EAl/trauma na infancia na ideacdo suicida, genericamente no risco suicida, na elaboracdo de
planos suicidas ou nos comportamentos autolesivos ndo suicidas (n = 77). Por fim, foram
excluidas as investigacGes que se reportavam ao estudo de populacbes de jovem-adultos,
adultos ou criancas (n=204). Assim, nesta primeira etapa do processo de selecao, através da
andlise dos titulos e abstracts (e em alguns casos da consulta da sec¢cdo da metodologia),
excluiu-se um total de 554 artigos por ndo satisfazerem os critérios de elegibilidade
estabelecidos a priori, resultando um total de 73 artigos potencialmente elegiveis para analise
integral do texto, na segunda fase do processo de selecdo de dados.

Através da andlise integral dos artigos potencialmente elegiveis (n = 73), foram
excluidos os artigos com amostras conjuntas de adolescentes e outras faixas-etéarias (n=47).
Assim, ap0s o processo de selecdo de dados descrito, um total de 26 artigos foi incluido na

presente revisao (conferir Figura 1).

Figural
Diagrama PRISMA 2020 relativo ao processo de selecéo de dados

)

Artigos identificados através de:
Databases (n = 2244) Artigos removidos antes da
Embase (n = 66) andlise:
Pubmed/Medline {n = 535} Duplicados (n = 1617)
Psycinfo (n = 1643)

h 4

Identificagdo

l Registos excluidos (n = 554
Livros, capitulos, dissertacbes, etc. (n = 42)
) i . " Artigos redigidos noutro idioma que ndo Inglés (n = 23)
Artigos _anallsados apos remocao Artigos no empiricos (n = 13)
de duplicados e analise de titulo Artigos que ndo satisfazem o critério de associacdo entre experiéncias
€ resumos adversas e trauma na infancia e atos suicidas (n = 195)

J

H (n=8627) Artigos que nédo satisfazem o critério para atos suicidarios (n = 77)
i Artigos com populacies de estudo que ndo a adolescéncia (n = 204)
: I
Artigos excluidos (n = 47):
Artigos elegiveis para leitura de Artigos que utilizaram amostras
texto integral (n = 73) conjuntas de adolescentes com
outras faixas etdrias (n = 47)

Artigos incluidos na revisdo
(n=28)

(Tnctices )
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3. Analise e Discussao de Resultados

O Quadro 2 sintetiza a informacdo sobre os 26 artigos incluidos na presente revisdo sistematica de literatura. Todos os
artigos concernem a atos suicidas (critério ¢, ponto 2.2.), na sua generalidade estudaram tentativas de suicidio (TS), a exce¢édo do
estudo de Rodway et al., 2022, onde os autores estudaram o suicidio efetivo. As investigacdes incluidas reportam-se a estudos
desenvolvidos entre 1999 e 2023, na sua maioria de design de estudo transversal. No seu conjunto relnem uma amostra de
adolescentes com idades compreendidas entre 0s 10 e 0s 21 anos, de nacionalidade estadunidense (Ammerman et al., 2018; Brown
et al., 1999,2023; Benczkowski et al., 2020; Carbone et al., 2021; Clements-Nolle et al., 2018; Forster et al., 2020; King et al.,
2021; Lensch et al., 2021; Meeker et al., 2021; Perez et al., 2016; Wiener et al., 2023), chinesa (Guo et al., 2018; Li et al.,
2021,2022; Peng et al., 2023; Xie et al., 2022; Wan et al., 2019), inglesa (Mars et al., 2019; Rodway et al., 2022), vietnamita (Pham
et al., 2021), canadense (Georgiades et al., 2019), mexicana (Casas-Mufioz et al., 2023), espanhola (Marques-Feixa et al., 2021),

sul africana (Cluver et al., 2015) e finlandesa (Isohookana et al., 2013).

Quadro 2

Resumo da informacdo relativa a amostra final de artigos elegiveis para analise

Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
Brown et al., Longitudinal Maus-tratos na EUA = e Analise de regressdéo e Os MI acrescem 3 a 4 vezes a probabilidade de um
(1999). Infancia (MI) logistica adolescente consumar o suicidio;

639 jovens de uma
amostra aleatéria
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Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
analisada nos anos TS mais comuns em adolescentes que sofreram MI,
1975, 1983, 1986 comparativamente com adolescentes que ndo sofreram
e 1992 MI;
O abuso sexual acarreta o maior risco de TS,
independentemente dos riscos contextuais em que o0 abuso
ocorre;
O abuso fisico contribui para tentativas de suicidio
repetidas em adolescentes;
Adolescéncia é o periodo mais vulneravel para os jovens
vitimas de abuso sexual, tentarem repetidamente o
suicidio.
Isohookana et Transversal — EAI Finlandia 12 — 17 anos Teste de 2 O abuso sexual € o fator de risco mais significativo para
al., (2013). Migade= 15.4 Teste de t de Student ou TS; em raparigas mais do que duplicou o risco de TS;
508 adolescentes DP=1.3 teste U de Mann - As multiplas EAI estdo associadas a TS;
em contexto de Whitney A presenca de PSPT aumenta o risco de TS ao longo da
internamento Anélise de regressdo vida;
psiquiatrico logistica
Cluver et al., Prospetivo - EAI Africa do Sul 10 -18 anos Anélise de Relacdo forte e gradual entre EAI cumulativas e TS;
(2015). Longitudinal Midage= 13.45 componentes principais Probabilidade de tentar o suicidio significativamente mais
(follow-up de 3515 adolescentes DP =2.149 Andlise de regressdo elevada em jovens que pontuaram mais alto em medida de
1 ano) entre os 10 e 0s 18 logistica  hierarquica EAI;
anos de idade das multivariada Registadas taxas mais elevadas de suicidio entre jovens do
provincias Teste de um modelo de sexo feminino.
Mpumalanga e mediacdo multipla
Western Cape
Perez et al., Transversal EAI EUA Midage= 17 Modelacéo de equacgdes Pontuagdes mais elevadas numa medida de EAI
(2016) estruturais (SEM) associadas a um aumento significativo na probabilidade
64329 Modelacéo de equagdes de um jovem tentar suicidar-se;

adolescentes  via
Florida
Department of
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estruturais generalizada
(GSEM)

Sexo feminino mais suscetivel a TS;

Probabilidade de TS diretamente aumentada pelos tracos
de personalidade desadaptativos de agressividade e
impulsividade;



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
Juvenile  Justice Ser caucasiano e do sexo feminino aumentou
youth significativamente a probabilidade de TS em jovens, face
a outras etnias;
Estatuto socioeconémico ndo exerceu qualquer efeito
direto significativo no comportamento suicida.
Ammerman et Longitudinal Maus-tratos na EUA 11 - 21 anos Anélise exploratdria de Relacdo significativa entre Ml e TS apenas no sexo
al., (2018) (recolha de infancia (MI) Migade= 15.15 mediacdo (XMed) feminino;
dados  em 4834  estudantes DP =1.60 Mediadores influentes na relagdo entre Ml e TS no sexo
trés Waves) via U.S National feminino foram o acompanhamento psicolégico nos
Longitudinal Gltimos 12 meses e ter um amigo que tentou suicidar-se;
Study of Sintomatologia depressiva considerada um importante
Adolescent Health mediador na relacéo Ml e TS;
Nas mulheres, a relagdo com a figura paterna foi
considerada moderadora na relacdo Ml e TS.
Clements- Transversal  EAI EUA 14 -18 anos Teste de 2 Relagéo forte e gradual entre EAl e TS;
Nolle et al, Anélise de regressdo Adolescentes sem certeza da sua orientagdo sexual com
(2018). 4995  estudantes logistica maior risco de TS;
do 9° a0 12° ano Adolescentes LGB ou sem certeza da sua orientacio
sexual com 2 ou mais EAI apresentam cerca de 13 vezes
mais  probabilidade de tentarem o suicidio,
comparativamente com adolescentes heterossexuais sem
EAI.
Guo et al, Transversal = Maus-tratos na China 16 —21 anos Teste de As EAI aumentam as probabilidades de ocorréncia de TS
(2018). Infancia (MI) Midage= 16.6 ANOVA em 2-5 vezes;
75715 estudantes DP=1.2 Andlise de regressao Todos os tipos de MI na infancia estavam associados a TS
do 10 e 12° ano logistica multinomial Unicas e maltiplas;
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multivariavel

Individuos que reportam multiplas TS sdo mais propensos
a reportar ter sofrido um maior nivel de MI comparado
com individuos que tentaram o suicidio apenas uma vez;



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
As perturbac@es do sono surgem como fator moderador,
estando positivamente associadas a TS Unicas e maltiplas,
interagindo com os MI no risco de ocorréncia de uma TS.
Wan et al, Transversal EAI China 10 - 20 anos Teste de 2 As adolescentes do sexo feminino revelam maior
(2019). Migade = 15.4 ANOVA vulnerabilidade em tentar o suicidio;
14820 DP=138 As adolescentes do sexo feminino sdo mais suscetiveis a
adolescentes tentar o suicidio quando expostas a abuso fisico e
estudantes do 7°ao emocional;
12° ano Os individuos com mais suporte social sdo
significativamente menos provaveis de tentar o suicidio;
Um menor apoio parental percebido associa-se a uma
maior probabilidade de TS;
Menor risco de comportamentos suicidarios e menor
suporte social em adolescentes do sexo masculino
(possivelmente explicado por questdes culturais).
Mars et al., Longitudinal Automutilagdo Reino Unido Midage = 16 Anéalise de regressdo A tolerancia ao medo, & dor fisica e morte assume um
(2019). (16 anos) de amigos e ou multinomial papel importante na progressao de IS para TS; a tolerancia
familiares 4772 membros do aumenta com a exposi¢do a eventos traumaticos e com a
Avon automutilacdo néo suicida;
Longitudinal A exposicio a automutilagio em amigos/familia surge
Study of Parents como um fator de risco que pode aumentar a capacidade
and adquirida para o suicidio, tal como a automutilagio nédo
Children suicida;
(ALSPAC) As adolescentes do sexo feminino revelam maior
vulnerabilidade em tentar o suicidio.
Georgiades et Transversal  EAI Canada 14 — 17 anos Andlise de regresséo Os jovens que vivem com apenas um ou nenhum dos pais
al., (2019). Midage = 15.86 multivaridvel bioldgicos apresentam mais probabilidade de relatar TS;
2396 adolescentes DP=0.15 Teste de ¥ TS mais baixas entre os jovens de familias imigrantes;
entre os 14 e os 17 Andlise de regressdo O consumo excessivo de &lcool esporadico associa-se a

anos pertencentes
a amostra de 6537
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logistica binaria

um aumento da probabilidade de TS entre os jovens que
tiveram ideacdo em modelos ajustados por idade e sexo;



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
agregados e Aautomutilacdo ndo suicida surge como um fator de risco
familiares Unico para a TS, que pode aumentar a capacidade
adquirida para o suicidio.
Benczkowski  Transversal — EAI EUA 13 - 21 anos ANOVA e Pontuacdo mais elevada em medida de EAI associada a
et al., (2020). Migade =15.94 TS;
154 adolescentes DP =1.85 e Comparativamente aos individuos que ndo relataram uma
em internamento TS anterior, 0s que tentaram o suicidio pelo menos uma
psiquiatrico  no vez relataram um ndmero significativamente maior de
Butler Hospital EAls;

e Maior numero de EAI relatadas, tanto no contexto
domestico como em comunidade, significativamente
associado a TS;

¢ Relacdo significativa entre as pontua¢bes em medida de
EAl e as tendéncias suicidas, apenas no contexto
domeéstico.

Forster et al., Transversal EAI EUA 14 — 17 anos Andlise de regressdéo e Os alunos tanto de 9° como 11° ano que reportaram

(2020). Midage grupo 1 = logistica disfuncionalidade parental e maus-tratos na infancia
39682 14 apresentam mais probabilidade de tentar o suicidio
adolescentes de 9° DP =0.52 comparativamente com 0s colegas que reportaram
ano (grupo 1) Midade grupo 2 = adversidades baixas ou inexistentes;
33966 17 e O efeito combinado de apoio de professores e apoio de
adolescentes de DP =1.02 pares foi associado a uma redugdo significativamente
11°ano (grupo 2) maior na probabilidade de CS, comparativamente com

outras fontes de apoio;

e Percecdo de elevados niveis de apoio por parte dos
professores e amigos compensou 0 impacto da
adversidade familiar nos CS em alunos do 9° ano;

e O elevado apoio dos pares foi 0 Gnico fator que atenuou a
relacdo adversidade familiar-TS para os alunos do 11°
ano.

Pham et al., Transversal Maus-tratos na Vietname 12 — 18 anos Teste y% e As adolescentes do sexo feminino revelam maior
(2021). infancia (MI) Midage = 14.81 vulnerabilidade em tentar o suicidio;
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Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
564 adolescentes; DP =1.89 Analise de regressdo Prevaléncia de TS mais elevada entre os Al do que entre
273 logistica multipla 0s ANI;
institucionalizados Progressdo de IS para a TS acelerada pela exposicdo ao
(instituicdo de abuso; experiéncias de abuso levam um individuo com IS
acolhimento) pelo a adquirir uma capacidade de habituacdo ao medo, dor, e
menos ha seis morte — capacidade adquirida para o suicidio - conferindo
meses, sem maior risco de tentar o suicidio;
historico ou Exposicdo a TS entre pares associada a um aumento das
doenca TS
psiquiatrica ativa, As TS correlacionaram-se fortemente com o abuso fisico.
deficiéncia
intelectual ou
fisica e dificuldade
de leitura (Al).
273 nédo
institucionalizados
(ANI)
Meeker et al, Transversal EAI EUA 14 — 18 anos Anéalise de regressdo Maior nimero de EAIs relatadas significativamente
(2021). logistica associado a TS;
1532 adolescentes Jovens que experienciaram multiplas EAIl sdo mais
estqdantes _de provaveis de tentar o suicidio e reportar porte de arma;
ensino secundario Adolescentes do sexo feminino sdo mais provaveis de
tentar o suicidio;
Os estudantes caucasianos sao mais provaveis de tentar o
suicidio, comparativamente com os estudantes de outras
etnias.
Lensch et al., Transversal  EAI EUA e Analise linear Comunicagéo filhos-pais e vinculo a escola apresentam
(2021). generalizada efeito protetor direto sobre os CS, podendo atenuar a

5341 adolescentes
do Ensino médio
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associacdo entre EAl e CS;
A presenca de comunicacdo filhos-pais e de vinculo a
escola atenuou a associacdo entre as EAIl e CS,



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
4980 adolescentes particularmente no nivel mais elevado de exposicdo as
do Ensino EAI;
secundario Efeito de amortecimento da comunicacdo familiar e do
vinculo a escola também maior durante o inicio da
adolescéncia.
Li et al, Transversal EAI China 10 - 20 anos Teste de 2 O abuso sexual surge como a EAI mais significativa para
(2021). Midage = 14.83 ANOVA um jovem tentar o suicidio no periodo da adolescéncia;
14500 DP=1.79 Analise de regressdo O risco de TS aumenta entre duas a cinco vezes quando
adolescentes logistica jovem experiencia qualquer tipo de EAL;
estudantes do 7° a0 Efeito mais forte da negligéncia emocional nos CS em
12°ano adolescentes do sexo feminino comparativamente com
adolescentes do sexo masculino;
O risco de CS mostra uma tendéncia crescente a medida
que o grau de exposi¢do as EAl aumenta em ambos os
Sexos.
King et al, Transversal Exposicio ao EUA 12 — 19 anos Modelagdo de equages A qualidade do sono surge como fator moderador da
(2021). trauma  (abuso Midade = 15.4 estruturais para testar o relacdo entre maus-tratos na infancia e TS;
fisico e sexual, 100 adolescentes DP=1.58 medo de dormir e a O medo de dormir pode aumentar o risco de uma TS ao
testemunho de admitidos com frequéncia de EAIs afetar negativamente a qualidade do sono;
violéncia, tendéncias O aumento do medo de dormir e a ma qualidade do sono
negligéncia suicidas e que podem constituir uma via critica na relacéo entre traumas
severa, bullying, completaram de infanciae TS.
perda todas as medidas
traumatica) do estudo num
programa de
internamento
psiquiatrico
Marques- Transversal Maus-tratos na Espanha 7 —17 anos Teste de > Desregulacdo emocional e eventos de vida stressantes
Feixa et al., Infancia (MI) Midage = 13.62 Modelagéo de equacdes (EVS) surgem como fatores moderadores na associagéo
(2021). 187 criangas e DP=259 estruturais para testar entre Ml e TS;

adolescentes (116
com perturbacdo
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maus-tratos na infancia

Os MI desregulam 0s mecanismos neurobiolégicos
envolvidos na resposta ao stress no inicio da vida,



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)

psiquiatrica, 71 de e comportamentos resultando numa reducdo dos recursos internos

controlo) suicidarios disponiveis para gerir e responder a eventos de EVS
recentes;
Adolescentes que vivenciaram MIs mais graves ou com
mais frequéncia apresentam maior probabilidade de sofrer
novos EVS, apoiando assim uma tendéncia para a
revitimizacao;
Agregacdo de EVS recentes surge como fator de risco
significativo para CS;
Jovens que foram maltratados ou negligenciados podem
ser propensos a memorias traumaticas (exigentes
emocionalmente) facilmente desencadeadas, que podem,
por sua vez, levar o jovem a envolver-se em
comportamentos que reduzem a consciéncia da angustia
extrema como CS.

Carbone et al., Transversal EAI EUA 5—17 anos Anéalise de regressdo Admissdes ap0s tentativa de suicidio foram associados a
(2021). Midage =15.48 logistica multivariada maior probabilidade de exposicao a todas as adversidades

143113677 DP=1.48 da infancia, exceto habitacdo inadequada;

criangas e AssociacOes fortes entre TS e exposicdo a perturbagdes

adolescente familiares devido a separagdo ou divorcio, morte de um

admitidas nas membro da familia, historial de abuso fisico e falta de

Urgéncias por recursos materiais;

comportamentos Probabilidade quase 12 vezes maior de terem sido

au_to_lesivos nao expostos a uma adversidade na infancia em adolescentes

suicidarios e admitidos no servico de urgéncia com uma TS,

tentativa de comparativamente com adolescentes que foram admitidos

suicidio sem CS ou CANS;
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Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
Li et al, Transversal EAI China 12 — 16 anos Teste de Bullying pelos pares, pobreza e auséncia dos pais
(2022). Migade = 13.8 Modelag&o de equagdes interagiam entre si, aumentando o risco de CS;
3346 adolescentes DP=1.18 estruturais para testar as Experiéncias de tipo psicotico mediam a relagéo entre as
de escolas relacbes entre relacGes EAleasTS;
secundarias rurais entre a pobreza, o Bullying dos pares foi o fator que mais contribuiu para o
da China bullying entre pares, a desenvolvimento das experiéncias de tipo psicético e da
auséncia de pais e o suicidalidade, seguido da pobreza da auséncia de pais;
comportamento Grupo com baixos niveis de escolaridade apresenta uma
suicidario prevaléncia duas vezes maior em TS, comparativamente
ao grupo com niveis de escolaridade mais elevada.
Xie et al, Transversal Maus-tratos na China Midage = 14.7 Teste de 2 Tanto os adolescentes do sexo masculino como os do sexo
(2022). Infancia (MI) DP=2 Andlise de regressdo feminino, com medida de MI elevada, apresentam um
7986 adolescentes logistica binomial maior risco de CS;
chineses Andlise de regressao Em comparagio com 0s rapazes, as raparigas tém
logistica ajustada geralmente maior probabilidade de TS quando expostas a
um nivel mais elevado de MI.
Rodway et al., Longitudinal Luto e Luto por Reino Unido 11-19 Teste do > ou o teste Foi registada na maioria dos adolescentes que se
(2022). suicidio (LS) Midadge =18 exato de Fisher suicidaram, o luto pela morte de um progenitor, avo,
595 individuos Anélise de regressdo amigo ou conhecido, no periodo entre 1 e 18 anos antes
gue cometeram o logistica do suicidio do jovem;
suicidio entre Grupo de jovens enlutados e que se suicidou relatou
2014 e 2016 maior:  frequéncia de  lesBes  autoprovocadas
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(automutilacdo ndo suicida), exposicdo a adversidade
familiar (doenca mental ou fisica, abuso de substancias e
testemunho de violéncia doméstica), experiéncias de
abuso efou negligéncia, ideacdo suicida e consumo
excessivo de alcool comparativamente com o grupo de
jovens que cometeram suicidio sem experiéncia de luto
anteriores;

A experiéncia do luto, nomeadamente o luto por suicidio,
surge como fator de risco especifico para CS.



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
Brown et al., Transversal Maus-tratos na EUA 13 - 18 anos Analise de regressdo Abuso mais fortemente associado ao historial de TS do
(2023). Infancia (MI) Midage = 15.24 logistica binomial e que a negligéncia;
119 adolescentes DP =1.46 Analise de declives Associagdo positiva entre o abuso e o historial de TS
recrutados da ala simples quando foram comunicadas menos preocupacdes sobre a

Casas-Mufioz
et al., (2023).

de internamento
de um hospital

psiquiatrico
Transversal  EAI México Migade = 16 Teste de 2
DP=1 Anélise de regressdo
7325 adolescentes logistica binaria
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capacidade dos adolescentes para iniciarem uma tarefa ou
atividade de forma independente ou para transitarem de
forma flexivel de uma atividade, situa¢do ou aspeto de um
problema para outro;

Pontuacdes mais elevadas em medidas dos dominios
cognitivos da iniciacdo, mudanca e planeamento podem
aumentar a probabilidade de TS, enquanto os défices
nestes dominios podem resultar em dificuldades de
formulagdo de objetivos, incapacidade de planear
eficazmente uma tentativa, ou dificuldades em seguir as
acBes necessarias para atingir o objetivo;

PontuagBes mais elevadas em medidas de iniciagéo,
mudanca e do planeamento/organizacéo pode influenciar
a forma como os adolescentes vivenciam e lidam com o
stress, com o potencial de desencadear pensamentos e CS.
Clara associacdo entre EAI e suicidio em adolescentes
mexicanos;

PerturbacBes de salde mental consideradas fatores de
risco com maior influéncia nos CS;

Problemas de comportamento (incluindo sintomas de
impulsividade) aumentam a probabilidade de adotar CS
quase seis vezes, enquanto o0s problemas afetivos
(incluindo sintomas depressivos) aumentam trés vezes, e
0s problemas obsessivo-compulsivos e somaticos
duplicam o risco;

As caracteristicas das familias mexicanas permitem
amortecer os efeitos de alguns EAIl como divércio,



Referéncia Tipo de Tipo de EAI Pais, dimenséo e Intervalo de Procedimentos Principais resultados
Estudo caracteristicas da  Idades (Média estatisticos
amostra e Desvio-
Padréo)
separagdo ou perda dos pais e baixo estatuto
socioeconémico.
Peng et al, Transversal  Maus-tratos na China 12 — 18 anos Correlagdo de Diferentes subtipos de MI tém associagdes especificas e
(2023). Infancia (MI) Midage = 14.98 Spearman Anélise de Unicas com os CS;
18980 DP=1.64 regressao logistica O abuso sexual surge significativamente relacionado com
adolescentes  de multinomial aTs;
pr(_)vincias Nas zonas rurais 0 sexo feminino surge como a populagéo
chinesas mais vulneravel ao suicidio;
O abuso emocional tem o maior efeito nos CS, enquanto
os efeitos da negligéncia fisica e emocional ndo sdo
significativos.
Wiener et al., Longitudinal Abuso sexual EUA 11 - 18 anos Teste de 2 Adolescentes com historial de EAI revelam-se mais
(2023). - estudo Migade = 14.4 Testes de diferenca de provaveis de regressar ao servico de urgéncia por TS
retrospetivo 19706 medianas comparativamente ao grupo de controlo;

adolescentes
(9853 vitimas de
abuso sexual;
9853 de grupo de
controlo)
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Modelo de  riscos
proporcionais de COX.

O periodo mais provavel de regressar aos servigos de
urgéncias por comportamentos suicidarios € nos primeiros
guatro meses apés o episddio de abuso sexual;
Adolescentes vitimas e sobreviventes de agressao sexual
continuam a ter uma probabilidade significativamente
maior de regressar ao servigo de urgéncias por suicidio ao
longo de varios anos de acompanhamento.



Os resultados da presente revisdo sistematica de literatura evidenciaram uma
associacdo robusta entre EAI e TS (Benczkowski et al., 2020; Casas-Munoz et al., 2023,
Clements-Nolle et al., 2018; Isohookana et al., 2013; Meeker et al., 2021; Perez et al., 2016;
Xie et al., 2022; Wiener et al., 2023), apontando, por exemplo, para que adolescentes que
experienciaram uma qualquer forma de EAI apresentem entre duas a cinco vezes mais
probabilidade de tentar o suicidio, comparativamente com adolescentes sem EAI (Brown et
al., 1999; Guo et al., 2018; Li et al., 2021). Considerando as EAI no seu todo, estas
influenciam e alteram a forma como a crianca percebe e interpreta 0 mundo a sua volta
afetando, consequentemente, 0 modo como a mesma reagira aos estimulos stressores do
ambiente. Assim, a robustez da associagéo pode ser explicada pelo facto de as EAI alterarem
0s mecanismos neurobioldgicos da crianca envolvidos na resposta adequada ao stress (eixo
hipotdlamo-hipofise-adrenal e sistema nervoso auténomo), influenciando a regulacdo das
suas proprias emocdes, culminando numa reducgdo dos recursos internos disponiveis para
gerir e responder eficazmente a eventos de vida stressantes recentes (Guo et al., 2018;
Marques-Feixa et al., 2021). A incapacidade de responder eficazmente ao stress, surge
associada a utilizacdo de estratégias de coping desadaptativas e a uma maior tendéncia em
adotar comportamentos de risco, nomeadamente, tentar o suicidio, a fim de reduzir a
consciéncia da angustia extrema (Brown et al., 2023; Marques-Feixa et al., 2021; Meeker et
al., 2021).

Os resultados da pesquisa apontam também para um outro fator que pode ajudar a
explicar a robustez da associacdo entre EAI e atos suicidas, que assenta no facto das EAI
potenciarem uma capacidade adquirida para o suicidio. Esta capacidade caracteriza-se por
uma maior tolerancia a dor fisica e menor medo da morte, potenciada pela exposi¢do a
eventos traumaticos e pela automutilacdo ndo suicida. Esta capacidade adquirida
involuntariamente pelo individuo ao longo do seu processo de desenvolvimento pode ser
responsavel pela aceleracdo do processo de progressao de ideacdo suicida para tentativa de
suicidio (Guo et al., 2018; Pham et al., 2021; Mars et al., 2019, Li et al., 2021; Xie et al.,
2022).

27



De acordo com os resultados do presente estudo, o abuso sexual (Isohookana et al.,
2013; Li et al., 2021; Brown et al., 2023; Peng et al., 2023) e o abuso fisico (Brown et al.,
1999; Pham et al., 2021; D’Antoine et al., 2022), a separacao ou divorcio de pais (Forster et
al., 2020 ; Carbone et al., 2021) e o bullying entre pares (Li et al., 2022), correspondem aos
tipos de EAIl que mais fortemente se correlacionaram 4&s tentativas de suicidio em
adolescentes. A adolescéncia é o periodo mais vulneravel para jovens vitimas de abuso sexual
tentarem repetidamente o suicidio (Brown et al., 2023). Adicionalmente, quando o abuso
ocorre na adolescéncia, a literatura revista aponta o periodo de quatro meses seguinte ao
abuso, como o periodo critico para o/a adolescente tentar o suicidio (Wiener et al., 2023). De
acordo com lIsohookana et al. (2013), o abuso sexual duplica a probabilidade de uma
adolescente do sexo feminino tentar o suicidio. Nesta linha, a literatura revista aponta para
que as vitimas de abuso sexual possam apresentar ideacdo, plano e tentativa de suicidio em
simultaneo. No entanto, apresentam uma probabilidade substancialmente maior de tentar o
suicidio, comparativamente a probabilidade de apresentar ideacdo ou realizar um plano
suicida (Pham et al., 2023).

No que diz respeito aos fatores mediadores da associacdo EAI e TS, os resultados da
pesquisa colocam em evidéncia a sintomatologia depressiva (Ammerman et al., 2018; Casas-
Murioz et al., 2023; Forster et al., 2020; Meeker et al., 2021), a desregulacdo afetiva e
impulsividade/hostilidade (Casas-Mufioz et al., 2023), as experiéncias de tipo psicético
resultantes do bullying (Li et al., 2022), a perturbacdo de stress pds-traumatico (Isohookana
et al., 2013), o consumo de alcool esporadico (Georgiades et al., 2019), a automutilacdo ndo
suicida (Georgiades et al., 2019; Mars et al., 2019) e a exposicdo a comportamentos
suicidarios por parte de amigos ou familiares (Ammerman et al., 2018; Mars et al., 2019;
Pham eta al., 2021). Tanto a automutilacdo ndo suicida como a exposi¢do a comportamentos
suicidarios por parte de amigos ou familiares, parecem surgir como os fatores com maior
impacto na mediacdo da relacdo EAI e TS, uma vez que sdo responsaveis pelo aumento
significativo da capacidade adquirida para o suicidio, anteriormente abordada.

Os resultados da revisdo fazem também alusdo a um padrdo de diferengas

significativas entre sexos. O sexo feminino surge mais fortemente correlacionado a tentativas
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de suicidio, comparativamente ao sexo masculino (Cluver et al., 2015; Meeker et al., 2021;
Perez et al., 2016; Xie et al., 2022; Wan et al., 2019). As jovens do sexo feminino sdo mais
suscetiveis a tentativas de suicidio quando expostas a abuso sexual, fisico e emocional
(Isohookana et al., 2013; Meeker et al., 2021; Xie et al., 2022; Wan et al., 2019;). Estes
resultados parecem ser justificados pelo facto de o sexo feminino ser mais vulneravel as
experiéncias de abuso, bem como a atmosfera desfavordvel prevalecente no contexto
familiar. Em contrapartida, o sexo masculino apresenta uma maior vulnerabilidade a fatores
externos ao ambiente familiar propriamente dito, como instabilidade economica (i.e.,
questBes mais pragmaticas e que remontam mais a subsisténcia, com exigéncia emocional
menor) (Isohookana et al., 2013).

Relativamente a populacdes especificas, em adolescentes LGB ou sem certeza da sua
orientacdo sexual a presenca de EAI aumenta o risco de TS. O mesmo grupo, com duas ou
mais EAI apresentou treze vezes mais probabilidade de tentar o suicidio, comparativamente
a jovens heterossexuais sem EAI (Clements-Nolle et al., 2018). O estudo desta populacéo
destaca também uma prevaléncia maior de abuso na infancia entre a comunidade LBG e
acrescenta que os jovens LGB correm um risco acrescido de abuso psicolégico e fisico na
infancia, comparativamente com os seus irmaos heterossexuais (Clements-Nolle et al., 2018).

Nos estudos desenvolvidos com a populacdo adolescente de vérias provincias
chinesas a literatura revista revela que todos os tipos de maus-tratos parecem estar associados
a tentativas de suicidio, tanto Unicas como multiplas (Guo et al., 2018; Li et al., 2021; Xie et
al., 2022). Nesta populacdo ao contrario dos resultados obtidos nos estudos desenvolvidos
com a populacgdo ocidental, o abuso e a negligéncia emocional, surgiram como as EAI mais
fortemente associadas a tentativas de suicidio, onde se considerou que a populagdo mais
vulneravel a tentar o suicidio seria a populacdo do sexo feminino habitante de meios rurais
(Guo et al., 2018; Peng et al., 2023). Os autores adiantaram que estes resultados podem ser
explicados tendo por base questdes culturais. A cultura tradicional chinesa inibe fortemente
a revelacdo de experiéncias de abuso, principalmente sexual, dai poder surgir uma maior

associacao entre o abuso emocional e a tentativa de suicidio, uma vez que as experiéncias de
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abuso fisico e sexual podem nunca ser reportadas, menos ainda para efeitos académicos ou
de investigagéo (Peng et al., 2023).

Os resultados relativos a populacao de jovens institucionalizados foram corroborantes
da hipdtese em estudo pelos autores (Pham et al., 2021). Uma vez que, 0S jovens
institucionalizados apresentaram uma maior prevaléncia de experiéncias de abuso e
negligéncia, principalmente emocional e fisica e, consequentemente, apresentaram uma
maior prevaléncia de tentativas de suicidio, face ao grupo de adolescentes nao
institucionalizados (Pham et al., 2021). Estes resultados podem explicar-se & luz do efeito
dos principais fatores moderadores da associagdo EAI e TS, apoio parental, comunicacao
familiar, suporte social e vinculo a escola, muitas vezes inexistentes em adolescentes
institucionalizados. O apoio parental e a comunicacdo familiar, bem como o suporte social e
0 vinculo a escola surgiram como os principais fatores moderadores, no sentido de fatores
amortecedores, da relagcdo em estudo (Forster et al., 2020; Lensch et al., 2021; Wan et al.,
2019). Perante niveis elevados de exposicdo a EAI, o suporte social e o vinculo a escola
amortecem o efeito das EAI nas tentativas de suicidio em adolescentes, sendo que a baixa
escolaridade, bem como o menor apoio parental surgem como responsaveis por uma
prevaléncia duas vezes maior de tentativa de suicidio, comparativamente a escolaridade
média e ao suporte familiar adequado (Forster et al., 2020; Lensch et al.,2021; Li et al., 2022).
Também as perturbacdes associadas ao sono e a qualidade do sono, surgem na sequéncia da
presente revisdo como fatores moderadores da relacdo entre EAl e TS (Guo et al., 2018; King
et al 2021). Este resultado pode justificar-se com o facto de as perturbacdes associadas ao
sono afetarem negativamente o bem-estar fisico e psicoldgico do individuo, afetando a
regulacdo de emocGes e do stress, aumentado a hipervigilancia e a predisposicdo para a
hiperativacdo do sistema nervoso simpatico, aumentando o risco de comportamentos
impulsivos e ndo ponderados, como as tentativas de suicidio.

Os resultados da presente revisao sistematica, sao considerados insuficientes no que
diz respeito ao suicidio efetivo, dado apenas ter sido elegivel um artigo que procurou estudar
a relacdo entre um tipo de EAI (o luto), e o suicidio efetivo. No entanto, destaque-se que foi

registada na maioria dos adolescentes que efetivaram o suicidio, o luto pela morte de um

30



progenitor, avd, amigo ou conhecido, no periodo entre 1 e 18 anos antes do suicidio do jovem.
Depreende-se que numa grande percentagem destes adolescentes, estas mortes e,
consequentes, processos de luto tenham ocorrido durante a infancia, correspondendo a
adversidades vividas neste periodo (EAI). Os resultados do estudo evidenciaram que no
grupo de jovens enlutados e que colocou termo & vida, foi relatada uma maior frequéncia de
lesbes autoprovocadas (automutilacdo ndo suicida), de exposicdo a adversidade familiar
(doenca mental ou fisica, abuso de substancias e testemunho de violéncia doméstica) e de
experiéncias de abuso e/ou negligéncia, comparativamente com o grupo de jovens que
cometeram suicidio sem experiéncia de luto anteriores. Apresentando também maior
prevaléncia de ideacdo suicida e taxas mais elevadas de consumo excessivo de alcool. Posto
isto, a experiéncia de luto surge como fator de risco especifico para a adocdo de
comportamentos suicidarios.

Neste sentido, considera-se que ainda que os dados relativos ao suicidio efetivo,
tenham sido insuficientes em nimero, os mesmos foram corroborantes dos resultados da
literatura revista na relacédo entre EAI e tentativas de suicidio. Permitindo, portanto, concluir
a luz dos objetivos propostos, a existéncia de uma associacdo robusta entre EAI e atos

suicidas na adolescéncia.

3.1. Conclusoes

O presente trabalho de revisdo sistematica de literatura permite-nos constatar a
existéncia de uma associacao robusta entre Experiéncias Adversas na Infancia e Tentativas
de Suicidio em adolescentes. De acordo com os resultados desta revisdo de literatura, esta
relacdo pode ser explicada devido as alteracdes neurobioldgicas potenciadas pelo cariz
traumatico e violento das EAI associadas a capacidade adquirida involuntariamente para o
suicidio, caracterizada por uma maior toleréncia a dor fisica e medo da morte. As alteracoes
neurobioldgicas em causa impossibilitam o desenvolvimento neurologico e cognitivo
adequado da crianga, condicionando o desenvolvimento e posterior regulacdo adequada e

adaptativa de emocGes, bem como de respostas também elas adequadas e adaptativas ao
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stress. Quando mais tarde, exposto/a a eventos stressantes recentes, o/a adolescente debate-
se com a sua impoténcia e angustia interna perante 0s mesmos, podendo atentar contra a sua
vida.

Neste sentido, o abuso sexual, o abuso fisico, a separacdo ou divorcio de pais e 0
bullying entre pares, surgem como ao tipos de EAI que mais fortemente se correlacionam &s
tentativas de suicidio na populacdo adolescente. No que diz respeito aos fatores mediadores,
os resultados da andlise colocaram em evidéncia a exposicao/contacto com a morte por
suicidio de um amigo ou familiar e, a automutilacdo nédo suicida. Ja o apoio parental e a
comunicacdo familiar, bem como o suporte social e 0 vinculo a escola, surgem como 0s
fatores moderadores/amortecedores da relagdo entre EAI e atos suicidas. Existem populagdes
adolescentes especificas com maior risco e prevaléncia de tentativas de suicidio quando
expostas a EAI, nomeadamente o sexo feminino na sua generalidade, os adolescentes
institucionalizados e os adolescentes pertencentes a comunidade LGB ou sem certezas da sua

orientagéo sexual.

3.2. LimitacGes e Estudos Futuros

A presente revisdo sistematica de literatura, tanto quanto € do nosso conhecimento, €
0 primeiro trabalho que procurou estudar sistematicamente o impacto das EAI nos atos
suicidas. No entanto estes resultados devem ser considerados a luz de vérias limitagdes.

Em primeiro lugar ter-se limitado o estudo da relacdo EAI e atos suicidas, apenas a
populacdo adolescente. Acredita-se que esta restricdo podera ter influenciado os resultados
obtidos, dado que apenas foi elegivel um estudo relativo ao suicidio efetivo. Em segundo
lugar, considera-se também uma limitagdo o nimero de bases de dados especificas utilizadas.
Dado existir a priori a restricdo a estudos que se focassem na relacao entre EAI e atos suicidas
apenas na populacdo adolescente, acredita-se que o recurso a um maior nimero de bases de
dados (idealmente cinco) pudesse ter enriquecido a presente revisao, pela maior variedade de
literatura, consequente, maior nimero de estudos elegiveis e possiveis resultados mais

heter6genos.
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Por fim, considera-se que os estudos com foco na populagdo chinesa poderéo ter
influenciado os resultados da revisdo no seu todo, dadas as diferencas, principalmente
culturais que ndo sdo congruentes com os resultados registados na cultura ocidental. Note-se
que a cultura tradicional chinesa enfatiza a importancia da manutencao da harmonia social e
estabilidade familiar. Neste sentido, existem varias questdes consideradas tabu,
nomeadamente, ligadas a abusos e comportamentos suicidarios. Considera-se, portanto, que
os trabalhos revistos que procuraram estudar associacfes de EAI e atos suicidas, possam ter
enviesado os resultados da presente revisdo de literatura, uma vez que existe a possibilidade
dos/as participantes terem apresentado respostas culturalmente desejaveis, minimizado e/ou
ocultado dados relevantes as investigaches e deturpado, consequentemente, 0S Seus
resultados, com o fim Gltimo de se manterem fiéis aos principios da cultura tradicional
chinesa.

Sugere-se deste modo, que estudos futuros se debrucem sobre o estudo desta mesma
relacdo, abrangendo outras faixas-etarias, como a populacdo adulta, permitindo
eventualmente incluir estudos que tenham estudado o suicidio efetivo e ndo apenas as
tentativas de suicidio. E recomendado na mesma medida que a pesquisa seja efetuada em
duas bases de dados padrdo como o presente trabalho, mas que utilize um niimero superior
de bases de dados especificas. Por fim, sugere-se que os resultados de estudos futuros sejam
organizados culturalmente, na medida de permitir uma analise mais aprofundada das
diferencas culturais bem como fornecer insights relevantes acerca de como determinados

fendmenos se manifestam de forma diferente em diferentes contextos culturais.
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