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RESUMO

Objetivo: Identificar estratégias de promogado da satide para adolescentes em situagdo de suicidio.
Método: Protocolo de revisdo de escopo que incluiu todos os tipos de estudos primarios, exceto os
resumos de eventos, cartas, editoriais e revisdes de qualquer natureza. A estratégia de busca foi
realizada em trés fases. Apds a definicdo da estratégia definitiva, esta foi aplicada e adaptada na
MEDLINE/Pubmed, Pubmed Central/NLM, CINAHL, ASP e Fonte Académica/EBSCO; Scopus e
Embase/Elsevier, Web of Science/Clarivaty Analytics, Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), BDENF, Coleciona SUS dentre outras da BVS, Scielo,
Worldwidescience. Também foi considerado o Google Scholar. As listas de referéncia de todas as
fontes de evidéncia incluidas foram avaliadas para estudos adicionais. Nao houve limite de data de
publicacéo. Selegdo e extragdo dos dados serdo realizadas por quatro revisores independentes e, em

caso de discordancia, um quinto revisor sera consultado. Os dados serdo apresentados graficamente,
em forma diagramatica e/ou tabular, acompanhados de resumo narrativo. Critérios de inclusdo:
estratégias de promogdo da satide para adolescentes em situagédo de suicidio, acesso a servigos de

satde adequados e intervengdes comunitérias eficazes para garantir suporte continuo, prevencao
efetiva e promocéo da satude mental.
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Introducao

Com a Reforma Psiquiétrica Brasileira, os principios do Sistema Unico de
Satude e a Lei 10.216/01, o cuidado em satde mental passou a ser possivel em
qualquer nivel de atencao, de forma inclusiva e comunitaria.! Esse cendrio
favoreceu a criagao de uma relacdo terapéutica entre o profissional de satde, em
especial o enfermeiro, e a pessoa em sofrimento psiquico, que se torna
fundamental para um cuidado colaborativo, integral e respeitoso, voltado para
atender as necessidades bésicas humanas.?

Atualmente, o cuidado dispensado da atengdo psicossocial se contrapde
ao antigo modelo hospitalocéntrico. Esse “novo” modelo considera o territério
em que a pessoa vive e circula, promovendo a reabilitacdo e a reinser¢ao social.3
Incluindo uma reestruturagdo da assisténcia com cuidado por meio do
acolhimento, articulacado intersetorial e construcao de vinculos. Esses elementos
visam promover a corresponsabilizacdo e a autonomia da pessoa com
transtornos mentais.*>

Pesquisadores salientam ainda o desafio de promover cuidado de
qualidade em satide mental, mas é necessario discutir formas de enfrentar os
desafios, refletindo sobre as demandas que chegam nos servigos de satide.*®

Dentre o ptblico que acessa os servicos de satde, destaca-se o adolescente
que vem apresentando uma piora dos indicadores de satde mental,” com
aumento significativo da mortalidade por suicidio, que, para a faixa etdria a
partir de 15 anos, tornou-se a segunda principal causa de morte no mundo.8

Em um estudo realizado com dados do periodo de 2011 a 2022,1° observa-
se um aumento nas taxas de suicidio em todas as regides do Brasil, com destaque
para a populacdo entre 10 e 24 anos, com um aumento de 6,14 %. No periodo entre
os anos 2000 e 2019, a regido das Américas teve aumento de 17% nos casos e, no
Brasil, o niumero de casos subiu 43 % .11

O suicidio entre adolescentes esta associado a mdultiplos fatores, como
transtornos mentais, problemas familiares, violéncia, bullying e exclusdo social,
uso de substancias, histérico de automutilacdo, fatores socioecondmicos,
culturais e aqueles que envolvem o uso de tecnologias: telas e redes sociais, os
quais estdo extremamente presentes no cotidiano desse ptublico e interferindo, na
maioria das vezes, negativamente em toda a sociedade.®1?

Nesse contexto, estudos apontam a importidncia de estratégias de
prevencdo do suicidio entre adolescentes, para um tratamento mais eficaz da
questdo.”’® A Organizacdo Mundial de Satde (OMS)!# convocou os paises para
implementarem o Plano de Acao Integral de Satde Mental 2013-2030, que
estabelece nao somente estratégias de prevencdo da satide mental, mas também
de promogao da satde, para a redugao da taxa de suicidio.®

O Plano de Acao Abrangente de Satide Mental 2013-2030 apresenta como
um de seus principios fundamentais o empoderamento de pessoas em risco e,
entre as propostas de acao, estd a implementagdo de programas multissetoriais
de promocdo e prevencdo da satde mental em funcionamento até 2030,
salientando os determinantes sociais, como uma meta para melhorar a qualidade
de vida reduzindo as desigualdades.®

Portanto, é salutar incluir para a construcdo de estratégias de cuidado ndo
somente a prevencdao, mas a promogao da sattde em todos os niveis de atengao,
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ampliando o cuidado e fomentando a autonomia do adolescente diante das
situacdes de suicidio.

Com esse intuito, considerou-se realizar um mapeamento sobre as
producdes cientificas relacionadas com as estratégias de promogdo da satde de
adolescentes em situacdes de suicidio. Logo, o objetivo desta revisdo de escopo é
identificar estratégias de promocdo da satide para adolescentes em situagao de
suicidio.

Uma busca preliminar no MEDLINE/Pubmed, na Cochrane Database of
Systematic Reviews, no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satide (BVS), no
PROSPERO e no JBI Evidence Synthesis foi conduzida, sendo identificados dois
protocolos de revisdo, um com o objetivo de identificar estratégias intersetoriais
de cuidado para adolescentes com comportamento suicida e autolesao e o outro
para identificar intervengdes para prevenir ou gerenciar suicidio e automutilacdo
em ambientes educacionais.

Apesar da proximidade com o tema, ndo abordam o foco desta proposta,
logo, durante as buscas preliminares nao foram identificadas revisdes atuais ou
em andamento sobre especificamente o assunto, justificando-se a relevéancia
desse estudo. Além disso, a presenca de estudos primarios garante a viabilidade
desta revisdo. Toma-se como questdo norteadora desta revisdao: Quais sdo as
estratégias de promocdo da satide para adolescentes em situagao de suicidio?

Método

Protocolo para revisao de escopo a ser conduzido de acordo com o método
JBL, registrado na OSF. A revisao sera reportada com as diretrizes do Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses extension for Scoping
Reviews (PRISMA-ScR).17 Quaisquer alteracdes de protocolo serdo relatadas e
justificadas na se¢do apropriada dos métodos da revisao de escopo.

Critérios Elegibilidade

Participantes - Para esta revisdo, optou-se por incluir adolescentes com idade
entre 10 e 19 anos, conforme a definicdo estabelecida pela OMS,’® que delimita
essa faixa etaria como o periodo correspondente a adolescéncia. Essa delimitagao
permite alinhar o estudo a parametros internacionais e assegurar a consisténcia
conceitual na andlise de situacOes relacionadas a situacdo de suicidio nessa
populagao.

Conceitos - A World Health Organization'* destaca o suicidio como um sério
problema de satide publica que requer uma resposta coordenada. Com
intervengdes oportunas, baseadas em evidéncias e de baixo custo, é possivel
diminuir significativamente a ocorréncia de suicidios. Embora muitas
ocorréncias sejam impulsivas, o comportamento suicida estd fortemente
associado com desastres, vivéncia de conflitos, violéncia, abuso ou perda e
sensagao de isolamento. A OMS estabelece intervengoes eficazes baseadas em
evidéncias, incluindo a identificacdo, avaliacdo, gerenciamento e
acompanhamento precoce de qualquer pessoa afetada por comportamentos
suicidas.”* Logo, serdo incluidos os estudos que abordem estratégias de
promocado da satde para adolescentes em situagdo de suicidio. Considera-se a
Carta de Ottawa, que define promocao da satide como o “processo de capacitagao
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da comunidade para atuar na melhoria da sua qualidade de vida e satde,
incluindo participacdo no controle deste processo”.19-21

Contexto - Os estudos incluidos devem ser conduzidos em qualquer local que
ofereca servicos de satide mental, em qualquer nivel de atencdo. Também serao
considerados servigos de qualquer nivel de atengdo a satde, tendo em vista a
faixa de idade dos participantes, porém nao se limitando a estes.

Tipos de fontes

Esta revisdo de escopo considerara desenhos de estudos experimentais e
quase-experimentais: ensaios clinicos randomizados, ensaios controlados nao
randomizados, estudos antes e depois e estudos de séries temporais
interrompidos. Estudos observacionais analiticos: estudos de coorte prospectivos
e retrospectivos, estudos de caso-controle e estudos transversais analiticos.
Observacionais descritivos: séries de casos, relatos de casos individuais e estudos
transversais descritivos para inclusdo. Serdo também considerados estudos
qualitativos, tais como: fenomenologia, teoria fundamentada, etnografia,
descrigao qualitativa, investigagcdo-agao. Além disso, também serdo considerados
textos, artigos de opinido e as produgdes das dissertacdes e teses para inclusdo
nesta revisdo de escopo. Ndo serdo consideradas revisoes sistematicas, de escopo
e integrativas para inclusao nos resultados, e ainda resumos de eventos, cartas e
editoriais.

Bases de dados e estratégia de busca

A estratégia de busca serd conduzida em trés etapas com o objetivo de
localizar estudos publicados e ndo publicados. A busca preliminar foi realizada
considerando inicialmente os termos dos Descritores em Ciéncias da Satde
(DeCS), Medical Subject Headings (MeSH e Embase subject headings (Emtree)
combinados pelos operadores booleanos OR e AND no MEDLINE/Pubmed,
OSF, PROSPERO, ]BI Synthesis, Cochrane Library, tendo como objetivos
identificar protocolos, revisdes e artigos primarios, novas palavras-chave e
termos de indexagdo para uma estratégia abrangente. Na segunda etapa, os
termos identificados compdem uma estratégia de busca definitiva (Quadro 1) a
ser adaptada nas bases de dados e fonte de informacdo definidas para a revisao,
a saber: MEDLINE/Pubmed, PubMed Central/NLM, Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Academic Search Premier e
Fonte Académica da EBSCO; Scopus e Embase/Educational Resources
Information Centre (ERIC); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Satide (LILACS), Bases de Dados em Enfermagem (BDENF), Index Psicologia
- Periédicos do Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saade (BVS) e Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Também serao considerados o Google Scholar
e outras fontes para literatura cinzenta, como as fontes World Wide Science.org.
Serao incluidos estudos sem restricdo de idiomas e sem recorte temporal. Na
terceira etapa, todas as referéncias de todos os artigos incluidos serdo
pesquisadas manualmente.

Quadro 1 - Estratégia de busca, conduzida em janeiro de 2025.
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Search Query Results

#1 Search: Adolescentfmh] OR Adolescence OR Adolescent* OR Teen* | 2,510,154
OR Teenager* OR Youth*

#2 Search: "Suicidal Ideation"[mh] OR "Suicidal Ideations" OR "Self-

Injurious Behavior"[mh] OR "Deliberate Self Harm" OR "Deliberate | 154,689
Self-Harm" OR "Intentional Self Harm" OR "Intentional Self Injuries"
OR "Intentional Self Injury" OR "Non Suicidal Self Injury" OR "Non-
Suicidal Self Injuries" OR "Non-Suicidal Self Injury" OR "Nonsuicidal
Self Injuries" OR "Nonsuicidal Self Injury" OR "Self Destructive
Behavior" OR "Self Harm" OR "Self Injurious Behavior" OR "Self
Injury" OR "Self-Destructive Behavior" OR "Self-Destructive
Behaviors" OR Self-Injuries OR "Self-Injurious Behaviors" OR Self-
Injury OR Suicide[mh] OR Suicide* OR "Suicide Prevention"[mh] OR
"Suicide Awareness" OR "Suicide Preventions"

#3 Search: "Health Promotion"[mh] OR Health Campaign*[tiab] OR
Health Promotion*[tiab] OR "Health-Supportive | 707,115
Environments"[tiab] OR "Promotion of Health"[tiab] OR
Promotional Item*[tiab] OR Wellness Program*[tiab] OR "healthy
people"[tiab] OR healthy people program*[tiab] OR "Health
Education"[mh] OR Health Education][tiab]

#4 Search: #1 AND #2 AND #3 981

Selecao de fontes de evidéncia

Apo6s a busca nas bases de dados, as referéncias identificadas serdao
carregadas para o EndNote 21 (Clarivate Analytics, PA, EUA) e as duplicatas
serdo removidas. Em seguida, as referéncias serdo exportadas para o Software
Intelligent Systematic Review (Rayyan) para o gerenciamento da selegdo. Os
documentos serao avaliados por titulo e resumo a partir dos critérios de inclusao,
o processo serd conduzido por dois ou mais revisores independentes e ap6s um
teste piloto. Apds avaliagao, as fontes relevantes serdo recuperadas e avaliadas
na integra por quatro revisores e as decisdes serao marcadas no Rayyan.

Os motivos para a exclusao de fontes de evidéncia no texto completo que
nao atenderem aos critérios de inclusao serdo registrados e relatados na revisao
de escopo. Quaisquer divergéncias que surjam entre os revisores em cada etapa
do processo de selecao serdo resolvidas por meio de discussao, consenso e/ou
por revisores adicionais. Os resultados da busca e do processo de inclusao de
estudos serdo relatados na integra na revisao de escopo final e apresentados em
um diagrama de fluxo do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-analyses extension for scoping review (PRISMA-ScR) (Tricco, 2018).17
Extracdao de dados.

Os dados serao extraidos dos artigos incluidos por dois ou mais revisores
independentes, utilizando uma ferramenta de extracdo de dados (Quadro 2)
desenvolvida pelos revisores. Esta passara por um teste piloto para treinamento
dos revisores e, ao longo do processo, poderd passar por modificagdes, as quais
serdo detalhadas na versdo final. Os dados extraidos incluirdao detalhes
especificos sobre as caracteristicas dos estudos (citacdo, ano, pais, objetivo, tipo
de estudo, amostra, género, dentre outros), Participantes, Conceito, Contexto
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(PCC), métodos de estudo e principais conclusdes relevantes para a questao de
revisdo. A versdo preliminar da ferramenta de extragao de dados serd modificada
e revisada conforme necessario durante o processo de extracdo de dados de cada
fonte de evidéncias incluida. As modificacdes serdo detalhadas na revisao do
escopo. Se for o caso, os autores dos artigos serdo contatados para solicitar dados
faltantes ou adicionais, quando necessario.

Quadro 2 - Instrumento de extracdo de dados

Titulo da revisao de escopo

Estratégias de promogao da satide para adolescentes em situagao de suicidio:
protocolo revisao de Escopo

Objetivos da revisao

Mapear as estratégias de promocgao da satide para adolescentes em situacdo de
suicidio?

Perguntas da revisao

Quais sdo as estratégias de promocdo da satide para adolescentes em situagdo
de suicidio?

Critérios de inclusao/exclusao

Participantes - adolescentes (10 a 19 anos)

Conceito - Estratégias de promocao da satde, suicidio

Contexto - Servicos de satide mental

Detalhes e caracteristicas do estudo incluido

Detalhes da citacao (por exemplo, autor (es), data, titulo, periédico, volume,
edicao, paginas)

Pais de origem

Metodologia/métodos/tipo de estudo

Objetivo/proposito

Populacao

Detalhes da populacdo do estudo (idade/sexo e amostra)

Conceito

Descricao da estratégia de promocao da satade

Tipo de estratégia

Profissional de satide/equipe de satade

Papel do profissional de satide

Contexto

Ambiente de satide

Nivel de atencao

Anadlise e apresentacao dos dados

As evidéncias que respondem diretamente ao objetivo da revisdo serdo
analisadas e apresentadas por meio de um resumo narrativo, que descrevera
como os resultados se relacionam com o objetivo da pergunta de revisdao. Além
disso, os dados serdo expostos em quadros, graficos e diagramas para facilitar a
compreensao.
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