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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 
 

Objetivo: Identificar os fatores de risco e proteção para a autolesão e tentativa de suicídio entre 
um grupo de adolescentes. Métodos: Estudo quantitativo, através da aplicação de questionário 
sociodemográfico e da Escala de Gravidade Suicida de Columbia (C-SSRS) adaptada, em 
adolescentes entre 12 e 16 anos, estudantes de uma escola pública, localizada em uma cidade do 
interior do Rio Grande do Sul. Os dados coletados foram analisados através do Software 
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), por meio da análise de frequências e do 
cruzamento dos dados para identificação dos fatores de risco e proteção. Resultados: Como 
principais fatores de risco para autolesão, identificou-se questões relacionadas ao sono, 
sentimentos negativos e sexualidade; e para a tentativa de suicídio, a autolesão, tentativas prévias 
de suicídio e vida sexual ativa. Encontrou-se, como principais fatores de proteção para a 
autolesão, aspectos associados a autoestima e relacionamentos;e para tentativa de suicídio, 
religião, aparência física e animais de estimação. Os comportamentos auto lesivos e suicidas 
foram prevalentes no público feminino. Conclusão: Destaca-se a importância da identificação dos 
fatores de risco e proteção para o desenvolvimento de estratégias, visando a prevenção de tais 
comportamentos e a promoção de saúde e da vida. 
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INTRODUCTION 
 

As condutas auto lesivas e suicidas vêm sendo consideradas 
problemas de saúde pública no mundo inteiro, dado o grande número 
de ocorrências, bem como as graves consequências que podem 
resultar desses comportamentos, que têm sua maior prevalência entre 
adolescentes (Flores-Soto et al., 2018; Moreira et al., 2015; Silva et 
al., 2019).  

 
 
A autolesão é caracterizada como uma forma de expressão, através da 
qual o sujeito encontra de dar vazão ao sofrimento psíquico, pela via 
do corpo, produzindo danos a si mesmo (Flores-Soto et al., 2018). 
Pode ter motivações intrapessoais ou interpessoais, no sentido de 
aliviar sentimentos negativos, preencher um vazio ou dar conta de 
demandas externas (Fonseca et al., 2018).  
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Ademais, pode ter um propósito de comunicação, consistindo em um 
pedido de ajuda ou em uma mensagem endereçada a alguém. Desse 
modo, ainda que não se tenha o objetivo claro de tirar a própria vida 
através da autolesão, esta pode ser um fator preditivo ao suicídio 
(Flores-Soto et al., 2018). O comportamento suicida, por sua vez, é 
considerado um fenômeno complexo e multicausal, que tem 
influências biopsicossociais muito singulares para cada sujeito(Silva 
et al., 2019; Braga et al., 2013), podendo ser subdividido em três 
grupos, conforme a gravidade: ideação suicida, que envolve 
pensamentos, planejamento e o desejo de tirar a própria vida, 
tentativa de suicídio, e suicídio consumado (Werlang et al., 2005). 
Nesse sentido, observa-se que a situação tende a se agravar no 
intervalo entre estes comportamentos e que os indivíduos que já 
realizaram alguma tentativa de suicídio constituem-se como um grupo 
de alto risco (Araújo et al., 2010). Destaca-se que ocorrem muito 
mais tentativas, do que suicídios propriamente ditos, de modo que as 
tentativas superam o número de suicídios efetivados em 30 vezes. 
Assim, as tentativas prévias constituem-se como os principais fatores 
de risco para a sua consumação (Bachmann, 2018; WHO, 2014). 
 
Diante desse panorama, tanto as condutas auto lesivas, quanto as 
tentativas de suicídio apresentam-se como fenômenos que vêm se 
intensificando entre o público adolescente. Isso demonstra a 
gravidade do problema e, portanto, a necessidade de desenvolver 
formas de enfrentamento a essas problemáticas (Fonseca et al., 2018; 
Oliveira et al., 2017; Plener et al., 2016; WHO, 2014). Compreende-
se que tais comportamentos são mais comuns nesse período, em 
virtude de a adolescência ser um momento no qual ocorrem inúmeras 
transformações para o sujeito, que não são apenas físicas, mas 
também psicológicas, sociais e relacionais. É uma fase marcada por 
sentimentos e vivências confusas, ambivalentes, dolorosas, em que o 
adolescente enfrenta tensões, na busca de uma nova identidade e de 
um novo lugar. Considerando que adolescer é um processo bastante 
complexo, tais comportamentos podem surgir como uma forma de 
enfrentar as transformações e os sofrimentos que se tornam 
insuportáveis, de maneira que um adolescente em crise pode entender 
que a morte é a única solução possível (Oliveira et al., 2017; Barbosa, 
2017; Moreira et al., 2015; Braga et al., 2013). 
 
Neste contexto, torna-se importante compreender os fatores de risco e 
proteção que incidem na prática da autolesão e no comportamento 
suicida, auxiliando na identificação e no desenvolvimento de ações, 
que proporcionem a prevenção de tais comportamentos e a promoção 
de saúde dos adolescentes. Dessa forma, salienta-se a importância de 
reconhecer tanto os fatores de risco, quanto os de proteção, uma vez 
que um pode complementar o outro, sendo possível minimizar as 
consequências dos fatores de risco por meio dos de proteção. É 
importante destacar, contudo, que nem sempre apenas um único fator 
será capaz de predizer ou proteger o indivíduo frente a tais 
comportamentos, de modo que geralmente há um somatório de 
fatores que convergem para essas práticas. Ressalta-se, também, a 
necessidade de considerar as singularidades de cada indivíduo, uma 
vez que o reconhecimento de tais fatores contribuem, mas não são 
suficientes para combater esses comportamentos (Santos et al., 2016; 
WHO, 2014; Braga et al., 2013; Werlang et al., 2013).Portanto, é 
importante considerar que existe uma história de vida única por trás 
dos comportamentos de autolesão e suicidas de um sujeito, que 
tendem a confluir para um sofrimento grave e, consequentemente, 
para essas práticas. Diversos estudos, contudo, demonstram que 
existem alguns fatores de risco e de proteção que são muito 
semelhantes entre os adolescentes.  Como fatores de risco para a 
autolesão destaca-se as dificuldades familiares, o contágio social, 
lembranças traumáticas da infância, especialmente envolvendo abusos 
sexuais, isolamento social, conflitos interepessoais, padrão ruim de 
sono, baixa autoestima, baixa expressividade emocional, falta de 
apoio de familiares, depressão, ansiedade e agressividade(Neto, 2019; 
Brown et al., 2017; Fliege et al., 2015). Por sua vez, foram 
encontrados poucos estudos que tratassem dos fatores de proteção 
para a autolesão. Um estudo, apesar de ter sido realizado com 
veteranos de guerra, também traz contribuições relevantes, 
destacando os recursos pessoais, relacionamentos interpessoais, 
hobbies e animais de estimação como fatores de proteção para a 

autolesão (Williamson et al., 2019). Outra investigação, feita com 
adolescentes, buscou identificar ativos de saúde que serviam como 
fatores de proteção contra a autolesão, enfatizando a importância das 
relações e do apoio familiar, escolar e de vizinhos e amigos, bem 
como do sentimento de pertencimento e conexão com estes(Klemera 
et al., 2017). Ainda, uma pesquisa realizada com adolescentes em 
Teresina, embora não tenha tido o objetivo direto de compreender os 
fatores de proteção para a prática da autolesão, destacou o apoio 
familiar, a prática de esportes e atividades físicas, a religião, os níveis 
de socialização e o sono reparador (Neto, 2019). No que diz respeito 
ao comportamento suicida, observa-se como fatores de risco a falta de 
apoio e os conflitos familiares, orientação sexual, consumo excessivo 
de drogas lícitas e ilícitas, depressão, baixa autoestima, depressão, a 
perda de pessoas próximas, especialmente quando ocasionadas por 
suicídio, estresse emocional e histórico familiar de patologias 
psiquiátricas ou de comportamento suicida (Silva et al., 2019; WHO, 
2014; Werlang et al., 2005). Ainda, salienta-se que o comportamento 
de autolesão e as tentativas de suicídio realizadas anteriormente pelo 
sujeito, constituem-se como importantes fatores de risco para novas 
tentativas ou para a consumação do suicídio, o que demonstra a 
importância da realização de intervenções precoces com esse público 

(9-14-19). Como fatores de proteção, por sua vez, destaca-se a 
resiliência, o suporte familiar como forma de enfrentar as dificuldades 
inerentes a esse momento da vida, a realização de atividades em que o 
adolescente se sinta útil e produtivo, crenças religiosas e 
espiritualidade, relações interpessoais satisfatórias, altos níveis de 
satisfação com a vida, autoconfiança e buscar ajuda quando 
necessário (Santos et al., 2016; WHO, 2014; Braga et al., 2013; 
Werlang et al., 2005; WHO, 2000).  
 
De acordo com a Organização Mundial da Saúde (2014), uma 
intervenção eficiente para o enfrentamento dos comportamentos 
suicidas inclui, tanto a diminuição dos fatores de risco, quanto o 
fortalecimento dos fatores de proteção, o que da mesma maneira pode 
ser estendido às intervenções voltadas para os comportamentos auto 
lesivos. Nesse sentido, diante do exposto, a relevância do presente 
estudo centra-se na importância de identificar e compreender os 
fatores que influenciam na prática dos comportamentos auto lesivos e 
suicidas entre adolescentes, podendo contribuir para o 
desenvolvimento de estratégias mais efetivas de prevenção aos 
comportamentos auto lesivos e suicidas e promoção da vida. Portanto, 
o presente trabalho tem o objetivo de apresentar os fatores de risco e 
de proteção para a autolesão e tentativa de suicídio identificados em 
um grupo de adolescentes. 
 

MATERIALS AND MÉTODOS 
 
Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa, de cunho 
exploratório. A pesquisa foi realizada em uma escola pública, 
localizada em uma cidade do interior do Rio Grande do Sul, no 
período de agosto a novembro de 2019. Participaram do estudo 43 
adolescentes, com idade entre 12 e 16 anos, pertencentes a turmas de 
sétimo a nono ano do ensino fundamental, que se enquadraram nos 
critérios de seleção. Nesse sentido, foram adotados como critérios de 
inclusão: alunos dos sexos feminino e masculino, que estivessem 
regularmente matriculados nos três últimos anos letivos do ensino 
fundamental brasileiro – 7º, 8º e 9º – que tivessem entre doze e 
dezoito anos de idade. Por sua vez, os critérios de exclusão utilizados 
foram: adolescentes que, por razões cognitivas ou psicopatológicas, 
não puderam compreender a aplicação dos instrumentos ou, por 
quaisquer razões clínicas, não puderam se comunicar e adolescentes 
que não tiveram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE) assinado pelos responsáveis. A coleta de dados ocorreu 
através da aplicação de um questionário sociodemográfico elaborado 
pelos pesquisadores, a fim de traçar o perfil da amostra, seguido da 
aplicação da Escala de Gravidade Suicida de Columbia (C-SSRS) 
adaptada, composta por 12 questões referentes à autolesão e a 
pensamentos, ideação e tentativas de suicídio. A escala foi modificada 
para o cenário do estudo em questão, com o objetivo de torná-la mais 
compreensível e adequada ao contexto sociocultural do público 
participante.  
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Posteriormente, foi realizada a tabulação e análise dos dados através 
do Software StatisticalPackage for the Social Sciences (SPSS), versão 
18.0, de modo que os dados coletados foram submetidos a análises 
estatísticas descritivas. Nessa perspectiva, os dados 
sociodemográficos foram cruzados com os dados obtidos na escala C-
SSRS, com a finalidade de identificar os fatores de risco e de proteção 
para os comportamentos auto lesivos e suicidas. Para compreender os 
fatores de risco e proteção, considerou-se, respectivamente, os grupos 
que consumaram alguma dessas condutas e os grupos que não 
efetivaram. No que diz respeito aos aspectos éticos, o projeto de 
pesquisa passou pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 
Federal de Santa Maria (UFSM), obtendo aprovação sob CAAE 
12840419.7.0000.5346. A partir da aprovação do estudo, os 
pesquisadores realizaram uma conversa inicial com os possíveis 
participantes da pesquisa, com o objetivo de sanar dúvidas e fornecer 
explicações acerca dos conceitos de autolesão e comportamentos 
suicidas, dos motivos da pesquisa, dos instrumentos e da aplicação. 
Além disso, destacou-se a necessidade de que, aqueles que tivessem 
interesse em participar da pesquisa, levassem o TCLE pelos 
responsáveis, bem como que eles mesmos assinassem o Termo de 
Assentimento. Todos os preceitos éticos basearam-se na resolução nº 
510/2016, do Conselho Nacional de Saúde(Brasil, 2016). Destaca-se, 
ainda, que ao término da aplicação da pesquisa, os alunos que 
apresentavam risco, foram atendidos separadamente pelos 
profissionais que compunham o grupo de trabalho, através de um 
Projeto de Extensão ao qual o presente estudo estava vinculado. Após 
o acolhimento inicial e escuta do aluno, a equipe realizou reuniões 
para discutir a melhor alternativa possível para realizar o 
encaminhamento para atendimento especializado na rede de saúde do 
município e, posteriormente, acompanhando de maneira direta os 
encaminhamentos realizados. 
 

RESULTADOS 
 
Em relação aos 43 adolescentes que constituíram a amostra deste 
estudo, 79,1% (n=34) eram do sexo feminino e 19,9% (n=9) do sexo 
masculino, com média de idade de 14 anos. No que diz respeito à 
etnia, 58% da amostra se autodeclarava branca (n=25), 25,6% parda 
(n=11), 14% negra (n=6) e 2,3% amarela (n=1), de modo que 
observa-se a predominância de caucasianos em relação a 
afrodescendentes. No que diz respeito à autolesão provocada, 46,5% 
(n=20) dos alunos afirmaram já haver praticado algum tipo de 
comportamento auto lesivo, dentre os quais 90% (n=18) pertencia ao 
sexo feminino, enquanto 10% (n=2) ao sexo masculino. Além disso, 
observa-se que os pensamentos de praticar a autolesão constituem-se 
como importantes fatores de risco para a sua efetivação, uma vez que 
58,1% (n=25) dos adolescentes afirmaram que, em algum momento, 
já tiveram vontade ou pensaram em se auto lesionar, de maneira que 
76% (n=19) destes a consumaram.  
 
Além dos pensamentos, foram identificados como fatores de risco 
significativos para a prática da autolesão, questões referentes aos 
sentimentos de infelicidade ou indiferença em relação à vida, ao sono 
e à sexualidade dos jovens. Nesse sentido, dos participantes que se 
auto lesionaram, 45% (n=9) referiu se sentir nada ou pouco feliz e 
50% (n=10) se sentir mais ou menos feliz; e 60% (n=12) afirmou ter 
uma rotina ruim ou péssima de sono. Ainda, dentre estes, 70% (n=14) 
possuía vida sexual ativa, o que pode ser atrelado ao uso de métodos 
contraceptivos pelos adolescentes, visto que dos participantes que se 
auto lesionaram e possuíam vida sexual ativa, apenas 35% (n=5) 
utilizava algum método de proteção. Nessa mesma perspectiva, 
observa-se que apenas meninas tiveram relacionamentos 
homossexuais, que representaram 14,7% (n=5) deste público, dentre 
as quais 80% (n=4) praticou autolesão. Acredita-se ser importante, 
também, destacar que, a única participante da amostra que possuía 
filhos, se auto lesionou. Por sua vez, como fatores de proteção, 
evidenciou-se que a autoestima e os relacionamentos sociais 
satisfatórios foram muito expressivos entre os adolescentes que não 
praticaram auto lesão (n=23).  No que diz respeito à aparência física, 
78,2% (n=18) dos adolescentes deste grupo, consideravam sua 
imagem boa ou muito boa.  

No tocante aos relacionamentos, 90,8% (n=21) e 68,2% (n=15) dos 
adolescentes que não se auto lesionaram, referiram ter uma relação 
boa ou muito boa com a mãe e com o pai, respectivamente. Ainda, 
87% (n=20) e 88,6% (n=21) dos participantes deste mesmo grupo, 
mencionaram ter uma relação boa ou muito boa com os colegas e 
professores, nesta ordem. Salienta-se que, da mesma maneira que 
elementos como a vida sexual e o sono foram considerados fatores de 
risco, estes aspectos também podem ser considerados fatores de 
proteção para o grupo de adolescentes que não se auto lesionou, visto 
que entre estes, 56,5% (n=13) das pessoas não tinham vida sexual 
ativa e 65,2% (n=15) consideravam ter uma rotina de sono boa ou 
muito boa. Por sua vez, no que concerne aos comportamentos 
suicidas, 58,1% (n=25) dos adolescentes referiu já haver pensado em 
tirar a própria vida, 18,6% (n=8) assinalou que, para além do 
pensamento, desejou cometer suicídio e 37,2% (n=16) afirmou já 
haver tentado tirar a própria vida. Salienta-se que todas as tentativas 
de suicídio foram realizadas por meninas. Estes percentuais elevam-se 
consideravelmente quando se observa, dentre as pessoas que se auto 
lesionaram (n=20), aquelas que pensaram, desejaram e tentaram 
realizar suicídio, alcançando respectivamente 85% (n=17), 40% (n=8) 
e 70% (n=14), o que demonstra que a autolesão é um indicador de 
risco para o comportamento suicida. Percebe-se, ainda, que entre as 
pessoas que tiveram pensamentos suicidas, 56% (n=14) realizou a 
tentativa, enquanto aqueles que tiveram ideação suicida, 75% (n=6) 
tentou tirar a própria vida, de modo que ambos se apresentam como 
fatores de risco para a efetivação da tentativa de suicídio. 
 
Ademais, observa-se que dos adolescentes que já tentaram tirar a 
própria vida, 37,5% (n=6) realizaram duas tentativas, 56,25% (n=9) 
efetuaram três ou mais tentativas, enquanto apenas 6,25% (n=1) 
realizou somente uma tentativa, o que demonstra que a tentativa de 
suicídio torna-se um fator de risco para sucessivas tentativas 
posteriores. Os métodos dos quais os adolescentes utilizaram para as 
tentativas de suicídio corroboram os dados de que a autolesão 
representa um importante risco para os comportamentos suicidas, uma 
vez que 56,25% (n=9) dos adolescentes empregaram objetos cortantes 
para tentar consumar o suicídio. Além disso, identificou-se como 
fatores de risco para a tentativa de suicídio questões relacionadas à 
vida sexual, tendo em vista que 81,3% (n=13) dos adolescentes que 
tentaram tirar a própria vida já possuíam atividade sexual. Da mesma 
maneira que na autolesão, embora não de maneira tão expressiva, 
53,85 (n=7) destes, não utilizavam nenhum tipo de método 
contraceptivo. Ainda, dentre as participantes que tiveram relações 
homossexuais, 60% (n=3) realizou tentativa de suicídio. Foi possível 
observar, também, que a religião se apresentou como um fator de 
risco para a tentativa de suicídio, visto que dentre os participantes que 
tentaram cometer suicídio, 62,5% (n=10), possuíam religião. 
 
No que diz respeito aos fatores de proteção, destaca-se que a religião, 
a aparência física, os relacionamentos, o sono e os animais de 
estimação tiveram resultados significativos entre o grupo de 
adolescentes que não cometeu tentativas de suicídio (n=27). Referente 
à religião, 55,6% (n=15) destes, tinham alguma crença religiosa. Já no 
que concerne a aparência física, 81,5% (n=22) dos adolescentes deste 
grupo referiu que considerava sua imagem pessoal boa ou muito boa. 
No tocante aos relacionamentos, 65,4% (n=17), 88,4% (n=23), 88,9% 
(n=24) destes adolescentes referiram ter uma relação boa ou muito 
boa com o pai, mãe e colegas, respectivamente. Ainda, 66,7% (n=18) 
e 59,2% (n=16) dos adolescentes que não tentaram cometer suicídio, 
referiram possuir animais de estimação e ter uma rotina de sono boa 
ou muito boa, respectivamente. Destaca-se, por fim, que no momento 
em que a coleta de dados foi realizada, apenas 2,3% (n=1) dos 
adolescentes da amostra referiu que tinha planos de tirar a própria 
vida.  
 

DISCUSSÃO 
 
Os dados encontrados no presente estudo demonstraram uma maior 
prevalência de autolesão e tentativas de suicídio entre meninas. Nesse 
sentido, embora a participação do público feminino tenha se dado em 
maior número, constituindo a maior parte da amostra, diversos 
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estudos mostram que, tanto a autolesão, quanto as tentativas de 
suicídio ocorrem com maior frequência entre este grupo (Flores-Soto 
et al., 2018; Fonseca et al., 2018; Braga et al., 2013; WHO, 2014; 
Werlang et al., 2005). A predominância desses comportamentos entre 
mulheres pode estar relacionada ao fato de que, embora o período da 
adolescência seja complexo para meninos e meninas, estas tendem a 
deparar-se com maiores conflitos emocionais, os quais se somam às 
barreiras sociais impostas para que possam externalizá-los. Assim, 
esses comportamentos podem ser a alternativa encontrada para 
expressar seus sentimentos, buscar a regulação emocional ou para 
cessar o sofrimento (Flores-Soto et al., 2018; Fonseca et al., 2018; 
Agüero et al., 2018; Oliveira et al., 2017; WHO, 2000). 
 
No que diz respeito aos dados relacionados com os fatores de risco 
para a autolesão, diversos estudos corroboram os achados da presente 
investigação. Primeiramente, a constatação de que os pensamentos de 
praticar autolesão constituem-se como importantes fatores de risco 
para sua efetivação, demonstra a importância de o adolescente possuir 
ou construir uma rede de apoio, com o objetivo de minimizar e 
superar os riscos(Fonseca et al., 2018).  Outro fator de risco bastante 
significativo, diz respeito à tristeza ou indiferença em relação a vida. 
A literatura demonstra que a autolesão pode surgir como estratégia de 
enfrentamento para lidar ou aliviar sentimentos e pensamentos 
negativos, de vazio ou indiferença. Nesse sentido, diante do 
sofrimento psíquico, a prática da autolesão pode servir como uma 
‘válvula de escape’, proporcionando uma descarga emocional e, por 
vezes, uma sensação momentânea de bem-estar. A dor física, ainda, 
pode constituir-se como uma forma de sentir algo ou de esquecer do 
sofrimento psíquico por um momento(Fonseca et al., 2018; Agüero et 
al., 2018).    
 
O padrão de sono, considerado ruim ou péssimo pelos adolescentes, 
como sendo um fator de risco para a autolesão está de acordo com um 
estudo realizado com 10.200 adolescentes na Noruega. Este revelou 
que, quanto maiores os problemas no sono, que podem envolver 
insônia, poucas horas de sono ou discrepâncias significativas entre o 
sono dos dias da semana e dos finais de semana, maiores são os 
índices de autolesão(Hysing et al., 2015).  No tocante às questões 
relacionadas à vida sexual e ao uso de métodos contraceptivos, não 
foi encontrado nenhum estudo que relacionasse tais aspectos com a 
autolesão. Contudo, é possível inferir que a atividade sexual e a não 
utilização de métodos anticoncepcionais associados como fatores de 
risco à prática da autolesão, estão relacionados com características 
próprias da adolescência, como a impulsividade e o pensamento 
mágico. Assim como em muitos casos a autolesão está associada à 
impulsividade(Lockwood et al., 2017), a atividade sexual precoce e 
desprotegida poderia estar relacionada com uma dificuldade do 
adolescente em controlar seus impulsos, bem como a um pensamento 
de que nada de ruim pode acontecer a si mesmo, assumindo 
comportamentos de risco(Benincasa et al., 2008). Diante desse 
panorama, a automutilação pode surgir, mais tarde, como uma forma 
de lidar com as consequências, imaginárias e reais, desses 
comportamentos impulsivos e inconsequentes. Por sua vez, em 
relação a prática da autolesão entre adolescentes que tiveram 
relacionamentos homossexuais, algumas investigações mostram que a 
crise de orientação sexual, bem como o preconceito e as dificuldades 
de aceitação de familiares, amigos e sociedade acerca da 
homossexualidade ou bissexualidade tendem a gerar conflitos e 
sofrimento entre os adolescentes, o que pode culminar na 
autolesão(Neto, 2019; Barbosa, 2017).  
 
Em relação aos fatores de proteção para a autolesão, não foram 
encontradas muitas investigações que tratassem sobre essa temática. 
Contudo, um estudo realizado com adolescentes em Taiwan, 
enfatizou a boa autoestima como importante fator de proteção para a 
autolesão, sugerindo, dessa forma, que estratégias de prevenção e 
enfrentamento da autolesão devem ter como foco o aumento da 
autoestima entre os jovens(Lin et al., 2017). Ainda, a grande parte dos 
estudos encontrados que tratam dos fatores de proteção para a 
autolesão, destacam a importância dos relacionamentos sociais 
intrafamiliares e extrafamiliares, incluindo pai, mãe, irmãos, avós, 
vizinhos, colegas e professores, o que vai de encontro aos resultados 

do presente estudo(Williamson et al., 2019; Neto, 2019; Klemera et 
al., 2017). Em relação a outros fatores de proteção para a autolesão 
encontrados nesta investigação, o sono reparador foi considerado 
como um fator de proteção entre adolescentes participantes de um 
estudo (Neto, 2019). Já no que diz respeito à ausência de vida sexual 
ativa por parte dos adolescentes ser considerada como um fator de 
proteção, acredita-se que o exercício da sexualidade na adolescência é 
motivador de muitas dúvidas, inseguranças e conflitos internos e 
externos, que, como citado, repercute na autolesão como forma de 
fuga ou negação a esses sentimentos. Na ausência de uma expressão 
da sexualidade nessa fase da vida, acredita-se que também outros 
dilemas da vida do adolescente ocorram de modo mais brando, não 
despertando a impulsividade e a necessidade de dar vazão por via 
corporal, seja através das práticas sexuais ou da autolesão. Dessa 
forma, infere-se que a ausência de uma vida sexual ativa seja um fator 
de proteção aos comportamentos auto lesivos. 
 
Já os fatores de risco para a tentativa de suicídio encontrados neste 
estudo, se confirmam em outras investigações. A autolesão como 
fator de risco ao suicídio é corroborada em diversos estudos (Flores-
Soto et al., 2018; Barbosa, 2017; Neto, 2019; Hawton, 2015). Um 
destes, a partir de uma investigação com 40.346 pacientes que haviam 
praticado autolesão na Inglaterra, concluiu que a prática auto lesiva 
era realizada em pelo menos 40% dos casos de pacientes que 
cometeram suicídio(Hawton, 2015). Outra investigação demonstrou 
que jovens, que possuem pensamentos suicidas, podem acabar 
praticando a autolesão como uma alternativa substitutiva ao suicídio, 
através do alívio provisório que essa prática proporciona(Barbosa, 
2017). De acordo com a Organização Pan-Americana da Saúde, no 
ano de 2015, a autolesão constituiu-se como a terceira principal causa 
de morte entre adolescentes, equivalendo a 67.000 mortes. Este dado 
inclui tanto o suicídio causado intencionalmente por autolesão, quanto 
a morte acidental por autolesão sem intenção suicida (OPAS, 2018). 
Ainda, o histórico de tentativas prévias de suicídio por parte de um 
sujeito constitui-se como um dos principais fatores de risco para 
novas tentativas ou para sua efetivação, o que corrobora os achados 
do presente estudo, tendo em vista que jovens em sofrimento possuem 
uma tendência à repetição de seus comportamentos(Silva et al., 2019; 
WHO, 2000). Nesse sentido, acredita-se que as chances de que 
pessoas que já tentaram cometer suicídio anteriormente venham a 
realizar uma nova tentativa ou consumar o suicídio é 100 vezes maior 
do que na população em geral (Araújo et al., 2010). Ainda, um estudo 
demonstrou que os seis meses após uma tentativa de suicídio são 
cruciais para a realização de intervenções terapêuticas, com o objetivo 
de prevenir novas tentativas, tendo em vista que esse é o período de 
maior risco para reincidências (Masatoshi et al., 2019). Já no que se 
refere às questões de orientação sexual, alguns estudos pontuam como 
fatores de risco para o comportamento suicida, aspectos relacionados 
à orientação e identidade sexual, especialmente entre os sujeitos que 
não obtém aceitação social ou familiar, o que corrobora os achados do 
presente estudo (Silva et al., 2019; WHO, 2000). Em contrapartida, 
um estudo que buscou identificar a relação entre comportamentos 
suicidas e orientação sexual entre adolescentes, demonstrou que no 
grupo de adolescentes que se declaram gays ou lésbicas, houveram as 
menores taxas de ideação ou tentativa de suicídio, o que não ocorreu 
no grupo de participantes bissexuais ou que ainda não haviam 
descoberto sua orientação sexual, sendo um grupo que corria risco 
(Teixeira-Filho et al., 2012).  
 
Outra investigação, realizada nos Estados Unidos, com 2.255 
adolescentes, que se autodeclaravam gays, lésbicas ou bissexuais, 
demonstrou que mais os fatores de risco para comportamentos 
suicidas, associados à orientação sexual, são mediados pelos fatores 
de proteção. Ou seja, as boas relações familiares, o suporte de adultos 
e a segurança escolar foram considerados fatores de proteção por esse 
grupo contra ideações e tentativas de suicídio (Eisenberg et al., 2006). 
No que diz respeito a religião, destaca-se que alguns 
estudosconsideram que esta pode estar, tanto no patamar de fator de 
risco, quanto de proteção para os comportamentos suicidas, tais quais 
os resultados obtidos nesta investigação. As crenças religiosas e 
espirituais podem ser consideradas como fatores de risco, em virtude 
de, por vezes, contribuírem para o estigma relacionado ao suicídio, o 
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que pode desencorajar os sujeitos a buscarem ajuda. Ainda nesse 
sentido, acredita-se que a religião pode ser considerada um fator de 
risco, em virtude de, em alguns casos, incentivar e sustentar valores 
que não correspondem com os ideais com que os adolescentes vêm 
descobrindo e se identificando (WHO, 2014; Santos et al., 2016). Por 
sua vez, a fé e as crenças religiosas como fatores de proteção, podem 
estar relacionadas com o incentivo que muitas desenvolvem nas 
pessoas de compreender e ajudar umas às outras(WHO, 2014), pelo 
fato de o suicídio ser considerado como algo inaceitável, como 
apontado em um estudo(Araújo et al., 2010), ou, ainda, a crença 
religiosa pode proporcionar um maior sentido e valor para a vida do 
sujeito. Além da religião, foram encontrados outros fatores de 
proteção para a tentativa de suicídio. A autoestima foi um destes, que 
foi apontada, também, como fator de proteção por outras pesquisas, 
como uma realizada na Colômbia com 242 adolescentes, que concluiu 
que aqueles que apresentavam melhor autoestima e menores índices 
de depressão possuíam menores chances de apresentar 
comportamento suicida(Ceballos-Ospino et al., 2015).  
 
No que concerne aos relacionamentos sociais satisfatórios como fator 
de proteção para os comportamentos suicidas, diversas investigações 
corroboram esses dados. Um estudo realizado com adolescentes em 
São Paulo encontrou que os principais fatores de proteção para o 
suicídio estão relacionados com o bom relacionamento e o suporte 
recebido de familiares próximos, bem como de ter alguém de 
confiança com quem se pode conversar sobre o que se 
sente(Benincasa et al., 2006). Destaca-se como principais fatores de 
proteção contra os comportamentos suicidas: questões familiares, que 
estão relacionadas ao bom relacionamento e apoio familiar; 
personalidade e estilo cognitivo, que diz respeito à possuir boas 
habilidades e relações sociais e com a capacidade de buscar auxílio, 
quando necessário, e de ouvir conselhos e sugestões; e, fatores 
culturais e sociodemográficos, que estão associados a integração 
social e ao relacionamento com colegas e professores. Ainda, os 
relacionamentos saudáveis, com familiares e amigos, são capazes de 
aumentar a resiliência individual e servir como rede de apoio social, 
emocional ou financeiro, auxiliando no enfrentamento de momentos 
críticos (WHO, 2000). 
 
A boa rotina de sono entre os adolescentes também foi considerada 
um fator de proteção. Considera-se que esse achado pode estar 
relacionado com um estilo de vida saudável, que inclui a prática de 
exercícios, uma boa alimentação, bons relacionamentos, manejo do 
estresse e um bom padrão de sono, o que tende a promover o bem-
estar físico e mental(WHO, 2014). Por sua vez, no que diz respeito 
aos animais de estimação como fatores de proteção contra os 
comportamentos suicidas, não foram encontrados nenhum estudo que 
tratasse especificamente desse tema. No entanto, percebe-se que essa 
relação pode estar atrelada a companhia e ao afeto oferecidos pelos 
animais de estimação, o que pode amenizar os conflitos dos 
adolescentes, e até encontrar neles compreensão e amizade. Assim,de 
acordo com o que foi encontrado no presente estudo, observa-se que 
os objetivos propostos foram alcançados, através da identificação de 
fatores de risco e proteção para os comportamentos auto lesivos e 
suicidas. Observa-se, nesse sentido, a importância de identificar e 
compreender os fatores de risco e proteção para tais condutas, que 
têm maior prevalência entre adolescentes, os quais podem encontrar 
nessas práticas alternativas para lidar com as dificuldades inerentes ao 
complexo processo de adolescer ou devido a conjunção de diversos 
fatores que convergem para essas práticas, dada a alta frequência 
destes comportamentos.A identificação dos fatores de risco e proteção 
para a auto lesão e comportamentos suicidas pode contribuir para a 
detecção precoce da ideação ou prática desses comportamentos, 
levando ao desenvolvimento e execução de intervenções efetivas. 
Estas podem ser realizadas no sentido de prevenir tais condutas, 
buscando sobrepor os fatores de proteção aos fatores de risco, 
diminuindo a influência destes ou, ainda, proporcionando aos 
adolescentes formas de se expressarem para além da via corporal. 
Pensando de maneira mais ampla, é possível realizar, também, 
intervenções de promoção de saúde, que busquem contemplar não só 
estes comportamentos, mas sim oferecer bem-estar e qualidade de 
vida em geral entre esse público. 

Por fim, como limitações do presente estudo, destaca-se o pequeno 
número de adolescentes que compôs a amostra, o que pode afetar em 
possíveis generalizações dos resultados encontrados.Destaca-se, nesse 
sentido, a importância de novas investigações com ênfase nos fatores 
de proteção, especialmente para a autolesão, dada a escassez de 
estudos nesse âmbito. Além disso, destaca-se a importância da 
realização de estudos qualitativos que visem contemplar as 
experiências mais subjetivas relacionadas aos fatores de risco e 
proteção para os comportamentos auto lesivos e suicidas entre os 
adolescentes.  
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