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    RESUMO

    Objetivo: Identificar as práticas aplicadas nas escolas em situações de autolesão não suicida em adolescentes. Método: A estratégia de busca será aplicada no Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed), Excerpta Medica Database (EMBASE/Elsevier); Cumulated Index in Nursing and Allied Health Literature (CINAHL/Ebsco); Scopus/Elsevier, Cochrane Library; Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) via Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF); PsycINFO; Education Resources Information Center (ERIC); Web of Science Core Collection, Scientific Electronic Library Online (SCIELO), e na literatura cinzenta. Serão considerados artigos de pesquisas primárias, quantitativos e/ou qualitativos, sem limitações quanto à data da publicação e idioma. Os resultados serão inseridos no EndNote v.X9 e duplicatas serão removidas. O Rayyan QCRI20 será utilizado na seleção dos estudos. Esta será feita por dois revisores independentes de forma cega. Discordâncias serão resolvidas por consenso ou terceiro revisor. Será utilizado o diagrama de fluxo Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR). Os dados serão extraídos usando a ferramenta de extração na abordagem scoping review do Joanna Briggs Institute (JBI).

     

    Descritores: Comportamento Autodestrutivo; Adolescente; Instituições Acadêmicas.

     

    INTRODUÇÃO

    A autolesão não suicida é o comportamento repetido do próprio indivíduo de infligir lesões superficiais, embora dolorosas, à superfície do seu corpo. O propósito é reduzir emoções negativas, como tensão, ansiedade e autocensura, e/ou resolver uma dificuldade interpessoal(¹).

    A autolesão não suicida está presente em adolescentes, com prevalências ao longo da vida entre 17% e 60%. É influenciada por múltiplos fatores, incluindo contágio social, estressores interpessoais, formação neurobiológica, bem como desregulação emocional e experiências adversas na infância(²). Uma revisão sistemática de estudos longitudinais mostrou que sua prevalência atinge o pico em torno de 15-16 anos e diminui no final da adolescência (em torno de 18 anos)(3). No mundo, a prevalência varia entre 17% e 60% dos adolescentes(2). 

    Os principais fatores de risco incluem bullying, presença de transtornos mentais e negligência na infância. Estudos neurobiológicos têm mostrado processamento de estresse anormal em pessoas com autolesão não suicida e um limiar de dor elevado em pessoas com autolesão não suicida repetitiva(4). Uma revisão sistemática identificou fatores de risco psicológicos (morbidade psiquiátrica, presença de autolesão não suicida anterior, sofrimento psíquico), psicossociais (uso indevido de álcool, relações familiares e famílias pobres) e sociodemográficos (idade, sexo e etnia) para repetição de autolesão não suicida em adolescentes(5).

    Estudo realizado no Brasil, com 517 estudantes (10 a 14 anos), identificou uma frequência de 9,48% adolescentes com autolesão não suicida. Os principais motivos apontados foram aliviar sensações de vazio ou indiferença e cessar sentimentos ou sensações ruins. A predominância foi no sexo feminino(6). Meta-análise de estudos transversais mostrou que o absenteísmo escolar estava associado a um risco aumentado de autolesão não suicida [aOR: 1,37, 95% de intervalo de confiança, 1,20-1,57, p= 0,01](7).

    Assim, a escola se torna um local onde é possível identificar alguns sinais de alerta: ansiedade e tristeza intensas; apatia; indiferença e dificuldades nas relações interpessoais; isolamento social; mudanças bruscas de comportamento; perda do interesse por atividades que antes gostava; roupas de frio usadas em período de calor; irritação e agressividade sem motivo aparente; tédio frequente; piora no rendimento escolar(8).

    No Brasil, por meio da Lei nº 13.819, de 26 de Abril de 2019, foi instituída a Política Nacional de Prevenção da Automutilação e do Suicídio. A partir de então, estabelecimentos de saúde e escolas ficaram obrigados a registrar os casos de tentativas de suicídio e autolesão não suicida(9). Nesse cenário, os professores ficaram responsáveis em lidar com uma questão que envolve ter conhecimentos sobre o adoecimento mental relativo à autolesão não suicida. Essa aproximação deve acontecer livre de preconceitos e de forma acolhedora. Assim, surgiu a necessidade de realizar uma revisão de escopo com o objetivo de identificar as práticas aplicadas nas escolas em situações de autolesão não suicida em adolescentes. A revisão de escopo é um método do Joanna Briggs Institute (JBI) que serve para mapear as evidências disponíveis, identificar lacunas no conhecimento e orientar potenciais estudos de pesquisa(10-11).

    Uma pesquisa preliminar na JBI Evidence Synthesis, Open Science Framework (OSF), Cochrane Library e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed) foi realizada em outubro de 2022 e nenhuma revisão sistemática ou de escopo concluída ou em andamento foi encontrada. No The International Prospective Register of Systematic Reviews (PROSPERO), identificou-se um protocolo de revisão sistemática registrado em 20 de setembro de 2020, sob on° CRD42020203378, com o objetivo de avaliar o impacto da intervenção escolar na autolesão não suicida e os participantes do estudo são pessoas de nível escolar ou estudantes adolescentes com idade entre 13 e 18 anos(12). A atual revisão de escopo difere quanto ao objetivo e participantes do estudo.

     

    MÉTODO

    Esta scoping review seguirá as recomendações metodológicas da JBI(13). Para conferir transparência ao processo, foi registrado um protocolo da revisão no OSF, sob o DOI: 10.17605/OSF.IO/GQAE8. Para a qualidade e a transparência da redação deste artigo, serão seguidas as diretrizes contidas no checklist do Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)(13).

     

    Questão de revisão

    A questão de revisão será estruturada pelo acrônimo composto por participantes, conceito e contexto (PCC). Participantes: adolescentes, Conceito: práticas aplicadas em situações de autolesão não suicida, e Contexto: escola de educação formal.

    A pergunta de revisão é: Quais as práticas aplicadas nas escolas em situações de autolesão não suicida em adolescentes?

     

    Critérios de elegibilidade

     

    Participantes

    Serão incluídos documentos que abordam os adolescentes, considerando a idade entre 10 e 19 anos(14). Sendo que serão incluídos os estudos em que os dados foram coletados com profissionais de escolas, incluindo professores, administradores e especialistas em currículo, pesquisadores, conselheiros de orientação escolar, vice-diretores, conselheiros estudantis, enfermeiros escolares, psicólogos educacionais, assistentes sociais, provedores de clínicas de saúde juvenil, tomadores de decisão de política ou educação, profissionais de saúde mental comunitária e outros profissionais de serviços de saúde(15,16) que realizem atividades em escolas ou em parceria com as mesmas.

     

    Conceito

    Esta revisão irá incluir documentos que relatem as práticas aplicadas em situações de autolesão não suicida. As práticas são aquelas que visam o acolhimento, a promoção, prevenção em saúde mental e tratamento frente ao comportamento de autolesão não suicida(17).

    A autolesão não suicida é caracterizada pelo comportamento repetido do próprio indivíduo de infligir lesões superficiais, embora dolorosas, à superfície do seu corpo. Em geral, o propósito é reduzir emoções negativas, como tensão, ansiedade e autocensura, e/ou resolver uma dificuldade interpessoal. O indivíduo frequentemente relatará uma sensação imediata de alívio que ocorre durante a autolesão não suicida(¹). Serão excluídos os documentos com abordagens voltadas exclusivamente para autolesão com intenção suicida.

     

    Contexto

    Serão considerados os estudos que abordam escolas de educação formal, incluindo o ensino fundamental (Middle school) e o ensino médio (High school)(18).

     

    Tipos de fontes

    A revisão irá considerar artigos de pesquisas primárias, com delineamentos quantitativos, incluindo estudos experimentais, descritivos e observacionais, relatando quaisquer dados quantitativos que possam ser incluídos na revisão e/ou qualitativos, incluindo fenomenologia, teoria fundamentada nos dados, etnografia, participativa e descrição qualitativa.

    Não haverá limitações quanto à data da publicação e ao idioma.

     

    Estratégia de busca

    A estratégia de busca foi feita da seguinte forma: uma busca inicial nas bases de dados MEDLINE/PubMed e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) foi utilizada para estabelecer os termos de busca relevantes identificados nos vocabulários controlados: Descritores em Ciências da Saúde (DECS) e Medical Subject Heading (MESH). Serão consideradas as palavras-chave identificadas a partir dos sinônimos indicados pelos vocabulários, sugestões de palavras-chave dos autores, feedback da equipe e termos identificados a partir da busca preliminar nos títulos, resumos e palavras-chave dos artigos. A estratégia de busca aplicada no MEDLINE/PubMed será adaptada nas demais fontes (Figura 1): Excerpta Medica Database (EMBASE/Elsevier); Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL/EBSCO); Academic Search Premier (EBSCO), Scopus/Elsevier, Cochrane Library; Literatura Científica e Técnica da América Latina e Caribe (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), Index Psicologia - Periódicos dentre outras do Portal Regional da BVS e também a Biblioteca Virtual em Saúde do Adolescente (ADOLEC); PsycINFO da American Psychological Association (APA), Education Resources Information Center (ERIC) e Web of Science Core Collection (Clarivate Analytics), Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Será feita a busca para estudos adicionais nas listas de referências de todas as publicações incluídas na revisão.
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    Figura 1 – Estratégia de busca na base de dados MEDLINE/PubMed. Maceió, AL, Brasil, 2023

     

    Fontes de informação

    Será realizada uma busca pela literatura cinzenta no Banco de Teses e Dissertações da Capes (Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior), DART-E, Open Access Thesis and Dissertations (OATD) e do Instituto Brasileiro de Informação em Ciência e Tecnologia (IBICT), no site da Organização Mundial de Saúde (OMS) e nos buscadores acadêmicos: Google Scholar e Bielefeld Academic Search Engine (BASE).

     

    Seleção do Estudo

    Os resultados recuperados serão inseridos no EndNote v.X9 (Clarivate Analytics, PA, USA) e duplicatas serão removidas.

    A seleção dos estudos será realizada utilizando a plataforma online Rayyan QCRI2024. O Rayyan foi desenvolvido para agilizar a triagem inicial de resumos e títulos usando um processo de semi-automação(19). A seleção dos estudos será feita a partir dos títulos e resumos conforme os critérios de elegibilidade descritos acima. A seleção será feita por dois revisores independentes, de forma cega e as possíveis discordâncias serão resolvidas por consenso ou por um terceiro revisor. Nos casos de dúvida, o material será mantido para a leitura do texto integral, o que fornecerá mais elementos para a decisão quanto à pertinência do material à revisão.

    Ao acessar os resumos no Rayyan QCRI20, com base nos critérios de inclusão e exclusão, os documentos selecionados e incluídos para leitura do texto completo serão copiados para uma segunda triagem, onde em seguida será realizada a leitura de textos completos. Os motivos da exclusão serão descritos em um apêndice da revisão. Os resultados do processo de busca e inclusão de estudos serão informados na revisão final da revisão de escopo e apresentados em um diagrama de fluxo PRISMA Extension for Scoping Reviews(11).

     

    Extração dos dados

    Os dados serão extraídos usando a ferramenta padrão de extração na abordagem scoping review do JBI(10) para caracterização dos estudos (Título, Ano, Autor, País, Objetivos/finalidade, Tipo de estudo, Método de coleta de dados). Serão inseridos itens específicos nesta ferramenta de extração, para atender aos objetivos desta revisão (Figura 2): Participantes (Categoria de profissionais de educação, Tipo de prática de acolhimento, de promoção e de prevenção, ou serviço de saúde escolar - por exemplo, idade/sexo, amostra - Responsável, Instrumentos utilizados, Instrução utilizada para avaliação da prática), Conceito (automutilação ou autolesão não suicida, faixa etária), Contexto. Um piloto será realizado nos 10 primeiros artigos incluídos. A ferramenta de extração poderá ser adaptada durante a fase de extração de dados e as revisões serão documentadas na revisão final de escopo. A etapa de extração será duplo independente ou em painel, de modo a garantir a qualidade e evitar viés. Quaisquer divergências serão resolvidas por meio de um consenso ou por um terceiro revisor. Caso um artigo não possa ser recuperado, ou seja necessário algum esclarecimento, a equipe de revisão entrará em contato com os autores.

     

     Detalhes gerais

    Caracterização dos estudos: Título, ano, autor, país, objetivos/finalidade, tipo de estudo, método de coleta.

    Participantes (Categoria de profissionais de educação, Tipo de prática de acolhimento, de promoção e de prevenção, ou serviço de saúde escolar - por exemplo, idade/sexo, amostra - Responsável, Instrumentos utilizados, Instrução utilizada para avaliação da prática)

    Conceito: (automutilação ou autolesão não suicida, faixa etária)

    Contexto

    Figura 2 - Instrumento para extração de dados para scoping review. Maceió, AL, Brasil, 2023

     

    Análise e apresentação dos dados

    Os dados extraídos dos estudos incluídos serão apresentados em um resumo narrativo e em tabelas, de acordo com as categorias listadas na ferramenta de extração: caracterização dos estudos, participantes, conceito, contexto, prática aplicada, responsável, avaliação e intervalos de tempo para acompanhamento das práticas.
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