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Este guia foi desenvolvido como produto técnico vinculado ao Mestrado
Profissional em Ensino na Salde e Tecnologias Educacionais (MESTED), sendo
fundamentado nos achados do estudo intitulado “Simulacao de Alta Fidelidade na
Formacao do Pediatra: uma Avaliacao do Processo Ensino-Aprendizagem sobre
Autolesao Nao Suicida na Adolescéncia”. A elaboracao deste material parte do
reconhecimento de que a autolesdo nao suicida representa um fenémeno
crescente e desafiador na pratica pediatrica contemporanea, exigindo do
profissional nao apenas dominio técnico, mas também competéncias
comunicacionais, empaticas e relacionais para um manejo clinico adequado e
humanizado.

O guia tem como objetivo oferecer suporte pratico e estruturado aos
pediatras e demais profissionais de salde na conducdo de uma anamnese
acolhedora, sistematizada e eficaz com adolescentes que apresentam
comportamentos de autolesao nao suicida. Busca-se auxiliar na identificacao de
fatores de risco, motivacdes associadas ao comportamento, contexto psicossocial,
presenca de sofrimento emocional e necessidades individuais de cuidado. Além
disso, o material apresenta estratégias que favorecem a construcao de vinculo
terapéutico, o desenvolvimento da escuta ativa e qualificada, bem como a
conducao de orientacdes e encaminhamentos apropriados para acompanhamento
multiprofissional quando necessario.

Ao reunir evidéncias cientificas, recomendacbes praticas e estratégias
comunicacionais, este guia pretende contribuir para o fortalecimento da
formacdo médica e para a qualificacdo da assisténcia em salde mental do
adolescente, ampliando a seguranca, a autonomia e a sensibilidade clinica do
pediatra diante de situacoes complexas e ainda pouco exploradas na formacao
tradicional.

Fortaleza, 2026
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@ Atendimento ao adolescente
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Atendimento ao adolescente

Acolhimento e vinculo

« O atendimento ao adolescente,
especialmente em situagcées de sofrimento
psiquico, exige escuta empatica, respeito e
privacidade.

* O adolescente deve ser reconhecido como
protagonista da consulta, com comunicagao
clara e sem julgamentos.

* A privacidade deve ser garantida, incluindo o

atendimento  individual —quando  houver
discernimento para decisbes sobre a propria
saude.
O pediatra atua como mediador entre o jovem
e a familia, preservando o sigilo profissional,
que SO pode ser rompido diante de risco a
vida, violéncia ou negligéncia.

Estrutura da anamnese
* A anamnese deve explorar aspectos fisicos,
emocionais e sociais, podendo ser dividida
em trés momentos:

Fortaleza, 2026
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Atendimento ao adolescente

Com familiares — motivo da consulta e
contexto familiar.
A sos com o adolescente — expresséo livre
de sentimentos, relacbes e riscos.
Com responsaveis — orientacdes e plano de
cuidado.

A abordagem HEADSS
* O HEEADSSS ¢é um guia estruturado de

anamnese psicossocial que permite a
deteccao precoce de vulnerabilidades.

0 H (Home) — Ambiente familiar.

O E (Education/Eating disorders) — Frequéncia

escolar, desempenho, planos futuros,

alimentacao e imagem corporal.

@ A (Activities) — Esportes, redes sociais, tempo

de tela.

O D (Drugs) — Consumo de alcool, tabaco, adas

substancias.

@ S (Sexuality / Safety / Suicide) — Relagdes,

protecdo, experiéncias de violéncia, tristeza,

autoleséo ou ideacéao suicida.
Fortaleza, 2026
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@ Conceitos sobre autolesao nao suicida
(ALNS)
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Conceitos sobre ALNS

Definicao e caracteristicas gerais

+ Comportamento deliberado de causar dano
ao proprio corpo sem intengdo suicida, usado
como forma de lidar com emocgédes intensas.

+ Metodos comuns: cortar, arranhar, queimar,
bater, golpear, raspar.

* Ocorre de modo repetitivo em cerca de 50%
dos casos e inicia-se, em geral, entre 11 e 15
anos.

Diferencas entre géneros

@ Meninas (maior prevaléncia): autolesées

privadas, voltadas a regulagcdo emocional e alivio

de sofrimento.

@ Meninos: machucam-se com intengdo de
estimulacgo ou  liberagdo de  energia,

frequentemente na presencga de outras pessoas.

Funcgoes e significados da ALNS
’ Intrapessoais: regulacdo emocional, auto-
punigéo, alivio da dor psiquica, prevengédo de
Fortaleza, 2026
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Conceitos sobre ALNS

impulsos suicidas.

+ Interpessoais: busca de pertencimento,
expressdo de sofrimento, tentativa de
comlunicagéo e pedido de ajuda.

@ A ALNS n&o deve ser interpretada \

como busca de atengdo, mas como sinal de
sofrimento psiquico. J

Associacao com saude mental
« AALNS pode ocorrer com ou sem transtornos
psiquiatricos.
« A gravidade das Ilesbes nédo reflete
necessariamente o sofrimento emocional.

A\ Risco de suicidio
« Embora sem intengcdo de morte, ha maior
vulnerabilidade de ideagaoltentativas suicidas.

P

\ Entre 50% e 75% dos adolescentes
> e :

s\ _, com historico de autolesao podem
" evoluir futuramente para tentativa de
suicidio.

2» Fortaleza, 2026
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Sessao 3

Fatores de risco e protecao na ALNS na

adolescéncia

-
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Fatores de risco e
protecao na ALNS

Fatores de risco:
0 Historico de trauma, violéncia ou negligéncia.
O Dificuldades familiares: conflitos, falta de
vinculo, auséncia de dialogo.
O Transtornos mentais: depresséao, ansiedade,
TDAH, transtorno de personalidade borderline.
0 Baixa autoestima e regulagdo emocional.
O Uso de alcool e outras substancias.
O Influéncia de pares e redes sociais, inclusive
exposicdo a conteudos sobre autolesao.
0 Estigmalfalta de acesso a suporte psicologico.

Fatores de protecao:

O Vinculo afetivo seguro com familiares e
profissionais de saude.

& Rede de apoio social | relagbes de confianca.

0 Ambiente escolar acolhedor, livre de bullying.

09 Habilidades de enfrentamento e regulagdo
emocional.

@ Atividades fisicas e de lazer.

O Participagdo em grupos terapéuticos e gab
psicologico continuo.

Fortaleza, 2026



Fatores de risco e "
protecao na ALNS

Fortalecendo fatores de protecao:

O Resiliéncia e autoestima /ncentive
atividades que fortalegam o senso de
competéncia e autoconfianga (esportes, artes).

Valorize conquistas e ofereca reconhecimento
positivo no consultorio e na escola.

0% Educacdao emocional
Estimule o adolescente a identificar estressores e
sinais de desconforto emocional.
Estimule estratégias simples de requlacdo emocional,
como respiragao, diario emocional ou mindfulness.

C Relagbes positivas
Reforce a importancia de redes de apoio entre
familia, amigos e escola.

0 Estratégias adaptativas e esperanca
Ajude o adolescente a estabelecer metas e visualizar
projetos futuros.

Estimule estratégias de enfrentamento: listas de
coping, técnicas de relaxamento e mindfulness.

Fortaleza, 2026
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Fatores de risco e
protecao na ALNS

Estratégias de enfrentamento
na ALNS

Lista de coping

« E um instrumento que o préprio adolescente
elabora, com apoio do profissional, para
registrar estratégias que o ajudam a lidar com
emocgdes intensas.

* Pode ser escrita em um caderno, guardada
na Caixa de Autocuidado (vide sessdo 5) ou
no celular

* Estimule o adolescente a escrever sobre:

1 - situagbes, pensamentos ou emogbes que
antecedem o impulso autolesivo.

2 - alteracées fisicas ou comportamentais (como
choro, coragéo acelerado).

3 - acdes que trazem alivio ou distracdo sem
causar dano.

4 - 0 que ajudou para melhorar os sentimentos de
angustia e reduzir a pratica de autoleséo.

Fortaleza, 2026



Fatores de risco e "
protecao na ALNS

Estratégias de enfrentamento
na ALNS

Plano de crise simplificado

+ Também preenchido pelo proprio adolescente.

» Auxilia o adolescente a se organizar durante
momentos de crise emocional, reconhecendo
sinais de risco, aplicando estratégias de
enfrentamento e acionando sua rede de apoio
de forma segura.

* Divida uma folha em quatro quadrantes e
peca para o adolescente escrever em cada
um deles:

1. O que costumo sentir antes de me machucar

2. 0 que geralmente acontece antes

3. O que ja tentei que me ajudou (ou poderia
ajudar)

4. Quem posso procurar quando n&o estiver
bem

Fortaleza, 2026
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@ Aplicacaio do modelo SOARS no
atendimento de adolescentes com ALNS
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Aplicacao do modelo
SOARS

O modelo SOARS foi desenvolvido para ajudar
profissionais de saude a avaliar riscos e
compreender o contexto da autolesdo néo suicida
de forma estruturada, empatica e segura.

Cada letra representa um aspecto essencial a
ser explorado durante a anamnese:

O S — Suicidal Ideation (Ideagao suicida)

* Avaliar se ha pensamentos de morte ou
desejo de morrer associados a autoleséao.

* Perguntar de forma direta e acolhedora,
evitando julgamentos (‘Algumas pessoas,
quando estdo muito tristes, pensam em
morrer. 1sso ja aconteceu com vocé?”).

* Identificar ideacdo ativa, planos ou tentativas
anteriores para determinar o risco imediato.

O O — Onset, Frequency, Methods (Inicio,

frequéncia e métodos)
* Investigar quando o comportamento comegou, com que
frequéncia ocorre e quais métodos sdo usados.

Fortaleza, 2026
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Aplicacao do modelo
SOARS

« Aumentos na frequéncia, variedade de
metodos ou gravidade das lesb6es indicam
maior risco e necessidade de
acompanhamento intensivo.

O A — Aftercare (Cuidados pés-lesao)

* Perguntar como o adolescente cuida das
feridas apos se machucar.

* Observar necessidade de intervencdo médica
e oferecer orientacbes de cuidado fisico e
emocional.

* A auséncia de cuidado ou infecgbes
recorrentes pode indicar desvalorizacao da
propria integridade fisica.

Q R — Reasons (Motivagoes ou razoes)
Explorar por que o adolescente se machuca
— alivio da dor emocional, tentativa de
comunicar sofrimento, auto-puni¢cdo ou busca
de controle.

Fortaleza, 2026
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Aplicacao do modelo
SOARS

+ .Reconhecer que entender as fungbes da
autolesdo €& essencial para planejar
intervencgoes eficazes.

* Validar o sofrimento, mostrando empatia e
evitando interpretagbes moralizantes.

0 S — Stage of Change (Estagio de
mudanca)

* Identificar se o adolescente deseja parar, esta
ambivalente ou ndo vé problema no
comportamento.

* Aplicar principios da entrevista motivacional,
explorando vantagens e desvantagens da
mudanca.

* Reforcar a autonomia e a autoeficacia para
promover engajamento no tratamento.

..

Observacao:
* Em consultas curtas, pode-se aplicar uma
verséo reduzida (SAR — Suicidality, Aftercare,
Reasons), priorizando aspectos essenciais de

segurancga.
Fortaleza, 2026



Aplicacao do modelo
SOARS

20

Cartao de Avaliagao SOARS

Dominio

Perguntas orientadoras

Apresentagao
inicial

Respondendo a autolesdao nao suicida
(ALNS) usando a avaliagao SOARS: Vocé ja
se machucou de propdsito, sem a intencao de
acabar com a propria vida ou tentar suicidio —
por exemplo, cortando-se, mordendo-se,
queimando-se ou se batendo?

S - Ideagao
suicida

Eu sei que a autolesao geralmente nao esta
relacionada ao suicidio, mas algumas pessoas
podem pensar em suicidio quando se
machucam. Vocé ja pensou em acabar com a
propria vida quando se machucou de
proposito?

O - Inicio,
frequénciae
métodos

Quando foi a primeira vez (ou a mais recente)
que isso aconteceu? Quantas vezes por
semana ou por més vocé se machuca? O que
vocé costuma fazer ou usar?

A — Cuidados
apos a lesao

Como vocé cuida dos ferimentos depois?
Alguma vez vocé se machucou téo
gravemente que precisou de atendimento
médico, mesmo que ndo tenha procurado?

Parece que isso tem sido util para vocé. O que

R - Razoes essa pratica faz por vocé? (De que maneira
isso te ajuda?)

S - Estagio de Isso € algo que vocé gostaria de parar de

mudancga fazer? Vocé ja pensou em tentar parar?

Fonte: adaptado de WESTERS; MUEHLENKAMP; LAU, 2016

Fortaleza, 2026
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@ Cuidados com o adolescente com ALNS
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Cuidados com o
adolescente com ALNS

Reducao de danos, substituicoes e adiamento
« Nem sempre a interrupcdo Iimediata do
comportamento  autolesivo &  possivel,
portanto € importante o pediatra munir-se de
técnicas que possam auxiliar a minimizar
danos fisicos, emocionais e sociais da ALNS.
* Adiar o comportamento pode ajudar a aliviar
estados emocionais intensos e reduzir a
impulsividade.
O Recomenda-se negociar com o adolescente
pequenos periodos de adiamento, ampliando-os
gradualmente.
O Durante esse tempo, propor aftividades ae
gerem bem-estar e aliviem o desejo de se
lesionar.
* Acées devem ser personalizadas,
considerando o contexto e preferéncias do
adolescente.

©)

Wica de atividade 1: “Caixa de Autocuidado”
Oriente o adolescente a criar uma pequena

caixa com itens que tragam alivio ou distracdo
Fortaleza, 2026




Cuidados com o 2
adolescente com ALNS

» para usar antes da pratica autolesiva ou em
momentos de angustia.
+ Itens sugeridos:
Sensoriais: massinha, elastico, perfume suave,
objeto tatil ou som relaxante.
Distragbes: desenho, escrita, jogos, musica.
Lembretes positivos: fotos, frases motivacionais,
lista de coping.
* Fundamentagéo: pratica do delay (adiamento)
- Um breve intervalo pode permitir que a
ativacao emocional diminua.

Dica de atividade 2: Técnica do Grounding
(“ancoragem’)

* Objetiva trazer o adolescente de volta ao aqui
e agora, quando ele estiver dissociado,
ansioso ou sobrecarregado emocionalmente.

* Regra do 5-4—-3-2—1: pega para identificar

5 coisas que Vé,

4 que pode tocar,

3 que pode ouvir,

2 que pode cheirar,

1 que pode saborear. Fortaleza, 2026
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Cuidados com o
adolescente com ALNS

+ Contato fisico com o ambiente: sentir os pés
no chéo, lavar o rosto com agua fria, sequrar
um objeto e descrever sua textura.

* Respiragdo consciente: inspirar e expirar
lentamente, observando a sensagdo do ar
entrando e saindo, como a técnica da
‘respiracdo em quadrado’:

Como aplicar: imagine um quadrado e siga seus
lados com o ar:
Inspire (4 segundos) = segure (4 sequndos) =
expire (4 sequndos) = segure (4 seqgundos).
Repita visualizando o tracado de um quadrado.

* Fundamentagdo: muitos adolescentes com
ALNS relatam sentir-se “fora do corpo” ou
“entorpecidos” antes ou durante o ato. O
grounding ajuda a restabelecer a consciéncia
corporal e 0 senso de seguranca.

Acompanhamento psicoterapéutico
A psicoterapia € o0 eixo central do cuidado,
devendo ser continua e adaptada a idade,

contexto e necessidade individual.
Fortaleza, 2026



Cuidados com o 249
adolescente com ALNS

+ Pode incluir diferentes abordagens, como:
Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC);
Terapia Dialética-Comportamental (TDC/DBT);
Terapia Focada na Compaixé&o;

Terapias Interpessoais e Sistémicas.

* Foco no desenvolvimento de estratégias de
regulacao emocional, resolucéao de
problemas, autocompaixdo e enfrentamento
de crises.

* E essencial o vinculo terapéutico baseado em
empatia e ndo julgamento.

Tratamento medicamentoso
* O uso de medicamentos ndo é indicado como
tratamento primario para ALNS, mas pode ser
considerado em casos de comorbidades
psiquiatricas (ex.: depresséo, transtornos de
ansiedade, TDAH, transtornos do humor ou
de personalidade).

O medicamento é um recurso adjuvante — o cuidado
principal esta na escuta, no vinculo e nas estratégias de
autorregulagéo e enfrentamento.

Fortaleza, 2026
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@ Aspectos éticos e legais no atendimento
do adolescente com ALNS

N | &
| ©
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Aspectos eticos e legais

Sigilo profissional e comunicagao com
responsaveis

+ O Cdédigo de Etica Médica (Resolucdo CFM
n® 2.217/2018) garante o direito ao sigilo das
informacgbes obtidas em consulta, inclusive de
adolescentes, exceto em situacdes de risco
iminente a vida.

* O profissional deve avaliar o grau de
maturidade e compreensdo do adolescente,
favorecendo sua participacdo nas decisées.

* A comunicacdo com pais ou responsaveis

deve ser feita de modo gradual e protetivo,
priorizando a seguranca emocional do
adolescente.
Em casos leves, o profissional pode negociar
com o adolescente o que sera compartilhado,
reforcando que o objetivo é protegé-lo, nédo
puni-lo.

Fortaleza, 2026
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Aspectos eticos e legais

Notificacao compulsoéria
« A autolesdo (mesmo sem intengéo suicida) é
de notificacdo compulséria imediata (em até
24h) aos servigos de vigilancia em saude,
conforme:

o Lei n° 13.819/2019 — institui a Politica
Nacional de Prevengdo da Automutilagdo

e do Suicidio;
° Decreto n° 10.225/2020 — regulamenta a
notificacdo compulsoria de violéncia

autoprovocada;
© Portaria n° 204/2016 e Portaria n°
264/2020 — definem fluxos e

responsabilidades da notificagdo.
* A notificacdo é sigilosa, voltada para fins
epidemioldgicos e preventivos, n&o punitivos.
* O caso deve ser registrado no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo
(SINAN) e comunicado a vigilancia municipal
ou estadual.

Fortaleza, 2026
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I

Q Mensagem final

Cuidar de adolescentes que vivenciam a autoleséao
néo suicida exige mais do que conhecimento técnico
— requer escuta e empatia.

Cada encontro é uma oportunidade de oferecer
acolhimento sem julgamento, fortalecer vinculos e
favorecer o desenvolvimento de estratégias
saudaveis de enfrentamento.

Que este guia sirva como um instrumento de apoio e
inspiragdo para os profissionais que, no cotidiano dos
consultorios e servigos de saude, se comprometem
com uma pratica humanizada, ética e
transformadora.

O gesto de escutar com respeito e intervir com
sensibilidade pode representar o inicio de um novo
caminho de cuidado, esperancga e reconstrucao.

Fortaleza, 2026
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