
Realizou-se uma revisão de escopo segundo o Instituto
Joanna Briggs , com protocolo registrado no Open Science
Framework (OSF)  e conforme as diretrizes PRISMA-ScR . A
busca, entre janeiro e julho de 2022, abrangeu 11 bases de
dados, Google, Google Acadêmico e sites institucionais,
considerando publicações entre 2010 e julho de 2022, em
português, espanhol, francês e inglês. Utilizaram-se termos
e descritores como “prevenção”, “suicídio”, “autolesão” e
“inteligência emocional”. Dos 821 documentos encontrados,
97 foram incluídos. A análise envolveu caracterização dos
estudos e agrupamento temático das ações preventivas
em escolas, saúde, instituições e mídia. A Figura 1
apresenta as etapas de identificação e seleção do acervo.
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Resultados

O suicídio é atualmente a quarta causa de morte entre
jovens de 15 a 29 anos no mundo , com crescimento no
Brasil desde 2000 , especialmente em contextos de
vulnerabilidade social, discriminação e violências . Diante
da sua complexidade multifatorial , incluindo o papel
ambivalente das redes sociais , organismos internacionais
e nacionais têm sido convocados a fortalecer políticas
públicas e ações preventivas . Este estudo busca mapear
e analisar a produção científica sobre iniciativas e
programas que promovam habilidades socioemocionais
como estratégia de prevenção do comportamento suicida
na adolescência.
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Objetivo
O estudo teve como objetivo mapear e analisar a produção
científica nacional e internacional sobre iniciativas e
programas de prevenção do comportamento suicida na
adolescência baseados no referencial das habilidades
socioemocionais.

Método

Das 97 publicações analisadas, a maioria é
internacional, com destaque para os Estados Unidos
(16,5%), seguidos por Brasil e Espanha (12,3% cada). A
prevenção do suicídio é o foco predominante, sendo a
autolesão menos abordada. As ações ocorrem
principalmente em escolas (32%), seguidas dos
contextos clínico e comunitário. Jovens LGBTQIA+, negros
e indígenas são públicos prioritários nas estratégias,
devido à maior exposição à discriminação e exclusão
social — fatores que ampliam a vulnerabilidade à
autolesão e ao suicídio.

Os estudos compartilham uma base teórica centrada
em regulação emocional, empatia, resiliência,
autoestima e promoção da saúde mental, valorizando a
capacidade de reconhecer, expressar e regular emoções,
além do estabelecimento de relações empáticas. As
intervenções variam entre campanhas, programas
estruturados, estudos de associação, legislação e
práticas diretas, com predominância de estudos teóricos
(55,6%) e quantitativos (30%). Intervenções baseadas
em inteligência emocional demonstram efeitos positivos
na prevenção da autolesão e do comportamento
suicida, sobretudo em contextos escolares e
comunitários, embora ainda sejam limitadas as
evidências robustas de efetividade.

A escola é considerada um espaço estratégico para
ações preventivas universais e seletivas, com resultados
positivos em programas que envolvem alunos, pais e
professores. Nos serviços de saúde, destaca-se a
importância de integrar a prevenção à educação,
fortalecendo a atenção primária por meio da detecção
precoce, promoção da saúde e intervenções no território.
Ações governamentais têm papel fundamental na
criação de políticas, articulação intersetorial e promoção
de ambientes seguros. A mídia, por sua vez, é vista como
aliada na redução do estigma, na divulgação de serviços
de apoio e na construção de uma cobertura ética sobre
o tema.

Conclusões

Referências

As habilidades socioemocionais mostram-se
fundamentais na prevenção do comportamento suicida
entre adolescentes, promovendo a saúde mental. É
essencial integrar escola, saúde e políticas públicas em
ações articuladas e sustentadas, com planos nacionais e
locais. O setor saúde, especialmente o Sistema Único de
Saúde (SUS), deve atuar de forma intersetorial com
educação e assistência social, com foco na realidade local.
Reforça-se a necessidade de intervenções baseadas em
evidências, abordagens intersetoriais e registros
sistemáticos das ações e seus resultados
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