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Questéo e contexto:

A pandemia COVID-19 e
necessarias medidas de mitigacédo
tém sido associadas a
consequéncias negativas em salde
mental, especulando-se que 0s
problemas mentais, psicossociais e
econdmicos resultantes possam
favorecer o comportamento suicida;
o0 artigo analisado realizou a mais
abrangente avaliacédo até a data
sobre esta questao.

Analise do estudo:

Foram pesquisadas as seguintes
bases de dados: PsycINFO,
PubMed, Cumulative Index of
Nursing and Allied Health
Literature, Scopus, Web of Science,
ERIC, Embase, e ProQuest
Dissertations and Theses Global.
Foram selecionados 54 estudos,
correspondentes a 64 amostras: 32
amostras da comunidade; 21
amostras de populagdes clinicas; 9
amostras de profissionais da “linha
da frente”; em termos de
comportamento suicida, a presenca
de ideag8o suicida foi avaliada em
55 amostras, as tentativas de
suicidio em 13 amostras e
automutilagdo em 9 amostras. A
andlise envolveu 308.596
individuos. A informacé&o proveio de
paises diversos, e o tamanho da
amostra em cada estudo variou
entre 14 e 69.054 individuos. A
idade média dos participantes foi de
34.2 anos (d.p.=10.5), sendo 57.5%
do género feminino.

Resultados:

Foram estimadas taxas de prevaléncia média ponderada
geral de ideac&o suicida, tentativas de suicidio e
comportamentos autolesivos durante COVID-19. A taxa de
eventos para ideacéo suicida foi de 10,81% para as
amostras combinadas, e de 11,84%, 10,70% e 6,96% para
amostras da comunidade, clinicas e da linha de frente,
respetivamente. Para tentativas de suicidio, a taxa de
eventos foi de 4,68%, 2,68% e 10,87% para amostras
combinadas, comunitarias e clinicas, respetivamente. A
taxa de eventos de automutilag&o foi de 9,63%, 6,11% e
12,03% nas combinadas, comunitérias e clinicas,
respetivamente.

Apbs inclusdo de co-variaveis, meta-regressoes revelaram
gue: a prevaléncia de ideagdo aumentou a medida que a
percentagem de participantes do género feminino
aumentou (B = 2.19, p = .036); a prevaléncia de ideac&o
aumentou conforme a idade da amostra diminuiu (B = -
0.29, p = .015); aumentando também & medida que a
pontuacdo do indice de democracia aumentou (B = 0,15, p
= 0,005). Quanto a tentativas de suicidio, a prevaléncia de
tentativas diminuiu a medida que a pontuagao do indice
de democracia aumentou (B = -0,57, p = 0,040). Idade
média e indice de democracia moderaram a prevaléncia
de automutilacdo, de modo que a prevaléncia de
automutilagao diminuiu com o aumento da idade (B = -
0,04, p = 0,020) e com aumento do indice de democracia
(B =-0,17, p = 0,004).

A meta-regresséo indicou ainda que a ideacéo suicida foi
mais prevalente em amostras clinicas vs. comunitarias e
da linha de frente. A ideacéo suicida foi também mais
prevalente na Asia-Australasia e na América do Norte vs.
Europa Ocidental. Os resultados também indicaram que a
prevaléncia de tentativas de suicidio foi significativamente
mais alta em amostras clinicas versus amostras da
comunidade.

Discussao:

Esta a meta-analise sugeriu aumento
da taxas de eventos para ideacao
suicida, tentativas de suicidio e
automutilagao durante a pandemia de
COVID-19. Essas taxas de eventos sédo
altas em relagdo aos estudos pré-
pandémicos. A presente meta-analise
néo dispOs de dados longitudinais, pelo
gue comparagdes pré e pds-
pandémicas devem ser interpretadas
com prudéncia.

Implicagdes na pratica clinica:

Decisores e profissionais de salde
deverdo estar sensiveis para o
aumento de risco suicida durante a
pandemia COVID-19. Intervencdes de
salide publica baseadas em evidéncias
para toda a populagéo, destinadas a
prevenir o suicidio, devem ser
reforgcadas durante a pandemia: p. ex.
limitar o acesso a meios letais e a
substancias ligadas ao suicidio. S&o
importantes medidas para mitigar o
sofrimento mental de viver em uma
pandemia. Essas medidas incluem
psicoeducacao sobre o impacto dos
comportamentos individuais na saude
mental (por exemplo, o consumo de
midia), maior acesso a apoios de salde
mental e programas de prevengao
eficazes que reduzam a ideagéo suicida
para grupos vulneraveis, e normalizar o
comportamento de procura de ajuda.

O comportamento suicida pode aumentar na
sequéncia da pandemia Covid-19; é importante
monitorizar este risco e favorecer a procura de ajuda.

O objetivo desta Newsletter é a disponibilizagdo de informagéo sobre areas relevantes para a pratica clinica, com base na melhor
evidéncia cientifica. Sdo localizados estudos relevantes e de alta qualidade, criticamente avaliados pela sua validade, importancia
dos resultados e aplicabilidade pratica e resumidos numa ética de suporte a deciséo clinica. E dada prioridade aos estudos de

causalidade — revisées sistematicas, ensaios clinicos, estudos de coorte prospetivos/retrospetivos, estudos seccionais cruzados e
caso-controlo — incluindo-se ainda, quando justificado, estudos qualitativos e metodoldgicos, assim como artigos de revisdo sobre

temas relevantes
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