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RESUMO

O presente trabalho discute as leituras subjetivas da conduta autolesiva na adolescéncia
contemporanea. Tendo em vista que este ¢ um comportamento que tem alcangado proporg¢des
epidémicas, acometendo uma parcela significativa da adolescéncia na atualidade, faz-se
necessaria a compreensao dessa pratica para a criacdo de intervencdes no campo da satide
publica, sobretudo, da psicologia. Para tanto, foi realizada uma pesquisa de campo, por meio
de um grupo focal, com a finalidade de possibilitar, aos participantes, condi¢cdes de se
expressarem em um ambiente seguro € acolhedor, para que dialoguem, debatam e exponham
suas ideias acerca do fenomeno estudado, possibilitando uma aprendizagem construida pelo
proprio sujeito (DA SILVA SANTOS et. al., 2016). A técnica utilizada para abordar o conteudo
na investigagdo foi a entrevista semiestruturada, através da qual pretende-se obter relatos que
proporcionem compreender a percepcdo dos adolescentes contemporaneos acerca deste
fendmeno. Foi possivel concluir, entre outras coisas, que os adolescentes participantes
apresentam um entendimento profundo sobre o tema. As concepg¢des subjetivas dos
participantes da pesquisa sobre a conduta autolesiva vao ao encontro do que tem sido postulado
por estudiosos da tematica, sobretudo, no que tange a precarizagdo da qualidade das relagdes
interpessoais e intrafamiliares, € em como elas tém corroborado para o aumento da incidéncia
do fendmeno em nosso tempo.

Palavras-chave: Conduta Autolesiva. Adolescéncia. Contemporaneidade.



ABSTRACT

This paper discusses the subjective readings of self-injurious behavior in contemporary
adolescence. Considering that this behavior has reached epidemic proportions, affecting a
significant part of adolescence today, it is necessary to understand this practice for the creation
of interventions in the field of public health, especially psychology. In order to do so, a field
research was carried out, through a focus group, with the purpose of enabling participants to
express themselves in a safe and welcoming environment, so that they can discuss, discuss and
present their ideas about the studied phenomena , making possible a learning constructed by the
subject itself (DA SILVA SANTOS et al., 2016). The technique used to approach the content
in the research was the semi-structured interview, through which we intend to obtain reports
that provide an understanding of the contemporary adolescents' perception of this phenomenon.
It was possible to conclude, among other things, that the participating adolescents present a
deep understanding on the subject. The subjective conceptions of the participants of the research
on self-injurious behavior are in line with what has been postulated by scholars on the subject,
especially regarding the precariousness of the quality of interpersonal and intrafamily
relationships, and how they have corroborated the increase in incidence of the phenomenon in
our time.

Keywords: Conduct Self Injury. Adolescence. Contemporaneity.
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1. INTRODUCAO

A conduta autolesiva pode ser caracterizada como uma tentativa de autocontrole, de
distribuicao de poder, de sacrificio para obter salvagao, uma tentativa de expressar a angustia que
o sujeito sente em decorréncia da insignificancia da relagdo entre o sujeito e a sociedade na
contemporaneidade (ASSUMPCAOQ, 2016).

A autolesdo ¢ comumente associada somente a cortes na pele, porém, Giusti (2013),
afirma que a conduta autolesiva ¢ definida como todo e qualquer comportamento consciente de
agressao direta contra o proprio corpo, tais como: cortar a propria pele, queimar-se, arranhar-se,
bater em si mesmo. Segundo estudos como o de Ross & Heath (2003), este comportamento
atinge, principalmente, adolescentes e adultos da faixa etria entre 14 e 24 anos.

Segundo Dos Santos (et al., 2011), na atualidade, os adolescentes encontram-se em uma
encruzilhada de excesso de demandas, parte do mundo adulto e parte dos atravessamentos
institucionais, que sdo as normas sociais. Adolescentes tém seus conflitos, seus sofrimentos
transbordando a todo o campo social, questionando os ideais adultos; enfrentando crises no
ambito familiar e instituigdes, nos quais esta inserido.

Conforme afirma Bouchard (2005), nesse periodo de mudangas, a nivel psicolédgico, o
adolescente encontra-se hipersensivel, impulsivo, suscetivel, emotivo, impaciente, em constante
desequilibrio e estado de conflito. O autor afirma, ainda, que estas mudancas decorrentes do
adolescer!, provocam no individuo crescente nivel de angustia e ansiedade.

De acordo com Lourencgo (2008),

Adolescentes que recorrem a comportamentos autolesivos exibem niveis mais
elevados de afetos negativos, que se tornam dolorosamente complicados de gerir e
levam por isso a busca de elementos que lhes permita diminuir os niveis de angustia
e sofrimento (p.7).

De acordo com Macedo (2010), dados recentes indicam a ampliacdo de estudos que
contextualizam a adolescéncia em relagdo a cultura na qual estd inserida, marcada pela depressao,
ansiedade, abuso de substancias, transtornos, violéncia, com destaque para “patologias do agir”,
tais como alcoolismo e condutas autolesivas.

Para Borges, Werlang; Fensterseifer (2005 apud NUNES, 2013) os comportamentos
autodestrutivos sdo um problema de saude publica, evidenciando assim, a necessidade de

discussodes e estudos acerca do tema. Por meio da compreensao deste fendmeno, torna-se possivel

! Termo utilizado pelo autor como denominador do processo de experienciar a adolescéncia.
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a identificacdo precoce das causas e motivagdes por tras da conduta autolesiva, possibilitando a
criagdo e execugdo de estratégias de prevencao e intervengdo sobre o fendmeno.

Taxas de comportamentos autolesivos em adolescentes tém aumentado a nivel global,
tornando-se a autolesao um comportamento recorrente entre jovens, adolescentes e até mesmo
criangas. A tematica tem requerido atencdo e estabelecimento de politicas de promocao de
cuidado e satde por profissionais da satide e da educagdo nos paises ocidentais (NUNES, 2013;
WILLIAMS; BYDALEK, 2007; GLASSMAN et al., 2007).

A conduta autolesiva estd associada também a depressdo, soliddo, ansiedade,
hostilidade, queixas somaticas e raiva, caracteristicas mais comuns ao periodo da adolescéncia,
dentre outros sentimentos como autoimagem negativa e dificuldades interpessoais (GRAFF &
MALLIN, 1967 apud CASTILHO, GOUVEIA; BENTO, 2010).

Segundo Crivelatti; Durman; Hofstatter (2005), os adolescentes se deparam com varias
situacdes novas e pressdes sociais, favorecendo condigdes proprias para variagdes de humor e
mudangas expressivas no comportamento. Ao se deparar com grandes cargas de sentimentos
como ansiedade, tensdo, raiva, medo, decorrentes dessas condigdes, estes podem anteceder o
comportamento autolesivo, como uma medida que objetiva o fim destas sensacdes, provocando,
posteriormente, o sentimento de bem-estar e alivio momentaneo, como afirma Giusti (2013).

Poucos estudos tém sido realizados na discussdo acerca da conduta autolesiva, fazendo-
se necessario o aprofundamento neste fendmeno, promovendo a compreensdo do comportamento
autolesivo, de modo a minimizar os acometimentos contemporaneos € contribuir com o avango
da psicologia para a criagdo de estratégias clinicas de enfrentamento, possibilidades de
intervengdo na psicoterapia e medidas preventivas da conduta autolesiva.

Considerando a necessidade de pesquisas voltadas a este fendmeno, o presente projeto
visou realizar uma investigacao no que tange ao comportamento autolesivo, através de um grupo
focal, que permitiu aos referidos sujeitos, a expressao de discursos, opinides e percepcdes acerca
da conduta autolesiva, na busca da resolu¢ao do problema de pesquisa: Qual ¢ a percepgao dos
adolescentes contemporaneos de Palmas — TO acerca da conduta autolesiva?

Considerando a propor¢ao epidémica e a faixa etdria mais acometida por este fendmeno,
estabeleceu-se o objetivo de pesquisa: Compreender as interpretagdes subjetivas da conduta
autolesiva para adolescentes urbanos no contemporaneo, a partir da andlise de um grupo focal
em uma instituicao de ensino privada em Palmas - TO.

A busca por respostas para o problema de pesquisa foi orientada pelos seguintes
objetivos especificos: 1) Levantar fatores de risco da conduta autolesiva relacionados a faixa

etaria, género e situacao socioecondmica de adolescentes de uma instituicdo de ensino privada
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de Palmas - Tocantins; 2) Identificar quais sentidos/sentimentos do ideal subjetivo adolescente
estdo associados a conduta autolesiva a partir de um grupo focal realizado com adolescentes de
uma institui¢ao de ensino privada de Palmas - TO; 3) Elencar as motivagdes por tras da pratica
da conduta autolesiva em adolescentes de uma institui¢cao de ensino privada em Palmas — TO.

Considerando as particularidades e a complexidade do estudo, este se justifica por
discutir o tema enquanto demanda contemporanea, que, segundo estudos como o de Ross; Heath
(2003), afeta em sua maioria adolescentes e adultos da faixa etaria entre 14 ¢ 24 anos.

Mendonga; Maia; Ribeiro (2007) destacam a crescente importancia de estudar e
compreender os adolescentes. Afirmam ainda que, na década de 80, nos paises desenvolvidos,
surgiu uma corrente de investigacdo que iniciou o estudo dos comportamentos de risco.
Descobriu-se que os fatores de risco associados a mortalidade e morbidade desta faixa etaria
estdo relacionados a fatores comportamentais.

Ressalta-se que estas agdes devem partir de um esforco coletivo, que envolva o ambiente
familiar, escolar, e que leve em consideracao os sentidos subjetivos atribuidos ao ato, com foco
na participagdo da prevengdo do comportamento autolesivo, pois, conforme Vicentin (2006, p.
14), “a vulnerabilidade e o ‘risco social’ que atravessam os corpos ¢ as vidas de criangas e de
adolescentes diminuem quanto mais se ampliam os compromissos coletivos™.

A presente pesquisa se justifica pela possibilidade de trazer uma investigagdo no que
tange ao comportamento autolesivo, essa investigacdo servird para o enriquecimento dos
conhecimentos académicos e de profissionais da psicologia acerca das interpretacdes subjetivas
da conduta autolesiva para os adolescentes, servindo de subsidio para o avango da psicologia na
compreensdo do fendmeno estudado.

Este trabalho estd divido em cinco partes. O referencial tedrico abordou os seguintes
temas: adolescéncia, adolescéncia contemporanea, adolescéncia e subjetividade, conduta
autolesiva e conduta autolesiva e contemporaneidade. A metodologia consiste na formagao de
um grupo focal em uma institui¢do privada de ensino em Palmas-Tocantins, composto por um
universo de cinco adolescentes do ensino médio com idade cronologica entre 14 e 16 anos.
Quanto a analise dos dados, o método utilizado foi a analise de discurso, com o intuito de
proporcionar uma interpretacao fidedigna com embasamento teorico no referencial supracitado.
Ap6s a discussdo dos dados, as considera¢des finais refor¢aram os principais achados e sua

relacdo com os estudos ja realizados acerca do comportamento autolesivo.
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2. ADOLESCENCIA

O ciclo de vida do ser humano ¢ disposto em etapas, sendo uma delas a adolescéncia,
que esta entre a infancia e a vida adulta. De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude
(OMS/World Health Organization et al., 1995), a adolescéncia compreende o periodo entre os
10 e 19 anos de idade, desencadeado por mudancgas corporais e fisioldgicas provenientes da
maturacdo fisiologica. Segundo Ferreira e Nelas (2016), nesta fase iniciam-se os primeiros
indicios fisicos da maturidade sexual, realizagdo social e de independéncia adulta.

Ferreira; Nelas (2016) afirmam que a adolescéncia foi caracterizada por muitos anos
como sendo uma fase de transicdo, na qual o individuo perpassa da dependéncia da infancia para
as responsabilidades da vida adulta que sdo atribuidas. Na contemporaneidade, essa transi¢ao ¢
melhor definida como a passagem por momentos diversos de matura¢dao, construcao da
identidade, escolha do caminho profissional e estruturagao do projeto de vida.

Nao ha consenso quanto a duragdo do periodo da adolescéncia, entretanto, Ferreira;
Nelas (2016) afirmam que este periodo estara provavelmente concluido quando o jovem
conseguir concretizar uma série de tarefas, ditas da fase do desenvolvimento, que se expressam
no plano intelectual, na socializagdo, na afetividade e na sexualidade. Esses processos de
desenvolvimento e maturacdo sdo individuais e em periodos de tempo diferentes para cada
sujeito, além de que, s@o fases que podem ser vivenciadas ou ndo pelos individuos. Perpassar por
estes processos nao determina o ingresso ou nao do adolescente a vida adulta.

Coll (1995) descreve a adolescéncia como uma etapa psicossocial do desenvolvimento
humano arcada por conflitos subjetivos e socioculturais, com alteragdes fisiologicas e
psicologicas. Esta passagem, associada as responsabilidades impostas socialmente, pode gerar
sofrimento, pois, trata-se de uma etapa na qual ndo se ¢ mais crianga, mas ainda ndo se tem o
status de adulto (1995, p. 263). Brito (2011, p. 208) reforca que se trata de uma etapa de transicao
e transformacdes fisicas, psiquicas, afetivas e sociais, na qual as alteracdes hormonais e
morfoldgicas impdem-se, assim como a emergéncia de novas capacidades de sentir, pensar e
agir, quando o jovem precisard reestruturar o seu corpo, agora sexuado, a sua identidade psiquica

€ 0 seu melo.

A adolescéncia ¢ uma fase do ciclo de vida marcada pelo conceito de desenvolvimento
com transformacdes que marcam, sucessivamente, quatro esferas do
desenvolvimento: o corpo, o pensamento, a vida social e a representacao de si. A nivel
bioldgico, o corpo modifica-se profundamente com a puberdade; a nivel mental, o
pensamento torna-se objecto de transformacgdes quantitativas e qualitativas; a nivel
social, a vida evolui pelo duplo movimento de emancipagdes da tutela parental e da
adopgao de novas relagdes com os pares. Deste modo, a representagdo de si mesmo
modifica-se, possibilitando a constru¢do de uma identidade estavel (CLAES, 1992
apud BEATO, 2008, p. 14).
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A adolescéncia, como um periodo de transi¢do e conflitos, carregado de mudancgas
fisicas, sociais e psicologicas, imposi¢do de novas responsabilidades, necessidade de insercao
em grupos e percepgoes acerca da realidade, geram grande acimulo emocional que podem ser
expressos das mais diversas formas. Lourengo; Queiroz (2010) reforcam que a adolescéncia se
caracteriza como uma etapa critica do processo de desenvolvimento humano, uma vez que ¢é
marcada por diversas transformagdes de cunho fisicos, psiquicos e sociais. Para Nunes (2013),
trata-se de uma fase intensa, de transformacdes e de conflitos, em que o adolescente pode reagir
com comportamentos agressivos, impulsivos ou mesmo suicidas, como solucao para os seus
problemas (BORGES; WERLANG, 2006), sendo comum o sofrimento psiquico (STHENEUR,
2006).

Os sentimentos adversos advindos das modificagdes corporais tornam-se comuns
entre os adolescentes, 0s quais experimentam essas passagens evolutivas, possuindo
uma mente infantil residente, entretanto em um corpo que vai aproximando-se do
estereotipo adulto, levando ao surgimento de alternancia de fases que podem ser
retratadas como periodos de negacao, fuga, revolta, depressdo, elaboragao, aceitagdo,
timidez, apatia, urgéncia, conflitos afetivos, crises religiosas e erotismo exacerbado,
constituindo um conjunto de acontecimentos denominados de entidade
semipatologica (ABERASTURY; KNOBEL; 1981 apud DA SILVA BRETAS et al.,
2008, p. 405).

Para Sousa (2006), a adolescéncia representa um periodo de construcdo de valores
sociais e de interesse por problemas éticos e ideoldgicos, no qual o adolescente em suas novas
capacidades cognitivas de reflexdo e abstracdo, elabora mentalmente hipoteses, debate ideias e
confronta opinides, construindo uma teoria propria da realidade. Posteriormente, o adolescente
pode passar por sofrimento psiquico na tentativa de alcancar a autonomia, pois, seus proprios
valores sdo confrontados com os valores do “mundo adulto”. Trata-se de um periodo em que
aspectos como valores sociais e ideologias ainda nao estdo completamente construidos e,
portanto, instala-se uma crise.

Martins (2011) confirma a premissa de que devido as transformacdes tipicas do periodo
transitorio, o adolescente enfrenta angustias inerentes a estruturacdo de sua personalidade,
redefini¢do de valores e conceitos, busca de novos relacionamentos e autonomia, caracterizando-
se como um periodo de grandes conflitos, no qual tornam-se contestadores e revoluciondrios,
manifestam condutas contraditorias, apresentam mudancas de humor com relativa frequéncia,
entre outros aspectos.

Portanto, tal como afirma Botega (2015, p. 156), “os adolescentes sao mais propensos
ao imediatismo e a impulsividade, e ainda ndo possuem plena maturidade emocional”; assim
sendo, possuem maior dificuldade para lidar com estressores, tais como término de

relacionamentos, situagdes constrangedoras, rejeicao, fracasso escolar, dentre outras frustracgoes.
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2.1 Adolescéncia e Puberdade
De acordo com Ferriani; Santos (2001), o conceito de puberdade esta relacionado as
mudangas fisicas e bioldgicas sofridas pelo individuo, as quais iniciam aproximadamente aos
9/10 anos de idade, periodo em que os modos infantis comegam a ausentar-se, dando espago as
modificagdes corporais que antecedem a idade adulta. De Almeida; Rodrigues; Simoes (2007)
afirmam que a transformagao se inicia com o surgimento das caracteristicas sexuais, indicando
que o corpo infantil comeca a se despedir e o corpo juvenil, a emergir, e que essas modificacdes

se denominam puberdade.

A puberdade ¢ um periodo dindmico do desenvolvimento marcado por rapidas
alteracdes no tamanho e na composi¢do corporal. Um dos principais fenomenos da
puberdade ¢ o pico de crescimento em estatura, acompanhado da maturagao biologica
(amadurecimento) dos 6rgaos sexuais e das fun¢des musculares (metabdlicas), além
de importantes alteragdes na composigdo corporal, as quais apresentam importantes
diferengas entre os géneros (RE, 2011, p. 60).

Conforme Moreira, Fragoso; Junior (2004), o desenvolvimento decorrente desse
periodo esta baseado no desenvolvimento dos 6rgaos genitais, desenvolvimento da mama e idade
da menarca (o sexo feminino), pelos pubicos, dentre outros. Tanner (1989) afirma que ha uma
variabilidade individual dos fenomenos decorrentes da puberdade, pois cada individuo possui
um periodo diferente para inicio dessas mudangas, bem como um ritmo de prosseguimento das
mesmas.

Nessa fase, ha aumento na producdo de hormdnios que acarretam transformacdes
externas marcantes. No sexo feminino ha, dentre outras, o desenvolvimento dos seios, o
aparecimento de pelos pubianos, mudanca nas proporc¢des corporais principalmente nos quadris,
nadegas e coxas. Ja no sexo masculino ha o engrossamento da voz, estirdo do tronco e da altura,
crescimento do pénis e testiculos, crescimento das maos e pés, desenvolvimento de massa
muscular, dentre outros (FERRIANI; SANTOS, 2001).

Martins (2011) discorre que este se trata de um periodo de transformacgdes corpdreas
que geram angustias, curiosidades e muitas dividas que necessitam ser compreendidas, de forma
a possibilitar o surgimento de conflitos.

As mudangas psicoldgicas que se produzem neste periodo, e que sdo a correlacdo de
mudangas corporais, levam a uma nova relagdo com os pais e com o mundo. Isto s6 €
possivel quando se elabora, lenta e dolorosamente, o luto pelo corpo de crianga, pela
identidade infantil e pela relagdo com os pais da infancia. Quando o adolescente se
inclui no mundo com este corpo ja maduro, a imagem que tem do seu corpo mudou
também sua identidade, ¢ precisa entdo adquirir uma ideologia que lhe permita sua
adaptacdo ao mundo e/ou sua agdo sobre ele para muda-lo (ABERASTURY;
KNOBEL, 1981, p.13).
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Moreira (et al., 2008) afirma que com a maturagdo, inicia-se a busca do prazer, do
conhecimento de si ¢ de autoafirmacao, tornando-se comumente rebeldes e com acentuadas
alteracdes de humor, porquanto vivem em constantes conflitos. Este mesmo autor afirma ainda
que o conflito de geracdes, a pressdo social € a busca da identidade provocam indecisdao € um
problema comum aos jovens: o de lidar com suas mudangas corporais e conflitos interiores no
campo da sexualidade, além da necessidade de estima e aceitagao.

Aberastury; Knobel (1981) ressaltam que, para estabelecer sua identidade, o adolescente
nao so deve enfrentar o mundo adulto para o qual ndo esta totalmente preparado, bem como, deve
desvencilhar-se de seu mundo infantil no qual vivia cdmoda e prazerosamente, em relagdo de
dependéncia, com necessidades basicas satisfeitas e papeis claramente estabelecidos.

Os autores supracitados afirmam ainda que somente quando o adolescente ¢ capaz de
aceitar, simultaneamente, suas caracteristicas de crianca e de adulto ¢ comecga a aceitar as
mudangas do seu corpo, ¢ que a sua nova identidade comega a surgir. Esse extenso processo de
busca de identidade exige grande gasto energético e ¢ a consequéncia da perda da identidade

infantil decorrente das mudancas corporais.

2.2 Adolescéncia no contemporaneo

Coll; Marchesi; Palacios (2004) afirmam que a cultura introduz multiplas influéncias no
desenvolvimento do adolescente. Destaca-se a importancia do papel da cultura, grau de
dinamismo da cultura, do momento historico no desenvolvimento do individuo. As fronteiras
temporais e caracteristicas psicoldgicas dos adolescentes contemporaneos estdo amplamente
relacionados com a maior ou menor facilidade para se chegar ao status de adulto, em aspectos
como dependéncia econdmica, entrada ao mercado de trabalho, formagao de sua propria familia.
Os autores supracitados afirmam ainda que o que determina a conduta do individuo sdo os
processos psicologicos superiores adquiridos no decorrer da evolucdo histérico-cultural e,
depois, no desenvolvimento individual.

Diferentes culturas em diversos momentos socio histéricos oferecem maneiras distintas
de percepgoes, descri¢des afetivas, formas de atividades, dentre outros aspectos. Os adolescentes
podem sentir-se perdidos neste processo, uma vez que, conforme Gurski; Pereira (2016, p. 431),
trata-se de um tempo esvaziado de sua dimensdo subjetiva, transformado em uma sequéncia de
acontecimentos com os quais se deve lidar de forma eficiente e resolutiva. A falta de habilidades
para lidar com a resolutividade da era contemporanea pode resultar na frustragdo do adolescente.
Reichert; Wagner (2007) afirmam que o sujeito adolescente ¢ autor e ator de sua préopria historia

e das diferentes histdrias sociais, ao passo em que sdo varias as influéncias dos sistemas de que
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participa. Assim, quando o adolescente se depara com as varias situagdes novas e pressoes
sociais, sdo favorecidas condigdes para que alguns desenvolvam quadros francamente
depressivos com notaveis sintomas de descontentamento, confusdo, soliddao, incompreensao e

atitudes de rebeldia (CRIVELATTI; DURMAN; HOFSTATTER, 2005).

O desafio desse processo envolve o desejo de ser independente e, a0 mesmo tempo, o
de preservar a ligacdo com a familia e a sociedade. Seu desenvolvimento sofre a
influéncia de varidveis internas, tais como autoestima, percepcdo do ambiente,
relagdes com autoridade e desejo para a independéncia, assim como sofre influéncia
de variaveis externas: estrutura familiar, comunicagdo familiar, presenga ou auséncia
de controle e o ambiente emocional que envolve o individuo. (REICHERT;
WAGNER, 2007, p. 408)

Nota-se uma era em que o imediatismo predomina. Segundo Pelegrini (2003), a
temporalidade ja ndo ¢ a mesma. Predomina agora, sob a ordem do imediato, a exigéncia de se
alcancar, ontem, o modelo ideal. O autor afirma ainda que o imediato € uma caracteristica que
permeia varios aspectos da cultura contemporanea, podendo gerar sofrimento e sintomas como a

ansiedade, a angustia e a tristeza.

Assim, estamos, cada vez mais, confrontados com uma imediatez que nos aproxima
de uma engrenagem, como um fabrico em série, no qual a técnica sobrepde-se a
dimensdo organica das rela¢des, sendo raras as situagdes de densidade na experiéncia
com o tempo (GURSKI; PEREIRA, 2016, p. 431).

Conforme Bauman (2007, p. 7), vivemos uma sociedade "Liquido-moderna",
caracterizada pela fluidez das relagdes que sdo instantdneas, sem vinculos duradouros. Em
concordancia, Almeida (2009 apud PADILHA; CAFE; DA SILVA, 2014) corrobora que
vivemos atualmente em um novo mundo, que tem produzido uma nova sociedade mais exigente,

imediatista € comunicativa. Bauman afirma que esse aspecto se denomina “instantaneidade”.

“Instantaneidade” significa realizacdo imediata, “no ato” — mas também exaustao e
desaparecimento do interesse. A distancia em tempo que separa o comeco do fim esta
diminuindo ou mesmo desaparecendo; as duas nog¢des, que outrora eram usadas para
marcar a passagem do tempo, e, portanto, para calcular seu “valor perdido”, perderam
muito de seu significado — que, como todos os significados, derivava de sua rigida
oposi¢do. Ha apenas “momentos”—pontos sem dimensdes (BAUMAN, 2001, p.137).

Correa (2011) reafirma que, atualmente, o que tem valor € o veloz, o instantaneo e que
a valoriza¢ao do instantaneo promove capacidade infinita a0 momento, a durabilidade e o longo
prazo perderam o significado, dando espaco ao imediatismo. A sociedade vive a era do
passageiro e descartavel.

Santos; Silva (2016) destacam que o mundo contemporaneo, frente ao surgimento de
varias eras, como o mundo virtual, vai sofrendo alteragdes para o ajustamento das culturas. Com
isso, as aceleragdes do tempo, do imediatismo, da fragmentagdo do espaco e das coletividades,

vao provocando a propagac¢ao do individualismo.
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Benjamin (1936/1994b apud GURSKI; PEREIRA, 2016) denomina esse processo de
empobrecimento da dimensdo da experiéncia e indica os resultados de vivermos em um periodo
em que o tempo ¢ contado em numeros, como indice de produtividade, sem restar espago para o
tédio, assim, o individuo sente a necessidade de utilizacao do tempo para ser produtivo. A cultura
contemporanea apresenta um contexto de fragilidades, atravessada pela fluidez das relagdes.
Bauman (2009, p.19) corrobora quando afirma que “vida liquida significa constante autoexame,
autocritica e autocensura, que alimenta a insatisfacao do eu consigo mesmo”.

Gurski e Pereira (2016) afirmam que na busca de um lugar para si, parecido com um
novo nascimento, o adolescente sofre com os efeitos advindos da desmoralizac¢do da experiéncia,
do empobrecimento das narratividades, da auséncia de diferenga geracional, fatores esses que
impossibilitam ao adolescente evocar o espago da experiéncia como espago de elaboracao de si,

dificultando a assimilag¢do de suas a¢des e consequéncias destas.

2.3 Subjetividade na adolescéncia

O ser humano, o mundo e a sociedade sdo construidos dialeticamente, na perspectiva
historico construto de sua existéncia. Segundo Fonseca (2011), existe uma relagdo dialética entre
singular-particular-universal, em que o homem particular ¢ um ser social, e que ndo traz a priori,
dentro de si, uma esséncia delimitada. Ele ¢ produto de multiplas determina¢des (MARX, 1983
apud FONSECA, 2011). Assim, pressupde-se que o individuo € construido no vir-a-ser social,
desenvolvendo o ser singular, a individuagdo, que se obtém por meio da mediagdo social-
singular. Conforme Guattari; Rolnik (1996), “os pontos de singularidade, os processos de

singularizacdo sdo as proprias raizes produtivas da subjetividade em sua pluralidade” (p. 52).

A subjetividade estd em circulag@o nos conjuntos sociais de diferentes tamanhos: ela
¢ essencialmente social, e assumida e vivida por individuos em suas existéncias
particulares. O modo pelo qual os individuos vivem essa subjetividade oscila entre
dois extremos: uma relago de alienacdo e opressdo, na qual o individuo "se submete
a subjetividade tal como a recebe, ou uma relagido de expressdo e de criagdo, na qual
o individuo se reapropria dos componentes da subjetividade, produzindo um processo
que eu chamaria de singularizacdo (GUATTARI; ROLNIK, 1996, p. 33).

O processo da adolescéncia traz consigo desafios subjetivos que podem ser arduos
perante uma estrutura psiquica que vem se constituindo de modo fragil. Esse modo fragil,
constituido das dificuldades provenientes da adolescéncia, acaba por dificultar que respostas as
atuais exigéncias possam ser construidas, indicando que o ato autolesivo pode estar relacionado
as formas de expressao e alivio de sofrimento intenso (BERNARDES, 2015).

De acordo com Bernardes (2015, p.21), um relato frequente ¢ de que a “dor da alma” ¢

intensa, € 0 comportamento autolesivo faz com que se amenize essa dor, como se a dor real do
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corpo fosse menor do que a “dor da alma”. Refor¢ando a ideia proposta por Grunennvaldt (et al.,
2012, p. 384), que corrobora que ¢ através de nosso corpo que a expressao se realiza e revela o
sentido de nossas experiéncias como expressao pura, como manifestacdo de um interior no
exterior.

Nesse processo de construcdo da subjetividade na contemporaneidade, nota-se que
episodios autolesivos costumam estar presentes em adolescentes. Essa pratica ¢ comumente
associada a dor pela mudanca da fase supracitada. Os episddios autolesivos podem ser um reflexo
dessa dor, expressa sob a forma de cortes, escoriagdes, dentre outros.

Destaca-se que na modernidade contemporanea, a autolesdo ndo se refere somente a
atos infringidos através do uso de instrumentos cortantes e mutiladores que cortam, rasgam,
perfuram, queimam partes do corpo; caracteriza-se também como autolesao praticas socialmente

aceitas e normatizadas, como tatuagem, piercing e alargamento de orificios corporais.
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3. CONDUTA AUTOLESIVA

Segundo Costa (2003) as marcas corporais estdo presentes desde a pré-historia, no qual
estas estavam ligadas a expressao artistica, bem como “ser marcado para existir”’. Essas marcas
(aneis, pinturas, escarificagdes, mutilagdes) demarcavam o corpo com uma identidade de
pertenga, sustentando um reconhecimento social.

Drieu, Proia-Lelouey e Zanello (2011) afirmam que as marcas corporais na adolescéncia
sdo reconhecidas como ritos de iniciacdo nas sociedades de cultura transgeracional, se
manifestando em especial no periodo que antecede as cerimonias de passagem. “No quadro da
iniciacdo, estes sdo verdadeiros atos de submissdo a lei do grupo, marcas simbolicas que
caracterizam a passagem da infancia para a idade adulta” (DRIEU; PROIA-LELOUEY;
ZANELLO, 2011, p.10). De acordo com os autores supracitados, trata-se do apagamento ou do
reaparecimento do corpo, assinalando através de cerimonias a integracdo do individuo a seu
grupo social.

O primeiro escrito sobre o autodano foi de Menninger (1938 apud GIUSTI, 2013), no
qual propde que este comportamento esteja relacionado a uma tentativa de tranquilizar-se,
obtendo alivio imediato de ansiedade e tensdo ou dor interna apds o ato (WILLIAMS;
BYDALEK, 2007). Segundo o DSM-V (2014), o individuo se engaja em comportamentos de
autolesdo com uma ou mais das seguintes expectativas: obter alivio de um estado de sentimento
ou de cognicdes negativas; resolver uma dificuldade interpessoal; induzir um estado de
sentimento positivo. O sentimento de alivio citado ¢ experimentado durante ou logo apos o
comportamento autolesivo. Estes aspectos sdo critérios para diagnostico da autolesao segundo o
DSM-V (2014).

Segundo De Almeida (2010), o comportamento autolesivo define-se como o impulso ou
compulsdo autoagressiva no qual o individuo realiza autolesdes voluntdrias provocando a
destruicao ou a alteragdo deliberada de tecidos organicos sem intengao suicida consciente, que
podem variar de intensidade, sendo as lesdes leves caracterizadas por comportamentos como
arranhar a pele com as unhas, queimar-se com pontas de cigarros; caracterizam-se como lesoes
moderadas também cortes superficiais em bracgos, feitos com pregos ou pedacos de vidro, e nas
lesdes graves pode-se realizar a auto-enucleacdo, a autocastracdo, € mais raramente a auto-
amputacao de membros do corpo, como maos, dedos, pernas, lingua e lobos da orelha (NUCCI;
DALGALARRONDO, 2000; DINIZ; KRELLING, 2006).

A conduta autolesiva ¢ um fendmeno em ascendéncia, tomando propor¢des de uma
demanda de saude publica. O interesse por este tema tem crescido consideravelmente, parte desse

crescimento deve-se a aten¢do da midia a este comportamento, principalmente em redes sociais
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como Facebook, Instagram, Tumblr. Giusti (2013) evidencia que, na contemporaneidade, a
conduta autolesiva ¢ conceituada como qualquer agressdo direta ao proprio corpo sem intengao
suicida, sem aceitacao social e sem fins de exibicionismo. Além disso, os atos sdo previamente
pensados e executados sem influéncia de alcool e outras drogas. Nao héd uma causa especifica
para este comportamento.

Ainda de acordo com a referida autora, as formas mais frequentes de autolesdo sdo:
cortes superficiais, queimaduras, arranhdes, mordidas, bater partes do corpo contra parede ou
objetos e cutucar ferimentos com consequente aumento destes ferimentos e sangramento.
Usualmente, utiliza-se mais de um método para a pratica autolesiva, em diferentes ocasides. Um
estudo realizado por Klonsky (2011) revelou que 50% dos automutiladores utilizavam mais de
um método para provocar as lesoes, em média dois tipos. As areas frequentemente mais atingidas
sdo bragos, pernas, peito e outras areas na parte frontal do corpo, onde o acesso ¢ mais facil.

Conforme Matos (et al., 2012), o comportamento autolesivo ¢ secreto e costuma
envolver partes do corpo que sdo relativamente faceis de esconder, como brago, coxa, abdomen
e pulso. A autora afirma ainda que alguns sinais do comportamento autolesivo sdo: cicatrizes
frequentes ou inexplicaveis; cortes, hematomas, queimaduras; utilizagdo de roupas inadequadas
a estacdo do ano (mangas compridas ou cal¢as no verdo para cobrir cicatrizes); recusa a participar
de atividades que exijam maior exposi¢cdo do corpo sem roupa (como a natacdo ou aula de
educagdo fisica); comportamento isolado como passar muito tempo no banheiro ou em outros
locais isolados; curativos frequentes; sinais gerais de depressao; abuso de substancias; posse de
utensilios afiados (laminas, canivetes); indicacdes de extrema ira, dor, tristeza ou imagens de
danos fisicos nos trabalhos de casa e em outras tarefas realizadas, por exemplo na sala de aula.

Sentimentos como raiva de si mesmo, aumento de tensdo, ansiedade, depressao, disforia
e sensacao de perda e controle sdo antecedentes ao comportamento autolesivo. Estes sentimentos
podem ter varias origens; sensagdes como rejei¢ao ou abandono (real ou ndo), sentimento de
culpa e vazio sdo comuns precedentes ao ato. Posteriormente ao ato, sdo comuns as sensagoes de
bem-estar, alivio momentaneo e/ou culpa, vergonha e tristeza pelo ato de se autolesionar, ressalta
Giusti (2013). A autora afirma ainda que as sensagdes de bem-estar e alivio podem perdurar por
horas, alguns dias e, mais raramente, por algumas semanas, retornando os sentimentos
precipitantes. Durante o comportamento, ¢ comum nao sentirem dor ou dor de leve intensidade
associada as lesdes.

Segundo Favazza (1998), o comportamento de mutilagao quando se torna repetitivo, sao
considerados como adictos deste comportamento, ou seja, os pacientes tornam-se dependentes

da conduta autolesiva e das sensagdes que sdo promovidas. O aumento da frequéncia deste
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comportamento pode ocasionar uma desfiguracdo fisica e incapacidade de controlar o
comportamento, nesta fase ¢ comum a tentativa de suicidio. O autor ressalta ainda que, a mudanga
de comportamento episodico para repetitivo ocorre de forma gradual, geralmente entre 0 5°e 10°
episodio para uns e entre o 10° e 20° episodios para outros.

Quanto aos fatores de risco, varios podem estar relacionados ao comportamento
autolesivo, frequentemente, experiéncias traumaticas na infancia e idade adulta estdo associadas
ao desenvolvimento deste comportamento. Nunes (2013) afirma que a literatura aponta como
fatores de risco: ser adolescente, do sexo feminino e ter histéria de abuso sexual, fisico ou
emocional (ALAN, 2006 cit. in WILLIAMS; BYDALEK, 2007, apud NUNES, 2013). Ainda, a
existéncia de comportamentos emocionais como o mau humor, baixa autoestima, pobre controle
de impulsos, tristeza, raiva, ansiedade ¢ uma incapacidade de identificar aspetos mais positivos
da vida, podem ser fatores de risco para o comportamento de autodano na adolescéncia
(DEROUIN; BRAVENDER, 2004 apud NUNES, 2013).

Segundo Giusti (2013), o comportamento autolesivo costuma iniciar durante a
adolescéncia, entre os 13 e 14 anos, e pode persistir por décadas. Segundo alguns estudos, a
conduta autolesiva ¢ mais prevalente em adolescentes e este dado tem se confirmado com o
decorrer dos anos, sendo considerada como uma das formas encontradas para essa descarga
emocional decorrente do processo de transi¢do. Estudos afirmam que este comportamento esta

comumente associado a sensacdo de alivio que o ato promove.

3.1 Conduta Autolesiva e Contemporaneidade
Andrieu (2008) afirma que ao longo da histéria, o corpo foi um objeto sem precedentes
de culto, ritual e cuidados. Nos dias atuais, hd uma grande abrangéncia de adeptos a modificacdes
como tatuagens, piercings, implantes, entre outras praticas. Debord (1997, p.14) afirma que no
mundo contemporaneo domina-se a Sociedade do Espetaculo, no qual a exacerbagdao da imagem
fisica ¢ a possibilidade de existir para o outro. Debord afirma ainda que o espetaculo se
caracteriza como tendéncia a fazer ver. [...] a vida concreta de todos se degradou em universo

especulativo (DEBORD, 1997, p.18/19).

De acordo com Sibilia (2004), a subjetividade estruturada em fung¢do do corpo torna-
se um espago constante de criacdo epidérmica e de expressdo do eu. Esse
esvaziamento da interioridade e a transformacao constante da superficie epidérmica
do corpo estdo a servico nao s6 da captagdo dos olhares como também da
espetacularizacdo do eu (DA SILVA, 2011, p. 244).

O individuo contemporaneo vive essa perspectiva, de que ser notado pelo outro € o que

o faz existente. Segundo Dinamarco (2011), o corpo ¢ usado como o primeiro receptor do olhar
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do outro. Nesse contexto, as marcas corporais do comportamento autolesivo sdo uma
possibilidade de alcangar a singularidade, bem como de demarcar o eu visto pelo outro. Da Silva
(2011) afirma que, essas vicissitudes tém se utilizado do envelope corporeo para a exteriorizacao
e expressao do eu.

O referido autor afirma que, o impulso que move o corpo no contemporaneo ¢
delimitado a forma de obter prazer, seja através das modificacdes, aquisicdo de novas
caracteristicas e percep¢do do outro. O aumento de casos do comportamento autolesivo
representa essa busca na contemporaneidade. As marcas tornam-se simbolos culturais que
servem para visibilizar aquilo que somos, para classificar, hierarquizar e agrupar nos diversos

contextos sociais (GONCALVES; DE QUEIROZ SILVA, 2017).

[...] com seu corpo enquanto local de fundamento para sua identidade, construindo um
sentido de si mesmo como sujeitos pertencentes a um grupo especifico e especial [...],
estabelecendo-se assim [...] fronteiras entre o que se considera como patologia ou
como mais um comportamento de autoafirmagdo grupal (ARCOVERDE, 2013, p.
73).

Gongalves e De Queiroz Silva (2017), afirmam que, segundo Adler e Adler (2011, p. 6,
apud GONCALVES e DE QUEIROZ SILVA, 2017), o corte (cutting) ¢ um comportamento
comum entre adolescentes. Adler; Adler afirmam ainda que, “[...] esta pratica tem recebido mais
reconhecimento, em estabelecimentos escolares, médicos e populares” (2011, p.6), e apontam
que o perfil de automutiladores, em sua maioria adolescentes, ¢ reforcado pela sua maior
visibilidade e comunica¢do. Os autores afirmam que os adolescentes frequentam sites online
como Facebook, Twitter, Instagram, Tumblr, Blogs, onde discutem seus dramas sociais,
conflitos, criando e mantendo diarios e relatos sobre seus sentimentos.

Estudos como o de Arcoverde (2013, p. 69), a partir de Adler e Adler (2007), afirmam
que “[...] a difusdo da autoles@o em meios de comunicacao de massa faz com que muitos tenham
conhecimento de tal fendomeno e aprendam ndo s6 como fazé-lo, mas como interpretar a
experiéncia”.

Cedaro e Do Nascimento (2013) afirmam que o individuo que se autolesiona procura se
sentir melhor, pois, consumam o ato por ndo saberem lidar com emocdes fortes, pressdes externas
e problemas de relacionamento, considerando o ato como uma maneira de administrar
sentimentos pela via da atuacdo, em vez de expressa-los verbalmente, uma vez que, o que deve
ser destruido através do ato, estaria internalizado. Assim, o autor conclui que se autolesionar seria

uma forma de amenizar a angustia, gerando simultaneamente dor e prazer, decorrente do alivio.
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4. PERCURSO METODOLOGICO

Tratou-se de uma pesquisa aplicada, de natureza qualitativa (GOLDENBERG, 1997;
SILVA; MENEZES, 2001) e objetivo metodologico exploratorio (GIL, 1991; SILVA;
MENEZES, 2001, p. 21). Quanto ao procedimento metodologico optou-se pela formagao de um
grupo focal.

O grupo focal baseia-se em reflexdes coletivas, através das quais o pesquisador interage
com os participantes direcionando as perguntas conforme o objetivo da pesquisa (MORGAN,
1997). A esséncia do grupo focal ¢ colher dados a partir da discussdo focada em topicos
especificos e diretivos, tais como: adolescéncia; subjetividade; cultura e conduta autolesiva. A
entrevista semiestruturada ¢ sensivel a alteragdes a medida em que o pesquisador se aproprie da
teoria que sustenta o estudo, bem como ao aparecimento de temas elencados pelo proprio grupo
analisado.

A pesquisa foi realizada dentro do universo adolescente heterogéneo em um unico
encontro para discussdo do tema, com duragdo aproximada de 90 minutos. Para qualificar a
amostra, foram ouvidos adolescentes (com idade cronolédgica entre 14 e 16 anos) estudantes de
uma instituicao privada de ensino de Palmas — TO. A escolha dessa amostra foi realizada com
intermédio da orientagdo pedagogica da instituicdo de ensino através de indicag@o de estudantes
apontados pela mesma, mas que ndo, necessariamente, tenham a conduta autolesiva como
pratica. Foram convidados a partir de Carta de Convite entregue pela orientagdo pedagogica.

Considerando a Natureza Qualitativa do estudo, o universo da amostra compreendeu um
grupo de 5 participantes do ensino médio.

O intuito foi discutir sobre temas relacionados a conduta autolesiva e sua pratica na
adolescéncia. Para tanto foram realizados:

e Roteiro de observagdo: a partir das varidveis descritas;
e Entrevista semiestruturada com auxilio de um dispositivo gravador de 4dudio; e
e Analise dos Dados.

O roteiro de observagdo, segundo Anastasiou; Alves (2004), esta relacionado as etapas
de organizagdo, analise e sintese, que, de acordo com os objetivos deste estudo, incluem a
observacdo das habilidades dos participantes na apresentagao de ideias, pertinéncia, bem como
seu desempenho em discutir o tema apresentado.

Conforme Boni; Quaresma (2005), as entrevistas semiestruturadas combinam perguntas
abertas e fechadas, através da qual o informante tem a possibilidade de discorrer sobre o tema

proposto. Optou-se pela utilizacdo de um dispositivo gravador de dudio para que fosse possivel
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a participagdo mais ativa do pesquisador enquanto mediador, bem como para possibilitar uma
analise de discurso mais fidedigna.

Schraiber (1995) afirma que o uso de gravador na realizagdo de entrevistas amplia o
poder de registro e captacao de elementos de comunicagdo de extrema importancia, pausas de
reflexdo, dividas ou entonagdo da voz, aprimorando a compreensdo da narrativa.

A pesquisa proporcionou uma interligacdo entre os conceitos que estdo envolvidos, para
que assim fossem encontrados os resultados esperados. Dessa forma, ao estudar as compreensoes
subjetivas de adolescentes contemporaneos sobre o fendmeno estudado, esperou-se maior
esclarecimento sobre o dado que se torna um problema emergente na atualidade, atingindo
proporgdes epidemiologicas. Esperou-se, a partir deste dado, obter informagdes capazes de
auxiliar profissionais de areas distintas da satide e educagao na criacao de técnicas de manejo e

prevencdo da conduta autolesiva.

4.1 Do Procedimento Metodologico

Obedecendo aos critérios da Resolucao 466/2012 (que trata da normatizagao de
pesquisas com seres humanos), o projeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA), obtendo parecer
favoravel em 17 de setembro de 2017, sob o CAAE de niimero 69123117.7.0000.5516.

Apo6s contato com a institui¢do, com os adolescentes e seus respectivos responsaveis,
bem como leitura e assinatura do Termo de Assentimento Livre e Esclarecido e Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido por parte do adolescente e seus responsaveis,
respectivamente, foi agendada uma data e hordrio com os adolescentes voluntarios para
realizagdo do grupo focal, que aconteceu na propria institui¢do de ensino.

A pesquisa ocorreu em uma institui¢ao privada de ensino de Palmas — TO, no dia 04 de
outubro de 2017. O grupo focal foi realizado na sala de multimeios disponibilizada pela
instituicao de ensino. Por se tratar de uma sala ampla, as carteiras foram organizadas em circulo,
com o objetivo de propiciar uma interagao face-a-face com os participantes.

O encontro, que teve inicio as 14h45 e encerramento as 16 horas, foi dividido em cinco
momentos:

a) Inicialmente, foi estabelecido rapport com o grupo, oportunizando o momento
para que todos se apresentassem, solicitando que fosse informado: nome, idade e série de ensino;
apos, foi perguntado se haviam feito a leitura da carta convite. Diante da resposta positiva de
somente dois participantes, foi explicado brevemente o objetivo geral da pesquisa e a proposta

do grupo focal.
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O grupo foi composto por uma populacdo adolescente heterogénea, com idade entre 14 e 16

anos. Todos os participantes cursavam a 1? série do ensino médio.

IDENTIFICACAO IDADE SEXO SERIE DE ENSINO
Participante 1 15 anos Sexo feminino 1° ano - ensino médio
Participante 2 15 anos Sexo feminino 1° ano - ensino médio
Participante 3 14 anos Sexo feminino 1° ano - ensino médio
Participante 4 16 anos Sexo masculino 1° ano - ensino médio
Participante 5 16 anos Sexo feminino 1° ano - ensino médio

b) Em seguida, foi projetado com auxilio de um aparelho data-show e caixa de som
multimidia (recursos da institui¢do participante), o video: “Automutilacdo afeta 20% dos jovens
brasileiros”, com duragdo de 13 (treze) minutos e 34 (trinta e quatro) segundos. O video ¢
resultado de uma matéria produzida pelo Jornal Fantastico da Rede Globo de Televisao, tendo
ido ao ar na edicdo de domingo a noite, no dia 20 de novembro de 2016. O video estd
disponibilizado em plataforma de dominio publico o que exime o pesquisador da autorizagao da
emissora para utilizacdo do mesmo, desde que citada sua fonte;

c) No terceiro momento foi lancada a pergunta: “Por que um adolescente se
automutila?”, com objetivo de coletar nos discursos concepcdes da automutilagdo a partir das
vivéncias subjetivas de cada adolescente membro do grupo. Os participantes foram convidados
a expor suas percepgoes, sentimentos, opinides € quaisquer outras visdes acerca da conduta
autolesiva.

d) No quarto momento foi solicitado que cada adolescente tivesse uma fala final
respondendo em uma frase a pergunta: “Com base na discussdo de hoje, para vocé, o que ¢
automutilagao?”.

e) Em seguida, o grupo foi encerrado com uma fala de agradecimento da pesquisadora,
reforcando que caso algum participante do grupo tivesse necessidade de um atendimento
psicologico a partir de motivagdes e/ou inquietagdes produzidas pelo grupo focal, que procure o
Servico de Psicologia do CEULP/ULBRA — SEPSI, localizado na Av. JK, Quadra 108 Norte,
Alameda 12, Lote 10 — Plano Diretor Norte, Palmas — TO. Telefone: (063)3223-2016,
informando ter sido participante voluntario da pesquisa, onde serd oferecido atendimento
psicologico de forma gratuita a este participante. O pesquisador comprometeu-se a entrar em
contato com o SEPSI, bem como direcionar ¢ acompanhar os individuos participantes,

assegurando o acesso ao processo terapéutico, caso fosse percebida a necessidade deste.
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5. FATORES DE RISCO DA CONDUTA AUTOLESIVA EM UMA INSTITUICAO DE
ENSINO PRIVADA DE PALMAS - TO

Os fatores de risco sdao conceituados por Gongalves; Freitas; Sequeira (2011) como os
elementos capazes de desencadear ou associar o acontecimento de algum evento indesejavel. Ja
Polleto; Koller (2008) definem fatores de risco como aspectos relacionados a eventos negativos
de vida que, quando presentes, aumentam a probabilidade do individuo apresentar problemas
fisicos, sociais ou emocionais.

A conduta autolesiva, enquanto fator de risco, representa um elemento de consequéncias
fisicas, decorrente da incapacidade de gerir as emocgdes e anguUstias internas, tornando-se um
elemento de exteriorizacdo desta situacdo emocional e tentativa de busca do equilibrio

Gongalves; Freitas; Sequeira (2011) afirmam que alguns fatores de risco para o
comportamento autolesivo sdo transtornos psicoldgicos, desajuste emocional, expectativas
elevadas dos pais em relacdo aos filhos, rigidez familiar, divorcios, dificuldades escolares, morte
de pessoas significativas, dentre outros aspectos.

Em um estudo realizado por Lourengo (2008), constatou-se que o comportamento
autolesivo tém significados diferentes, embora possam estar inter-relacionados, sdo normalmente
marcados pela necessidade de aliviar ou controlar uma dor emocional intoleravel, muitas vezes
expressado como um modo de conseguir suportar a vida.

O discurso trazido pelos participantes corrobora com Le Breton (2012), no qual afirma
que estes comportamentos arriscados, tais como se ferir, nao se reduzem a um jogo simbdlico na
eventualidade da morte, ou de algum modo, ser violentamente ferido; estes comportamentos
acontecem com discri¢do, mas mantendo o potencial perigo para o jovem. Esta fala é confirmada
no momento em que o participante relata o desconhecido indice de automutilacdo em sua sala de

aula.

- Na nossa sala, somos uma sala de 50 alunos, somos a maior sala da
escola, na nossa sala tem pelo menos 6 pessoas que se automutilam,
ndo sei se vocés sabiam disso, mas tem 6 pessoas no minimo que se
automutilam.

(Participante 2, sexo feminino, 15 anos)

Um estudo feito por Luz (2015) confirma que a automutilagdo ¢ um fendmeno que tem
surgido na escola de sua pesquisa (CEF 33 Ceilandia) e também em outras escolas no Distrito
Federal. De acordo com Santos (2017), a conduta autolesiva tem emergido principalmente no
periodo da adolescéncia e no contexto escolar, que tem sido apontado como local em que se

observa a maior prevaléncia deste comportamento.
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De acordo com Dillenburg (2013), a escola, como um espago de socializagdo de varias
idades e personalidades, deve exercer uma relagdo construtiva, de respeito e interacdo, de forma
que se evite a criagdo de rotulos e estigmas aos alunos que praticam a autolesdo. Para a
participante 2, a escola deveria ter um posicionamento diferente em relagdo aos episddios de

automutilagao.

- Eu vi muito caso de abuso sabe, dentro da escola. E ai a escola ndo
enxerga isso, a escola so enxerga o que vocé tem um aluno que se
automutila na sala de aula, dentro da instituicdo, mas a escola ndo
para para observar quais os problemas além disso, tipo assim: “tem
um aluno se automutilando, mas o que aconteceu para ele fazer isso?
Foi bullying? Foi com os pais? Serd que foi com a institui¢cdo? = Nado
para pra ter essa conscientizagdo, é por isso que isso ocorre.
(Participante 2, sexo feminino, 15 anos)

- E o que a escola faz? Eu ja participei de um negocio desse, eu falava
para ela e ela ndo prestava aten¢do no que eu estava dizendo, mas aqui
¢ uma escola que ainda tem muito preconceito. E uma escola muito
preconceituosa por parte dos alunos, ndo a instituicdo em si. A
primeira a¢do da coordenac¢do foi acionar a made dela, eles ndo
tentaram ajudar ndo tentaram: “vem ca, me explica o que a gente pode
fazer para te ajudar”, eles so ligaram: “olha moga, a sua filha esta
aqui se cortando o que é que a gente faz? ', ndo é assim.
(Participante 2, sexo feminino, 15 anos)

Este resultado refor¢a o que ¢ apresentado por Aratjo e Carvalho (2008), quando
mencionam que os adolescentes t€ém recorrido frequentemente aos comportamentos de autolesao
na escola, para que esses comportamentos sejam evidenciados e consequentemente notados.

A violéncia autodirigida no contexto grupal, de acordo com Reis (et al., 2012), ¢
considerada como um ritual (um contagio), como um meio de unido de grupo e de associacgdo e,
como tal, ¢ realizada com objetivo de obter a sensagdo de pertencimento e aceitacdo do grupo.

Segundo Oliveira (2016), a autolesdo tratando-se de um processo doloroso, continua
sendo realizada por conter um significado para aquele que a produz. Ainda segundo a autora, este
comportamento pode ser visto socialmente como algo execravel e repulsivo, mas, para o grupo
que compartilha desta pratica, este ato € uma inscricao, uma forma de pertencimento. Para Miller;
Smith (2008), a conduta autolesiva também pode ser uma consequéncia de uma tentativa de
adaptagdo a um contexto ou situagdo para o adolescente.

A Organizacdo Mundial da Satide - OMS (apud SANTOS, 2017) afirma que a

adolescéncia ¢ considerada a faixa etaria na qual a cultura dos pares se faz mais presente. Para
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Neto (2005), ¢ durante essa fase que os pares se tornam uma forte influéncia, o que faz dos
adolescentes um grupo vulneravel a agir de acordo com a conformidade e aceitagdo do grupo.
Esse aspecto tende a aumentar o engajamento em condutas de risco, comportamentos ou
situagdes desadaptativas, como a pratica de autolesdo, bullying, dentre outros contextos da
adolescéncia.

Dentre as vozes do grupo, a conduta autolesiva foi citada por um dos participantes como
um critério de inser¢cao em grupos, confirmando o citado por Rocha (2015) e pelo DSV-V (2014),
que o comportamento autolesivo pode ocorrer em carater exploratorio, por influéncia dos pares

(casos em grupo).

- Euvi isso acontecendo, pessoas que estavam se automutilando porque
estava todo mundo fazendo.
(Participante 1, sexo feminino, 15 anos)

Alguns aspectos das relacdes com pares também sao levados em consideragao, segundo
Santos (2017), aspectos como problemas interpessoais, rejeigdo, conflitos e dificuldades
emocionais sdo influenciadores para a ocorréncia do comportamento autolesivo.

Assim, percebe-se que a conduta autolesiva ¢ entendida, dentre outros aspectos, como
uma pratica de integragdo a grupos e de refiigio a desordem interna dos adolescentes. De acordo
com as ideias expostas, percebe-se que os aspectos internos e interpessoais sao fomentadores do
comportamento autolesivo e estdo em evidéncia quanto aos fatores de risco associados a este

comportamento.
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6. SENTIDOS/SENTIMENTOS DO IDEAL SUBJETIVO ADOLESCENTE
ASSOCIADOS A CONDUTA AUTOLESIVA EM ADOLESCENTES DE UMA
INSTITUICAO DE ENSINO PRIVADA DE PALMAS - TO
Os comportamentos autolesivos, tal como afirma Cardoso (2016), ndo dependem de
uma causa unica, normalmente, nenhuma causa singular ou agente de tensdo isolado explica esta
conduta, assim como foi verificado nos relatos dos adolescentes participantes. Geralmente, varios
fatores de risco agem de forma cumulativa, o que aumenta a vulnerabilidade de um individuo aos
comportamentos autolesivos.
A conduta autolesiva esta associada a diversos fatores, dentre eles, de acordo com
Hooley; Germain (2014), aos niveis elevados de psicopatologias, contextos estressores ou

traumaticos na infancia e influéncias prejudiciais do meio social proximal.

E importante entender que quando individuos deliberadamente se autolesionam,
existe uma ampla gama de fatores envolvidos. Alguns desses individuos tem historico
de abuso e/ou negligéncia parental ou algum outro tipo de evento traumatico ocorrido
durante a infancia. Outros possuem transtornos ou sindromes comdrbidas, sendo a
conduta autolesiva considerada um sintoma de tais patologias. Considera-se associado
ao comportamento autolesivo também o periodo do ciclo vital (na adolescéncia o
comportamento emerge ¢ ¢ mais frequente, intenso e grave), distor¢des cognitivas,
fungdes emocionais e atuagdes contextuais (SANTOS, 2017, p. 42-43).

O relato dos adolescentes confirma a ideia de Santos (2017), quando descreve que a
autolesdo pode estar associada as relacdes interpessoais deficitarias, autoimagem negativa,
fatores biologicos e mudangas corporais, condi¢des patoldgicas, fatores cognitivos, experiéncias
afetivas negativas, dentre outros.

Os participantes destacaram a exclusao social e bullying como um fator diretamente
ligado ao comportamento autolesivo, assim como afirma Nock; Mendes (2008), ao citarem a
autolesdo como resultante do estresse psicologico, na qual a excitacdo fisiologica em individuos
que se autolesionam torna-se uma forma de lidar com o estresse advindo das relagdes sociais

negativas.

- A automutila¢do aqui na escola e em outros lugares eu ndo acho que
€ 50 por um motivo, ndo pode falar que é por esse motivo aqui, se fosse
por esse motivo aqui a gente conseguia ter uma solu¢do, mas a gente
ndo tem porque pode ser bullying, pode ser exclusdo social.
(Participante 2, sexo feminino, 15 anos)

- 86 que um dos grandes motivos entre esses todos é a questdo da
exclusdo social, por exemplo com vocé, uma pessoa conversa contigo
e discorda totalmente da sua forma de pensar e vai falar mil e uma
coisas de vocé para os colegas, isso virou uma escada, geral, as
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pessoas vao comegando a sentir raiva de vocé sem ao menos conversar
contigo. Isso aconteceu comigo.
(Participante 4, sexo masculino, 16 anos)

De acordo com estudos feitos por Cardoso (2016), os jovens com comportamentos
autolesivos registram altos indices de insucesso ou abandono escolar, problemas de
comportamento ou isolamento social, sendo um dos fatores causadores deste
abandono/insucesso, o bullying, que se caracteriza como um tipo de violéncia exercida entre
pares no contexto escolar ou vizinhanga, de forma intencional e repetitiva. O autor supracitado
afirma ainda que adolescentes que se identificam como vitimas de bullying e violéncia de pares,
tendem a ter um risco elevado de vir a adotar comportamentos autolesivos, principalmente entre
adolescentes mais novos, uma vez que o bullying estd comumente associado a adolescéncia.

A vulnerabilidade interpessoal, caracterizada por Nock (2008), como habilidades de
comunicagdo pobres e baixa capacidade de resolu¢do de problema, podem ocasionar um conjunto
de vulnerabilidades inter e intrapessoais, que culminam em respostas ineficazes a eventos
estressores, aumentando dessa forma o risco de engajamento em comportamentos autolesivos.

Ao associar o comportamento autolesivo as praticas de exclusdo, Milani (1999) afirma
que os adolescentes, ao se envolverem com a violéncia, tanto na condi¢cdo de vitimas ou de
perpetradores, terminam por sofrer alguma forma de exclusdo. Para o autor, quando os
adolescentes sdo vitimados, ocorre a exclusdo da propria vida ou do “estado de completo bem-
estar fisico, mental e social”, e quando € o agressor, o adolescente ¢ excluido da possibilidade de
viver em exercicio da cidadania.

Tendo esses aspectos violados, os adolescentes recorrem a alternativas formas de lidar

com esse fator estressor, sendo uma dessas formas o comportamento autolesivo.

Tal crise gera no adolescente a necessidade de formar grupos, “estereotipando-se a si
proprios, aos seus ideais e aos seus inimigos”, podendo tornar-se “intolerantes e cruéis
na sua exclusdo de outros que sdo ‘diferentes’, como uma forma de defesa contra
esse sentimento de perda de identidade (ERIKSON, 1976 apud MILANI, 1999, p. 3).

Essa fragilidade interior do adolescente, muitas vezes mascarada sob atitudes
agressivas, ¢ uma das causas de sua vulnerabilidade a variados fatores de risco, tais como alcool,
drogas, DST’s, autovioléncia, dentre outras, afirma Milani (1999).

Os adolescentes, como afirma Santos (2017), expressam suas fragilidades e sentimentos
sob diversas formas. Dentre essas formas, podem existir a necessidade de apoio, atengdo,
necessidade de integracdo grupal, afirmacao de identidade, entre outras. Nock e Prinstein (2004)
especificam que uma das fungdes interpessoais da conduta autolesiva na adolescéncia € o refor¢o

social positivo, que ¢ quando o comportamento autolesivo auxilia no ganho de atencdo, seja ele
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para obter cuidados, obter reacdo de alguém (mesmo que negativa), dentre outras afirmagdes.
Este aspecto ¢ confirmado pelos adolescentes participantes desta pesquisa, uma vez que 0S
mesmos citaram a autolesdo como uma forma de obter atencao,

Na seguinte fala constatam-se estas fungdes supracitadas.

- Existem pessoas como a gente disse que acontece, Ao casos e casos

porque tem pessoas que fazem para chamar atengdo, tem pessoas que

fazem por brincadeira tem pessoas que fazem para ser parte.
(Participante 1, sexo feminino, 15 anos)

Lourenco (2008) confirma que existe uma série de fungdes diferenciadas associadas ao
comportamento autolesivo, dentre eles, angustia ligada a relagdes interpessoais, objetivo de gerar
intimidade, suporte, status, entre outros. Alguns destes aspectos foram constatados na fala da
participante 1.

Ainda de acordo com esta fala, foi possivel detectar também a necessidade de adaptagao
decorrente das intensas mudangas trazidas pela adolescéncia, o que gera sentimento de incerteza,
inadequacdo, necessidade de pertencimento, dentre outros sentimentos expressados pelos
adolescentes neste estudo.

Encontra-se ainda nestas fun¢des, a conduta autolesiva como tentativa de redu¢ao desses
sentimentos de ansiedade, satisfacdo das necessidades emocionais, resolu¢do de conflitos
internos, ou ainda encorajamento de estimulos exteriores, tal como afirma Lourenco (2008) e
também ¢ exposta nas falas dos adolescentes estudados.

O que se constata nesse estudo ¢ que a conduta autolesiva ¢ comumente associada a
busca por atengdo e afeto, para que este individuo receba apoio para conseguir lidar com suas
fragilidades e necessidades emocionais. Assim como afirma Cedaro; Nascimento (2013), ao citar
que os sujeitos se autolesionam por ndo terem recursos internos suficientes para lidar com
emogdes fortes, pressoes externas e problemas de relacionamento interpessoal. Através desta
perspectiva, os adolescentes participantes do grupo focal constataram a conduta autolesiva como

uma busca por satisfagdo de necessidades emocionais.
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7. ALGUMAS DAS MOTIVACOES POR TRAS DA PRATICA DA CONDUTA
AUTOLESIVA EM ADOLESCENTES DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO
PRIVADA DE PALMAS - TO
De acordo com estudos realizados por Suyemoto (1988), a aprendizagem social esta
diretamente ligada na explicagdo para comportamentos autolesivos. Este autor afirma que
seguindo a teoria da aprendizagem social, as criangas aprendem desde cedo que lesdes em geral
sdo associadas ao cuidado.
Dessa forma, o engajamento em condutas autolesivas pode ser utilizado como, dentre

outras, tentativa de atrair cuidado para si.

[...] adolescentes também podem testemunhar outros recebendo atencdo ou ajuda e
imitar o comportamento autolesivo objetivando conseguir os mesmos beneficios. Se
o individuo que se autolesiona ¢ visto como alguém superior, de maior status social
no grupo, outros podem imitar seu comportamento ou adotar uma postura competitiva
em relacdo as lesdes, o que pode levar a contagios (FAVAZZA, 1989).

Sao varias as razdes para engajar-se em comportamentos autolesivos. Nock (2009),
afirma que umas das principais seja pedir socorro e comunicar a dor. As constatacdes feitas por
Cedaro; Nascimento (2013) corroboram com o relato dos adolescentes pesquisados, os autores
afirmam que a conduta autolesiva tem a intengdo de aliviar tensdes, dores e as angustias

No ano de 2006, Walsh realizou uma pesquisa na qual estudou durante um ano um grupo
de 25 adolescentes em tratamento relacionado a conduta autolesiva. Ao abordar as motivagdes
existentes para os adolescentes que apresentavam este comportamento, o autor percebeu que
dentre os varios motivos estdo envolvidas razdes intrapessoais, tais como necessidade de se punir,
de aliviar sentimentos de angustia e soliddo, e também razdes interpessoais, como punir outras

pessoas, influenciar pares, manipular ou chamar atengao de outras pessoas.

Aplacar a angustia, ansiedade e outros sentimentos negativos € o principal motivo que
leva os adolescentes a automutilagdo. Estes encontram na dor fisica uma forma de
remediar, mesmo que temporariamente, aquilo que ndo ¢ traduzido em palavras
(OLIVEIRA, 2016, p.13).

Os relatos apresentados pelos participantes confirmam os resultados apresentados por
Walsh (2006) e também por Oliveira (2006), que compreendeu em seu estudo que a pratica da
autolesdo na adolescéncia ¢ motivada pela angustia, a ansiedade e as tensdes vivenciadas pelos
adolescentes, e os praticantes agridem a propria pele como uma forma de expressar aquilo que
nao ¢ possivel ser expresso por meio de palavras.

Desta forma, em concordancia com os autores citados, a Figura 1 apresenta um esquema
com os principais fatores descritos pelos adolescentes da institui¢do de ensino médio privada de

Palmas — TO como motivadores da conduta autolesiva.
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Lang (et al., 2011) afirma que as praticas autolesivas antes tinham objetivos bem
definidos, tais como ritos de passagem, ja atualmente aparecem com motivacdes variadas, de
modo que, muitas vezes, nem mesmo os proprios sujeitos engajados nessas praticas conseguem

expressar por que as praticam.

Diante de tantas questdes, quando ndo se encontra uma maneira de expressar em
palavras essa avalanche de sentimentos, o corpo se apresenta como uma possibilidade
de comunicagdo, e para tal, a pele se torna uma tela onde o individuo se expressa e se
organiza (OLIVEIRA, 2016, p. 5).

Oliveira (2016) afirma que o comportamento autolesivo pode ser compreendido como
uma forma de se comunicar ao outro, de expressar o sofrimento vivido sem entregar-se. Com
essa finalidade, o sujeito exterioriza sobre a pele aquilo ndo se consegue expressar em palavras
e o faz de uma forma que torne sua angustia real, percebida e marcada. Dessa forma, tal como os
participantes deste estudo citaram (Figura 1), a dor fisica passa ser irrelevante diante da dor

existencial, proporcionando aos adolescentes um sentimento de alivio.

Figura 1 — Motivagdes por tras da conduta autolesiva em adolescentes de Palmas — TO.

- Uma forma
de expressar a
vida e a dor.

- Busca por
alivio.

- Uma forma de
tentar ser salvo
daquilo, e a
pessoa acaba
descontando
em si.

- E meio que
um pedido de
socorro.

Fonte: Autor

Dessa forma, constatou-se que o comportamento autolesivo tem diversas motivagoes e
os significados sdo singulares a cada individuo, embora apresentem significados em comum com
a grande maioria dos estudos ja realizados acerca desta pratica. Em concordancia grupal, os
adolescentes deste estudo associaram a conduta autolesiva principalmente ao alivio dos
sentimentos, crises € angustias vivenciadas pelo individuo, bem como um pedido de socorro de

quem pratica este comportamento.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do grupo focal realizado, percebeu-se a disposi¢do e curiosidade dos
adolescentes em discutir a conduta autolesiva. Surgiram muitas duavidas e questionamentos
quanto a esta pratica, uma vez que ¢ uma tematica pouco discutida no ambiente escolar, embora
esteja frequentemente presente neste contexto.

A partir dos resultados obtidos, pode-se observar que a adolescéncia ¢ um periodo de
muitas mudancgas e conflitos subjetivos, podendo ocasionar grande sofrimento psicologico e, na
falta de uma canalizagao saudavel destes conflitos, o individuo pode iniciar a pratica de autolesao
na tentativa de expressar seus sentimentos e conflitos internos.

Este resultado corrobora com os estudos realizados sobre o comportamento autolesivo,
nos quais os estudiosos ressaltam a adolescéncia como o periodo de maior propensao a esta
conduta em razao dos conflitos intra e interpessoais que surgem nesta fase. Para tanto, nota-se a
necessidade de maior produgdo cientifica acerca deste comportamento que t€ém emergido no
universo adolescente e pouco tém sido investigados.

De acordo com os adolescentes participantes, a autolesao esta diretamente associada a
sensacdo de alivio, tal como afirma Oliveira (2016), ao tratar a conduta autolesiva como
expressdo do sofrimento vivido, de forma que o individuo provoca a dor fisica com intuito de
aliviar a dor existencial.

No entanto, a conduta autolesiva pode ser praticada em decorréncia de outras demandas
e com variadas finalidades, tais como as citadas pelos adolescentes, como alivio das tensoes e
pressdes sofridas, pedido de socorro, forma de expressao da vida e dor, bem como uma pratica
de pertencimento a determinados grupos.

Atendendo ao objetivo geral da pesquisa, foi possivel compreender a percepgao dos
adolescentes quanto ao comportamento autolesivo. Tratando-se dos fatores de risco, foram
caracterizados pelos adolescentes como falta de apoio familiar, falta de apoio escolar, abuso
sexual e a adolescéncia em si, como um processo de mudancgas que gera sofrimento e angustia.

Surgiram também nos discursos, aspectos como problemas interpessoais, rejeicao e
dificuldades emocionais como influenciadores para a ocorréncia do comportamento autolesivo,
assim como foi constatado nos estudos de Lourenco (2008), Santos (2017), Oliveira (2016),
dentre outros.

O bullying ¢ um dos aspectos que surgiu no discurso dos adolescentes neste estudo como
motivacao para o comportamento autolesivo, assim como foi constatado por Cardoso (2016) em
sua pesquisa, ao citar que o bullying ¢ um dos tipos de violéncia escolares que provoca o risco

elevado de adog¢do da autolesdo. Os adolescentes participantes, em comum acordo, demonstraram
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sua insatisfacdo quanto a irrelevancia que ¢ prestada ao bullying, embora seja uma pratica
frequente no ambiente escolar, que provoca sofrimento e exclusdo social dos individuos que
sofrem esta violéncia.

Seguindo o roteiro de observacao proposto, os adolescentes que integraram este estudo
demonstraram excelente desempenho na discussdo do tema, bem como boa habilidade na
apresentacdo e estruturacao dos discursos, sendo estes pertinentes ao tema proposto.

Os resultados desta pesquisa demonstraram que segundo os adolescentes, os individuos
praticam a autolesdo como uma forma de mascarar a dor psicologica e expressar contetidos que
ndo conseguem verbalizar pela falta de recursos internos para tal.

Ao fim deste estudo constatou-se também que o comportamento autolesivo tém se
tornado cada vez mais frequente, sendo praticado principalmente no ambiente escolar, por ser
um ambiente em que o sofrimento pode vir a ser notado, sugerindo a possibilidade de ganho de
apoio.

Diante disto, ¢ possivel afirmar que o profissional de Psicologia, enquanto promotor de
saude mental, deve articular agdes de intervengdes € promocgao de saude nos ambientes escolares,
a fim de reduzir este quadro e amenizar as consequéncias deste comportamento, bem como
demonstrar a importadncia do processo psicoterapéutico como auxilio na superagdo destes

conflitos internos.
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