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PAREcER No 026312021
o. s. No 257 na21

EMENTA: Referente ao Proieto de Lei (PL) no 41512020, que "lnstitui a

semana de Prevenção e combate à Violência Autoprovocada:

Automutilação e o Suicídio"'
AUroR: Deputado WILSON SANTOS.

EPUTADo 

", 
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I- RELATORIO

Apresenteiniciativafoirecebidaeregistradapela
secretaria de serviços Legislativos, no dia 06t0512020, lido na 334

sessão ordinária, sendo colocada em pauta em 1310512020, tendo

seu devido cumprimento em 2710512020'

SendoencaminhadoparaoNúcleoSocial,recebido
em 2SIOS]2O2O,tramitado para a comissão de saúde, Previdência e

Assistência social, permanecendo até a data atual aguardando

cumprimento da pendência alusiva ao cumprimento dos requisitos

estabelecidos na Lei no 10.556 de 29 de iunho de 20'|.7, que fixa

critério para instituição de datas comemorativas no âmbito do Estado

de Mato Grosso.

SubmeteuaestaComissão,oProjetodeLei(PL)
no 41 5t2o2o, de autoria do Deputado wilson santos que "lnstituí a
,,semana de Prevenção e combate à violência Autoprovocada:

Automutilação e o suicídio", à ser realizada no âmbito do Estado

deMatoGrosso,anualmente,cominícionosegundodomingodo
mês de setembro"'

No que diz respeito à tramitação e abordagem do

tema, o Regimento lnterno prevê dois casos: no primeiro, verifica-se

a existência de lei que trate especificamente do tema abordado, se

confirmadaoprojetoseráarquivado.Noseoundo,aexistênciade
projetossemelhantestramitando,sehouver,aproposituradeverá
ser apensada.
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Segundo pesquisas realizadas, seja na interneÚ ou

intranetda Assemtleia Legislativa do Estado de Mato Grosso sobre

o assunto e conforme Ficha Técnica apresentada pela secretaria

deServiçosLegislativonoprocessoemmanejo,nãoforam
encontradu, o"oriências que impeçam o seguimento da análise, nos

moldes preceituados pelo Regimento lnterno desta casa de Leis'

Sob o enfoque da

pode ser avaliada mediante

conveniência e relevância social'

Em apertada síntese, é o relatório'

análise Por mérito, a ProPositura

três asPectos: oPortunidade,

II. ANALISE

Cabe a esta Comissão' de acordo com o Art' 369'

inCiSO lV, alíneaS "a" A "e" dO RegimentO lnternO, manifeStar-Se

quanto ao mérito de todas as proposições oferecidas à deliberação

daCasaeassuntosconcernentesàSaúde,Previdênciae
Assistência Social.

O Projeto de Lei em análise tem por objetivo

instituirnoCalendárioa,.semanadePrevençãoeCombateà
Viotência Autoprovocada: Automutilação e o Suicídio,,, a Ser

realizadanoâmbitodoEstadodeMatoGrosso,anualmente,com
início no segundo domingo do mês de setembro'

DeacordocomoNobreDeputado,ajustificativa
para proposição do projeto está no fato de ser um "Tema recorrente

quecresceexponencialmenteemnossoPaís,entrecrianças,jovens
e adultos de quatquer c/asse social. É necessária a realização

desfasatividadesdeprevençãoecombateparaconscientizaros
adolescenfes e seus pais a respeito do perigo e impactos negativos

dessa prática na vida cotidiana durante a semana, pois essa doença

stTenciosaacabafazendoinúmerasvítimas,somenteentre200Te
2Ol6,foramregistradas,noBrasil'106'3T4mortesporsuicídio'de
acordocomlevantamentodoMinistériodaSaude,divulgadoem
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setembro do ano passado. No período analisado, constatou-se um

aumento de 16,8% no totat de ocorrências. Entre homens, o

aumento chegou a 28%o"'

Sobre o tema, ainda existem poucos estudos

publicados, principalmente no Brasil. Alguns estudos a nível

internacional apontam que a automutilação tem prevalência entre os

adolescentes e já e apontada como um problema de saúde pública

no mundo, uma vez que estudos de vários países lrazem taxas altas

e variadas de prevalência em amostras comunitárias e clínicas' A

complexidade do fenômeno é retratada pela diversidade de

nomenclaturas e conceitos utilizados para descrevê-lo, o que se

torna um fator de dificuldade para seu estudo. compreender

algumas características comuns entre os grupos estudados pode ser

uma estrategia para um tratamento preventivo e terapêutico mais

eÍicaz.Entrealgunsestudospublicados,citamosalguns:

SegundoartigopublicadopelaRevisÍaPsicologiaeCiência,a
adolescênciaéumperÍododedesenvolvimentodosseres
humanos onde acontecem inÚmeras mudanças

blopsicossociais. O fim da infância e o inÍcio do período

posterior coniecturam'se como uma fase de descobetÍas' de

consolidações, e de aprendizado por parte dos indivÍduos' Por

se tratar de um perÍodo de transformagões' os iovens ficam

maisvulneráyeisasintempériesdavidahltmana,podendo
surgir às primeiras manifestagões dos sintomas anslosos

fundamentais para o estabelecimento dos transtornos

psicotÓgicos, ,o''o os transtornos anslosos (Beesdo' Knappe&

Pine, 2009). Apesar de ser uma fase de risco para a aquisição

de patotogias, a relação da adolescência com a fobia social e

outras morbidades ainda é pouco entendida, o que, segundo

Beesdo et at. (2009) faz com que seia necessário um maior

númerodeesfudosquepossamavaliarquaiscaracterísticas
são marcanfes no curso do as desenvolvimento crônico da

doença, quais as melhores formas de diagnÓstico e

prognÓstico, padrões de incidência e prevalência' etc'1

Utilizar estratégias como a semanas dedicadas a

debates,pesquisasedivulgaçãosobreoassunto,facilitana
disseminaçãodoconhecimentoeabreportasparaqueoS
adolescentes,adultosefamiliaresquesofremcomoproblemada

-.....--a..*r***rm'.,*m:r;-l;:W 

:i W

Assernbleia Legislativa do Estado de Mato Grosso

Edificio Dantc Manins de Oliveira

Sala 204 - 2" Piso

Secretaria Parlanrentar da Mesa Diretora

Núcleo Social
ErnaiI: nue.l-qr1s9t: ilr]írr.tl.r:-1,gruj-'t

(65) 33 I 3-6908
(65) 33 I 3-6909
(65) 3313-6915



IttãV§Y
À$,$blei3 I.c8iililiv.t

COMISSÃO DE SAUDE, PREVIDÊNCIA E ASSISTÊruCIN SOCIAL

automutilação possam falar mais abertamente sobre o assunto e

buscar ajuda nos serviços de saúde mental'

"A adolescência é um período do desenvolvimento humano

contido entre a infância e a fase adulta' marcada por mudanças

fÍsicas, aogn itivas, emocion ais, socials e comportamentais'

A automutitação é um fenômeno que se inicia na adolescência'

sendo considerado um fator de dificuldade para o

desenvolvimento positivo desta etapa da vida'

l)m estudo, reatizado em sete países da Europa, definiu

automutilação como compoftamentos não fatais em que o

indivíduo intencionalmente causa /esôes a si mesmo

provocando corfes, arranhões ou queimaduras na prÓpria pele'

satta de tocais retativamente altos, ingere fármacos em doses

superiores as poso/og ias terapêuticas' faz uso de drogas

itÍcitas ott suosfáncr'as psicoativas com propÓsito de

autoagressão e ingestão de substâncias ou obietos não

ingeneis. A titeraíura aponta vários métodos e locais de

automutitação sendo o corte citado como procedimento mais

utitizado Petos adolescenÍes' "
(. ..)

%s funções da automutitação mais adotadas pelos

adolescentes são as de Reforço Automático positivo (sentir

alguma coisa, gerar sentimentos) e Reforço Automático

Negativo (regutar emoções negativas' como raiva' ang(tstia'

medo)".2

O contexto social das crianças e adolescentes na

atualidade, Segundo diversos estudos, é marcada pela ,'solidão

afetiva,,, .o, ã ausência dos pais e a introdução de cuidadores

pagos,associadosacomputadores,televisoreseVídeogamesde
Últimageração.Dessaformaasreferênciasdessesadolescentes
não São mais oS pais ou outros cuidadores familiares, mas sim

personalidades impessoais de telenovelas, filmes, ícones da música,

moda e esportistas que serão os modelos identificatórios e que

servirão de "eixo valorativo para a construção do estilo de vida" dos

adolescentes.

"A lnternetpossui impacto potenciat no desenvolvimento de

comportamento autolesivo não suicida e suicídio' nesÚe

contexto, pode se apresentar como ambiente de risco

colaborando com a efetivação do comportamento, como

111|ffi-:i :r[;iiffi :::l]a:]1rll:'a:ffi
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Segundo a pesquisa, "A categoria motivações para a prática da

automutilação apresenta as causas apresentadas pelos

participanies do grupo do Facebook' Nesfe sentil:::::,1::"":

também pode operar como estratégia contemporânea de

prevenção. Atualmente a lnternet faz parte do cotidiano de

mithares de pessoas em todo o mundo' com características

como atemporalidade e extraterritoriatidade vêm ganhando

cada vez miais adeptos' No Brasl/ cerca de 76% das pessoas

acessarn a lnternetÚodos os dias com exposição média diária

de4hsgdesegundaasexfa.Apropagaçáoealcance
da lnternet tem chamado a atençáo do pÚbtico em gera.l'

especialmenfe pais de crianças e adolescentes' além de

piofissionais da área da saúde e dos governos em relação ao

problema do suicídio e da automutilação'"3

(.)

que as causas têm relação Çom ' a fuaa d?'',^p/qbEma§;

;* prl-"* *rte foicom 9, mas eu n fiz mais' Ai começaram

atparecer muitos problemas na minha vida que eu fui fazendo

:o

mais, mais, mais e mais' Eu estava a um ano tão feliz com toda

essa' mudança e tudo voltou outra vez' a angústia' tristeza' as

vezes me sinto abandonada' Nem eu sei como lidar com isso"'

eu tenho muitos pesade/os com violência sexual"' Sinto noio

do meu corpo... as vezes não suporto me tocar"' me olhar"' e

difícil,,..Acabeidesertraídaenquantoestavaemum
relacionamento sério. É complicado. As vzs eu faço de raiva'

frusÍagões cotidianas e depressão"' Eu me cortava pq eu

reamZnre tinha motivos et) me cortava pq eu sou bipolar eu

tinha depressâo e outras coisas mais' Muitas vezes os fllhos

io qu"n* ser melhores para os pals sÓ querem que os pals

tennam orgulho deles.... se Íivéssemos mals pais presenÍes

muitas p"""or" não começariam a se cortar eu tenho

certeza. Comecei a me cortir depols q meu pai morreu a 3

anos e meio, e eu queria realmente morrer' nunca quiz tanto

pois quando *"u ,riho morreu eu estava brigada com ele pelo

fato dete usar drogas nunca estar em casa e nâo se importar

comigo. Quando soube que ele foi assassln ado na cadeia eu

quizíer ele. Porque ele teve que morrer?""

automutilação
manifestação
dependente.

W:ÍãffiHHHlw

osestudosapontamaindaqueapráticada
encontra-se a expressão de um sofrimento e

patológica com característica de comportamento

Os comportamentos dependentes são transtornos
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complexosquesemultiplicamapartirdepredisposiçãogenética,
processos socioculturais, vulnerabilidades psicologicas, expectativas

cognitivas positivas sobre os efeitos e consequências do consumo

de álcool e outras drogas (bem como de outros comportamentos)'

traços de personalidade e temperamento, ausência de um repertório

de habilidades de enfrentamento adequadas e baixa autoeficácia'

"A revisão bibliográfica apontou-se como principals causas do

comportamento autolesivo o gerenciamento de angÚstia ou

regulação de afeto para obter alívio de sentimentos como dor

emocional, apagar esÍados cognitivos ou se acalmar; exercer

inftuência interfessoat para mudar sifuagões, requerer aiuda e

amor ou para mostrar extensão da dor fÍsica; a punição

relacionadaasentimenfosbons;induziresÚadodissoctafivo
para não sentir nada ou senÚir-se "dormente"; buscar

sensagõescomoexcitaçãooueuforiarelacionadaadescarga
de adrenalina produziãa peto code; tidar com o risco de

suicÍdio; manter ou explorar fronteiras a paftir da criação de

timitessimbÓlicosentreoindivíduoeosouÍros;eexpressarou
lidar com a prÓpria sexuatidade' tmpoftante ressaltar que

gerenciamento de angÚstia ou regulação de afeto foi o motivo

preponderante na maioria dos esfudos encontrados na revisão

bibliográfica.""

A apropriação do conhecimento dos fatores de risco

do comportamento autolesivo é importante para possibilitar que os serviços e

os profissionais de saúde, profissionais da educação e familiares estejam

capacitados para operar na prevenção e manejo do fenômeno'

"Automutilação é definida como compoftamento intencional de

destruição ao propin corpo e sem intenção tu?'011"-,^,i

adotescência é o perÍodo predominante para o comportamento'- '

sendo mais frequente em menina que meninos' 17%o e 7'9%'

;;;;"ir;;;entiq. Esrima-se que a prevatência de

automutilação no Reino tJnido situa-se entre 4'6/o e 6'6o/o@' No

Brasil ainda não existem esÍudos que quantifiquem a prevalência

desfe tipo de comportamento' Entretanto evidencia'se o

comporlamento autotesivo como um fenômeno oculto' ou seia' o

número de casos de automutilação que comparece aos seMços

de saÚde é muito pequeno perto dos casos sem tratamento na

comunidade"'3

E ainda:

Y:::i:::a',)1,§:::::::i::::)::
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,,ocomportamentoautolesivoocorreemdiversasfaixasetárias,

sendo predominante em adolescenfes do sexo feminino (Cedaro

& Nascimento, 2013). Em geral, tem inÍcio entre os 13 e 14 anos

e pode persistir por 10 ou 15 anos ou ainda' por mais tempo

(Giusti, 2O1g), Em retação à prevalência do compoftamento

autolesivo nessa faixa etária encontra-se 6'9%o entre estudantes

rngleses, g5,8% entre adolescentes 7ãponeses do sexo

masculino e encarcerados e 45% entre adolescenÍes

americanos. No tocante aos adolescentes canadenses de 12 a

16 anos de idade encontra'se prevatência de 13'9% e entre os

adolescentes americanos de 13% a 39%' No Brasil' os esfudos

sobre prevalência do comportamento autolesivo ainda se

apresentam incipientes, entretanto verifica-se aumento

significativo na busca por esse comportamento"'2

Entre os principais fatores pesquisados temos:

o Exposlgâo à violência (psicotÓgica' física ou sexual)

também esfá assocla da ao comportamento de auto dano;

o lntimidação frequente ou bullying entre crianças e

adolescentes, bem como maus tratos por familiar, problemas

de parentatidade e abuso sexua! estão impticados em aumento

das faxas de automutilação'

. lnvestigação sobre maus tratos na infância e

automutitação mostram assocragão entre abuso sexual na

infância e posterior automutilação na adolescência mostrando

as consequ ências traumáticas e persistentes de abuso sexual

nainfância.Aincidênciadeautomutilaçãoentrevítimasde
abuso sexual é maior mesmo quando comparada com outras

formas de maus-tratos infantis

oAdo/escenfesdelS,16elTanoscomexperiênciade
vitimização de butlying apresentam maior assoclação com

pensamentos e niitoria de automutilação' (McMahona et al''

2010).
oEntreadolescentesdels-l6anos,paraambosos
sexos, observa-se maior assoclaçâo de automutilação

deliberada com relato de aumento de consumo de cigarros ou

átcoole nÚmero de embriagues;

o Entre adolescentes de í3 a 18 anos observa-se mator

risco de auto corte e outros frpos de automutilação entre

aqueles que apresentam relato consumo frequente de drogas

lÍcitas e illcitas.
o Ado/escenÍes com problemas de saÚde mentalou uso

de subsfáncras, sem escotaridade, formação profissional e/ou

emprego são grupo de atto risco para automutitação' No total'

19% da amostra relataram histÓria da vida de auto danos na

Assernbleia Legislativa do Estado de Mato Grosso

Edilicio Dante Martins de Oliveila

Sala 204 - 2" Piso

_--:r::::::::)' r::-:ii:: '._l- : :: _ ':::--::::*-' :::r:::a":::::1-:i:,.f ll

Secretaria Parlalnentar da Mesa Diretora

Núcleo Social
E-rnail: nxclclls(tcitll@itl.ttl,tgqlt-rl

(65) 33 I l-6908
(65) 33 I 3-690e
(65) 33 I 3-69 I 5



rhil|lL

B1ãffi'F"W.,ffi

ffin'd-T
Àlsâalrlet l-tgislntlvB

COMISSÃO DE SAUDE, PNEVIOÊNCIA E ASSISTÊruCIA SOCIAL

idade de 16 anos;desfes pafticipantes 24% não estavam em

educação, emprego, ou foimação na idade de 19 anos' e 40oÁ

das p"""ru, estavam com depressâo e transtornos de

ansiedade, e mais de 35% das pessoas com problema de uso

de substâncias na idade de 18 anos'

o Em retação aos transtornos mentais verificou-se que

entre as meninas os problemas psico/ógicos e a automutilação

podem entrar num circuto vicioso na forma de um sistema de

feedback dinâmico tanto para o surgimento quanto para a

estabitização de padrões patotÓgicos' De maneira contrária' a

relação problemas psicotÓgico e automutilação entre os

meninos não indica'um problema iguatmente sério' ou seia'

embora a automutitação representa um sintoma de problemas

psicotÓgicos entre os meninos' ela pode não apresen.tar

repercussões graves sobre desenvolvimento da saúde

mental.Os nlveis de depress ão, ansiedade' impulsividade e

baixa autoestima foram associados com automutilação entre

adolescentes de 15, 16 e 17 anos'

o Entre os fafores socials e familiares' observou-se que

as faxas de automutilação sâo mais elevadas entre os

adolescentes que apresentaram preocupações recenÚes com a

orientação sexual.

oobseryou-seaindaassociaçãoentreautomutilação
deliberada no ano anterior entre as adolescentes que tiveram

amigos ou familiares coln histÓria de automutilação' uso de

drogas, depressão, ansiedade' impulsividade e baixa

autoestima.
, A automutilação esfá evidenciada também entre

meninas de 15-16 u,ót q'" vivem com um dos pais' Entre os

meninos com retato de vitimização' verifica-se maior risco de

automutilação quando há histÓria anterior de automutilação'

problemas com trabalhos esco/ares' abuso físico grave' e
'pensamentos de automutilação' De maneira diversa'

obsetvam'se entre os meninos sem relato de bullying maiores

chances de automutilação quando há histÓria de automutilação

por um amigo ou familiar, pensamentos automutilação e

consumo de drogas' "

Neste sentido, a proposição, amplia os esforços no

enfrentamento ao suicídio e a tentativas de suicÍdio' ao agravamento

dos problemas de saúde mental na adolescência que podem se

estender a vida adulta e ao uso abusivo de álcool e outras drogas'

Sendo assim, esta área técnica entende que a

proposiçãoemanálisepoSSUiméritonasuafinalidade,considerando
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que a semana Prevenção e combate à Violência Autoprovocada:

Automutilação e o suicídio intensificará as ações de prevenção,

orientação e acesso ao tratamento de adolescentes, jovens e

adultos que sofrem com a prática de automutilação que podem ser

agravadas, levando a tentativas de suicídio ou suicídio.

Em análise à matéria, observamos que não foi

anexado ao proieto de lei o documento comprova o atendimento aos

requisitos estabelecidos na Lei no 10.556 de 29 de iunho de 2017,

que fixa critério para instituição de datas comemorativas no âmbito

do Estado de Mato Grosso:

Art. 20 O projeto deverá ser instruído com

documentos comprobatórios de realização de

consulta aos seÚores diretamente envolvidos ou de

audiência pública, devendo, em qualquer dos casos'

ter havido a concordância na instituição da data

comemorativa.

§ ío Á consulta ou audiência p(tbtica dlsposta no caput

definiráseadatapropostaémeritÓriadoconceitode
"alta significação" de que trata o § 20 do art' 10'

§ 2o A convocação e o resultado da consulta ou

audiência púbtica serão amplamente divulgados pelo

proponente nos veÍculos oficiais de comunicação'

facultando-se a divulgação nos meios de comunicação

privados.

§ 3o Caso o resultado seia contrário à instituição da data

comemorativa,novaconsultaouaudiênciapÚblicacom
esta finatidade somente será autorizada no ano civil

seguinte. (grifo nosso)

Desta feita, analisados os aspectos formais e as

razões elencadas, quanto ao gl1!1!!9, somos favoráveis a

REJEIçÃO do Projeto de Lei (PL) no 41512020, de autoria do

Deputado wlLSoN SANTOS, lido na 33a sessão ordinária

(06/05/2020).

É o parecer.

Assernbleia Legislativa do Estado de Mato Grosso

Edificio Dante Martins de Oliveirr
Sala 204 - 2' Piso

Secretaria Parlalnental dâ Mesa Diretora

Núcleo Social
Etail: nycl-crrsrrç.iitl(t !,l.ttt.t gil-h

(65) 33 I 3-6908
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à
PARECER NO O.S. N"

PL 4151202ü g2ô312020 ü25712024

Referente ao Projeto de

Semana de Prevenção e

Automutilação e o Suicídio"

A presente proposição n?9. apresentou ate o

presente momento, (atendimento aos requisitos estabelec'do.:.lu

Lei no 10,556, de 29ljunh ot2O17 - D.O. 2gl}Ol201.1: qu." fixa. critério

para instituição de datas comemorativas no âmbito do Estado de
'n/lato 

orosso) as comprovações de que houve apreciação prévia

dos setores diretamente envolvidos ou interessados no assunto'

com anuência ou aprovação deste no processo em tramitação.

Pelasrazõesexpostas,quantoaomérito'
analisados os aspectos formais e as razões elencadas, somos

favoráveis a REJEIÇÃO Oo Proieto de Lei (PL) no 41512020, de

autoria do Deputado wlLSoN SANTOS, lido na 33" sessão

Ordinária (06/05/2020).

FAVORAVEL A APROVAÇÃO.

PREJ UDICI DADE/REJ EI ÇÃO.

Lei (PL) no

Combate à

41512020,

Violência

que "lnstitui a
Autoprovocada:

^ VOTO RELATOR:
tr
X
tr

SPMD/NUS/CSPAS/ALMT, "^ 
àí A" ,rLuLde 2021.

ASSINATURA DO RELATOR:

Cttp.//- 
^*Í"d"lyc.org/pdfi4835/483547665003' 

pdf

,httos://www.scielo.bripdf/csclv25n1Ot1413-8123^.csc-25-10-3945.pdf

"'À'àfi,#i,'ri;.il.àü,iãiüJ.i"iãlóiiãátiúi;ü_",tt"iiapio=st 
aoo-0s262018000400003
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