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RESUMO | REVISAO DE LITERATURA TRABALHO DESTAQUE

PREVALENCIA E PREDITORES DE GRAVIDADE DA IDEACAO SUICIDA EM
PORTADORES DO TRANSTORNO AFETIVO BIPOLAR TIPO I: UMA REVISAO
NARRATIVA
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Introducio e objetivo

O transtorno afetivo bipolar tipo I (TAB I) figura entre os transtornos psiquidtricos com maior risco de
comportamento suicida, constituindo importante causa de morbimortalidade e incapacidade. A ideagdo suicida
representa um marcador precoce de agravamento clinico e associa-se a ocorréncia de tentativas e suicidio
consumado. Entretanto, a heterogeneidade dos fatores relacionados a sua ocorréncia e progressao dificulta a
estratificagdo do risco e o planejamento de intervengdes preventivas. Objetivou-se sintetizar as evidéncias
acerca da prevaléncia da ideagdo suicida e dos principais preditores de gravidade em individuos com TAB 1.
(DEMPSEY et al., 2024; DEV et al., 2024).

Método

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com busca estruturada nas bases PubMed, Scopus, Web of
Science e LILACS. Foram utilizados descritores DeCS/MeSH e palavras-chave relacionados ao transtorno
afetivo bipolar tipo I, ideaco suicida e fatores de risco, combinados pelos operadores booleanos AND e OR.
Incluiram-se estudos publicados entre 2020 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. A estratégia de
busca identificou 619 registros. Apos a remocao de 411 duplicatas, procedeu-se a triagem por titulos e resumos,
seguida da leitura dos textos completos potencialmente elegiveis. Ao final, 19 estudos atenderam aos critérios
de inclusdo e compuseram a sintese narrativa. (ARNONE et al., 2024; DEMPSEY et al., 2024).

Resultados

Os estudos demonstraram elevada prevaléncia de ideagdo suicida ao longo da evolugdo do TAB I, sobretudo
durante episodios depressivos e estados mistos. Historia prévia de tentativa de suicidio, desesperanga,
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impulsividade, sintomas depressivos intensos, ansiedade comodrbida, uso de substincias psicoativas,
recorréncia de episodios afetivos e baixa adesdo ao tratamento destacaram-se como os preditores de gravidade
mais consistentes. Em contrapartida, acompanhamento especializado, uso regular de estabilizadores do humor,
especialmente o litio, e reconhecimento precoce das alteracdes clinicas mostraram-se associados a reducao do
risco de progressdo para tentativa de suicidio e morte por suicidio. (DEMPSEY et al., 2024; DEV et al., 2024;
TONDO; BALDESSARINI, 2024).

Conclusao

A ideagdo suicida constitui manifestacdo frequente e clinicamente relevante no TAB I, sendo influenciada por
multiplos fatores clinicos, psicologicos e sociais. A identificacdo precoce dos preditores de gravidade favorece
a estratificacdo do risco, subsidia intervenc¢des preventivas e pode contribuir para reduzir tentativas de suicidio
e mortalidade. A incorporagdo rotineira da avalia¢cdo do comportamento suicida no acompanhamento desses
pacientes representa medida essencial para qualificar a assisténcia em saude mental. (ARNONE et al., 2024;
DEV et al., 2024).
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