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RESUMO 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condição do neurodesenvolvimento 
Caracterizada por prejuízos na comunicação social, padrões comportamentais repetitivos, e 
dificuldades de regulação emocional. Estudos recentes apontam índices elevados de 
ideação e comportamento suicida entre indivíduos com TEA, especialmente quando 
associados a comorbidades psiquiátricas  e déficits  em habilidades cognitivas  e emocionais. 
Diante disso, este estudo teve como objetivo analisar, por meio de uma revisão 
bibliográfica integrativa, de que forma os déficits metacognitivos se relacionam com o risco 
de comportamento suicida em pessoas com TEA. Foram selecionadas publicações nas bases 
Google Scholar, PubMed, SciELO, APA PsycNet, com enfoque em descritores relacionados 
ao transtorno, metacognição e saúde mental. A análise temática dos dados revelou que 
limitações metacognitivas, como dificuldades na Teoria da Mente, no monitoramento da 
memória e na autoconsciência emocional, comprometem o reconhecimento e a regulação dos 
próprios estados psíquicos, dificultando a expressão do sofrimento e o acesso a redes de 
apoio. Esses déficits, somados a fatores externos como o isolamento social, o estigma e a 
ausência de suporte especializado, ampliam a vulnerabilidade ao comportamento suicida 
nessa população. Conclui-se que a compreensão aprofundada sobre a metacognição em 
indivíduos com TEA pode representar uma via importante na prevenção do suicídio, além de 
contribuir para práticas terapêuticas mais eficazes e humanizadas. 
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1 INTRODUÇÃO 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) refere-se a uma condição do 
neurodesenvolvimento, que se caracteriza por limitações comunicativas, sociais e motoras, 
evidenciando comportamentos esteriotipados, sendo ocasionado por uma integração de fatores 
genéticos e ambientais (Araújo et al., 2019). Apesar dos avanços nas pesquisas sobre os 
critérios diagnósticos e intervenções clínicas do TEA, permanece pendente a compreensão 
sobre a experiência emocional e o sofrimento psíquico dos indivíduos, sobretudo quando tais 
fatores não se manifestam de maneira típica. 

Nesse contexto, mediante as informações sobre as condições de saúde mental e 
psiquiátricas em populações autistas, é possível observar taxas predominantes de diagnósticos 
concominantes, como Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH), 
transtornos de ansiedade, transtornos depressivos e transtorno bipolar (Lai et al., 2019). 
Assim, estudos evidenciam maior prevalência de ideação suicida entre indivíduos adultos com 
TEA, chegando a 66% em ideação ao longo da vida e 35% para planos ou tentativas (Cassidy 
et al., 2014). Dessa forma, os dados ressaltam a necessidade de analisar os fatores que 
contribuem para o risco, entre eles os déficits metacognitivos, que podem limitar o 
reconhecimento do próprio sofrimento. 
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Segundo Baker e Brown (1980), a metacognição é uma habilidade que envolve 
reconhecer quais técnicas e recursos são necessários para a realização de atividades 
cognitivas, além da utilização de meios que envolvam a autorregulação para a sua conclusão. 
Assim, essa habilidade permite que o indivíduo planeje, supervisione e modifique de forma 
intencional suas próprias ações cognitivas, ocasionando na resolução de problemas. No 
entanto, tal capacidade evidencia limitações em pessoas com Transtorno do Espectro Autista 
(TEA), conforme demonstrado na meta-análise de Carpenter e Williams (2023), a qual 
revelou um comprometimento moderado na precisão metacognitiva entre indivíduos autistas 
em comparação com o desenvolvimento típico, destacando maior dificuldade na infância, 
podendo flexibilizar na vida adulta, indicando possíveis estratégias adaptativas adquiridas ao 
longo do desenvolvimento. 

O comportamento suicida se caracteriza pela preocupação, pensamento, desejo ou ato 
que busca intencionalmente causar danos a si mesmo, tendo como objetivo final dar fim à 
própria vida (Scholosser, 2014). Segundo Camm-Crosbie et al. (2018), adultos diagnosticados 
com o transtorno do espectro autista passam por maiores riscos de apresentarem 
comportamentos suicidas, sendo fatores de risco as comorbidades médicas e psiquiátricas, 
sentimentos de desamparo e desesperança, estressores e dificuldades com apoio social 
(Hedley e Uljarévic, 2018). 

Sendo assim, considerando a relevância da temática, torna-se necessário aprofundar a 
compreensão sobre os fatores que contribuem para o risco do comportamento suicida em 
indivíduos com TEA, com ênfase nas limitações metacognitivas e suas implicações no 
sofrimento psíquico. Nesse sentido, esse estudo tem como objetivo geral analisar, por meio de 
revisão bibliográfica, de que forma os déficits podem estar associados à manifestação desse 
comportamento. 
 
2 MATERIAL E MÉTODOS 

O presente estudo se caracteriza como uma revisão bibliográfica, que consiste na 
utilização e análise de fontes secundárias de domínio científico, por meio do manuseio e 
elaboração de contribuições de autores com estudos pré-existentes (Canuto e Oliveira, 2020). 
Esta pesquisa se caracteriza como uma revisão bibliográfica do tipo integrativa, sendo a mais 
ampla abordagem para revisão de conteúdos científicos, permitindo incorporar uma definição 
de conceitos, revisão de teorias e evidências e análise de problemas metodológicos para o 
tema deferido (Souza, Silva e Carvalho, 2010). 

Os estudos científicos utilizados estão dispostos em bases de dados como o Google 
Scholar, PubMed, SciELO, APA PsycNet. Os critérios para seleção de artigos consistiram em 
seleção de descritores temáticos, com temas como “Suícidio”, “Transtorno do Espectro 
Autista”, “Metacognição”, “Saúde mental de pessoas com TEA” e “Relações entre a 
metacognição e a saúde mental”, sendo artigos publicados em português, inglês e espanhol, 
referidos nos bancos de dados. 

Para análise e discussão dos dados coletados, foi utilizada análise temática, técnica 
analítica que reuniu dados coletados de estudos dispostos na literatura científica, a fim de 
integrar, identificar e analisar temas a partir de dados qualitativos (Dias e Mishima, 2023). 
 
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Inicialmente, para aprofundar a temática, é necessário compreender a definição de 
metacognição, caracterizada como a capacidade que possibilita interpretações sobre tarefas e 
funções cognitivas, envolvendo o domínio de explicitar e refletir sobre eventos cognitivos, 
utilizando-os de forma intencional. Assim, a metacognição atua como um agente de ordem 
superior que participa da supervisão dos próprios processos cognitivos, enquanto 
simultaneamente faz parte destes, abrangendo e possibilitando a existência de habilidades 
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como previsão, planejamento, monitoramento, controle, seleção, manutenção, julgamentos, 
sentimentos e regulação emocional (Peixoto, 2021). 

Composta por múltiplas habilidades, a metacognição pode ser dividida em conceitos 
principais, como a metacognição declarativa, que direciona o conhecimento sobre os 
processos cognitivos, e a regulação metacognitiva, habilidade que envolve monitorar e 
controlar os processos e experiências metacognitivas (Flavell, 1979). Ademais, a Teoria da 
Mente refere-se a uma habilidade que consiste em reconhecer, em si e em outros, processos 
cognitivos como crenças, emoções, desejos e intenções (Premack e Woodruff, 1978). 

Os fatores de riscos associados ao comportamento suicida em indivíduos com TEA 
estão relacionados com aspectos clínicos, psicológicos e sociais. Nesse contexto, a revisão 
sistemática e meta-análise conduzida por O’Halloran et al. (2022) destaca os principais fatores 
que contribuem para a vulnerabilidade dessa população, sendo associados a experiências 
prejudiciais na infância, como bullying, rejeição social, negligência e abuso físico ou 
emocional. Dessa forma, características presentes no transtorno também podem estar 
associadas aos riscos, como a dificuldade na regulação emocional, impulsividade e disfunções 
comportamentais, além da presença de comorbidades psiquiátricas, como depressão, 
ansiedade e TDAH, principalmente quando não acompanhadas de intervenções precoces. 

A relação entre dificuldades emocionais e cognitivas, ausência de suporte 
especializado e contextos marcados pela incompreensão social produz uma realidade de alta 
vulnerabilidade ao suicídio entre pessoas com TEA. Tal dimensão é evidenciada em estudos, 
identificando o isolamento social, a rigidez cognitiva, baixa autoestima e comunicação 
reduzida como limitações diante as tentativas de expressar possíveis sofrimentos psíquicos 
(Oliveira e Maia, 2022). 

Pessoas acometidas com o Transtorno do Espectro Autista evidenciam déficits em 
suas habilidades metacognitivas, disfunções executivas deferidas aos processos de ordem 
superior e dificuldades na cognição social, como competência para a percepção e 
interpretação de informações sociais, que se destacam dentro deste espectro (Hajir et  al., 
2022), as quais, por consequência, trazem prejuízos à vida cotidiana desses indivíduos. 

Sendo assim, indivíduos dentro do Transtorno do Espectro Autista apresentam falhas 
em sua consciência da memória, processo que remete à percepção de eventos que ocorreram 
com o próprio indivíduo, além de dificuldades no monitoramento e na avaliação de processos 
metacognitivos, bem como em aspectos relacionados à Teoria da Mente. Os resultados de 
uma pesquisa conduzida por Wilkinson et al. (2010) indicaram que esses indivíduos 
demonstraram dificuldades para reconhecer processos cognitivos em outras pessoas, além de 
apresentarem uma autopercepção distorcida e erros na monitoração da própria memória. 

Conforme indicado por Huggins et al. (2021), o desenvolvimento tardio de habilidades 
metacognitivas, como a Teoria da Mente, pode sugerir limitações na autoconsciência 
emocional, capacidade que envolve identificar e compreender seus próprios processos 
emocionais. Neste estudo, foram identificadas falhas na autoconsciência emocional, 
relacionadas a habilidades metacognitivas, que estavam associadas à depressão, ansiedade e 
isolamento social, prejudicando o desenvolvimento de habilidades cognitivas sociais e 
evidenciando maior sofrimento psicológico. 

Nesse contexto, Carpenter e Willians (2023) indicam, em seu estudo, que diferentes 
déficits metacognitivos, em especial discrepâncias em tarefas que envolvem percepção de 
confiança e sentimentos de saber aplicados à de projeção de futuro, podem impactar desde a 
tomada de decisões básicas até o nível de sucesso acadêmico, afetando diretamente as 
oportunidades de vida desses indivíduos. 

Ao comparar os déficits metacognitivos com os fatores de risco do comportamento 
suicida em pessoas com TEA, observa-se que essas dimensões apresentam uma correlação 
significativa, em que as limitações internas no processamento cognitivo dificultam não apenas 
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a compreensão do próprio sofrimento, mas também a capacidade de mobilizar recursos 
externos de suporte. Enquanto os déficits metacognitivos comprometem o reconhecimento e a 
regulação dos estados emocionais, os fatores externos, como o isolamento social e o estigma, 
ampliam o impacto desse déficit, criando um cenário em que o indivíduo fica mais vulnerável 
a pensamentos e comportamentos suicidas. 

Em sua revisão sistemática e meta-análise, O’Halloran (2022) destaca, como um dos 
fatores de risco para o comportamento suicida em pessoas dentro do Transtorno do Espectro 
Autista, a insuficiência na comunicação social, as necessidades de suporte não atendidos e 
desempenhos insatisfatórios dentro de situações sociais, explicitados por camuflagens e 
compensações para serem socialmente aceitos. Além disso, Huggins et al. (2021), em sua 
pesquisa, evidenciaram que dificuldades para relacionar-se e isolamento social surgiram como 
possíveis implicações dos déficits metacognitivos, devido ao prejuízo no desenvolvimento de 
habilidades cognitivas sociais, sendo esta uma questão que requer mais pesquisas. 

Oliveira e Maia (2022) identificaram, em sua revisão, a rigidez cognitiva, a sensação 
de pertencimento frustrado e a percepção de sobrecarga como fatores de risco para o suicídio 
associados ao autismo. Esses aspectos podem se relacionar aos déficits no julgamento de 
confiança, que prejudicam a interação com pares e levam à persistência em abordagens não 
satisfatórias, assim como à projeção para o futuro, que evidencia maiores probabilidades de 
percepções alteradas, conforme apontado por Carpenter e Willians (2023). Tais evidências 
destacam a necessidade de aprofundamento no tema. 

Essa análise sugere que o sofrimento psíquico vivido por pessoas com TEA não pode 
ser entendido apenas como uma consequência direta dos fatores ambientais ou das 
comorbidades psiquiátricas, mas sim como um fenômeno influenciado pelas dificuldades 
metacognitivas que limitam a autoavaliação e a expressão emocional. 
 
4 CONCLUSÃO 

Este estudo buscou analisar a relação entre déficits metacognitivos e fatores de risco 
para o comportamento suicida em indivíduos com o Transtorno do Espectro Autista (TEA). 
Os resultados apontam que as limitações metacognitivas, especialmente em habilidades como 
a Teoria da Mente, autoconsciência emocional e regulação dos próprios processos cognitivos, 
dificultam o reconhecimento e a expressão do sofrimento psíquico. Esse déficit interno está 
associado a fatores externos, como isolamento social, estigma e falta de suporte adequado, 
que agravam a vulnerabilidade desses indivíduos ao comportamento suicida. 

Além disso, constatou-se que o sofrimento psíquico em pessoas com TEA não deve 
ser compreendido exclusivamente pela presença de comorbidades ou condições ambientais 
adversas, mas sim pela interação entre aspectos cognitivos internos e contextos sociais 
desfavoráveis. Essa compreensão amplia a perspectiva em relação às necessidades desse 
grupo, ressaltando a importância de intervenções direcionadas ao fortalecimento das 
habilidades metacognitivas e à criação de ambientes sociais acolhedores. 

Sendo assim, entre as limitações do presente estudo, destaca-se a necessidade de mais 
pesquisas empíricas que aprofundem a relação entre metacognição e risco suicida em 
diferentes faixas etárias e níveis do espectro no intuito de explorar estratégias de intervenção 
que visem tanto o manejo dos sintomas quanto o desenvolvimento de competências 
metacognitivas que promovam maior autonomia emocional e social. 
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