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RESUMEN

Introducciéon: el intento suicida en adolescentes es un elemento esencial en el trabajo asistencial
actual desde los propios profesionales de la salud. Objetivo: caracterizar el intento suicida en
adolescentes desde un centro de salud mental. Métodos: se realizé6 un estudio descriptivo,
transversal en wun 4&rea de salud mental. Se trabajé con un wuniverso de 41 adolescentes
pertenecientes al policlinico “José Ramodn Ledén Acosta” de Santa Clara, los cuales han tenido
intento suicida. Se emplearon métodos empiricos: entrevista abierta y revisién de las historias
clinicas individuales. Resultados: predomindé el sexo masculino, el 82,8 % de los adolescentes con
edades comprendidas entre los 12 y 15 afios de edad, el 78 % de estos comenzaron a realizar
intento suicida. Las causas mas frecuentes de por qué comenzaron fueron los conflictos de fam ilia
y la presencia de imitacién grupal por conductas suicidas con excitacién emocional. Se encontré
que los adolescentes emplean diversos métodos, entre ellos estan las sustancias téxicas en un
39,0 % seguido del ahorcamiento con un 24,4 % . Conclusiones: las dificultades estan relacionadas
con las actitudes inadecuadas de los padres y la presién psicosocial en grupos por adolescentes

que obedecen a un cédigo de cam araderia.
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ABSTRACT

Introduction: the suicide intent in adolescents is an essential element in the current assistance work
from the own professionals of the health. Objective: to characterize the suicide intent in adolescents
from a center of mental health. Methods: was carried out a descriptive study, traverse in an area of
mental health, of an universe of 41 adolescents belonging to the policlinic José Ramén Ledén Acosta

of Santa Clara. It is used or em piric methods: interviews open and revision of the individual clinical
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histories. Results: the masculine sex prevailed, 82,8 % of the adolescents with ages understood
between the 12 and 15 years of age prevailed, 78 % of these they began to carry out suicide intent.
Of why the most frequent causes began they were the family conflicts and the presence of imitation
grope for suicidal behaviors with emotional excitement. It was demonstrated that the adolescents
use diverse methods, among them they are the toxic substances in 39,0 % followed by the hang
with 24,4 % . Conclusions: the difficulties are related with the inadequate attitudes of the parents

and the pressure psychosocial in groups for adolescents that obey a code of com panionship.

Key words: adolescent; suicide intent; suicide; risk factors

INTRODUCCION

E xisten varios enigmas considerables en la vida humana y el suicidio es uno de ellos, nadie conoce
realmente por qué un ser humano se priva de la vida, y la afirmacién de que no hay motivo alguno
que sea valido para asumir esa conducta, no resiste ninguna objecién. Desentrafiar los misterios

que emanan de la ideacién suicida es parte de la ciencia de hoy.

La adolescencia esta enmarcada por la exploracién y los comportamientos justamente
generadoras de ideas suicidas debido a la existencia de riesgo psicosociales, que pueden
comprometer en un momento determinado la salud, la supervivencia y los proyectos de vida del
individuo. Como periodo del desarrollo humano ha sido objeto de atencién de los cientificos
sociales y de instancias internacionales, quienes han intentado definir sus limites, asi como las

. . . 1
caracteristicas que definen esta etapa.

Es una realidad: adolescentes, fiestas y bebidas estan relacionadas, no se trata de absolutizar,
pero tampoco se puede negar la vulnerabilidad, el riesgo al que se exponen, y por tanto, los
esfuerzos m éas significativos en la lucha contra las sustancias toxicas.” En los adolescentes, a
medida que aumenta la edad se incrementa la mortalidad y se hace necesario el trabajo de
prevencién y promocién de los factores de riesgo generales y especificos, para evitar y controlar

los dafios y trastornos en esta etapa de la vida y en particular el intento suicida.

Sin embargo, aunque es preciso considerar las periodizaciones acerca de la adolescencia, vale
destacar, que esta edad y la juventud constituyen ante todo edades psicolégicas, ya que se asum e
considerar el desarrollo como un proceso que no ocurre de manera autom atica ni determinado
fatalm ente por la maduracién del organismo, sino que tiene ante todo una determinacién histérico

. 3
social.

Segun el Anuario Estadistico de Salud del 2016, se registr6 un total de 1 432 muertes por
autolesiones para una tasa de 12,8 por cada 100 000 habitantes, que se tradujo como la oncena
causa de muerte en la poblacion general; mientras que para el sexo masculino constituyé la
décima causa de muerte con 1 137 casos y la décimo cuarta en mujeres para un total de 293

4
casos.

Las tasas de suicidio mas elevadas se dan en los paises de Europa del Este como Lituania o
Rusia, mientras las mas bajas se sitGtan en América Central y del Sur en paises como Peru,
M éxico, Brasil o Colombia. No existen estadisticas sobre eltem a en muchos paises africanos y del
sudeste asiético.SSe plantea que <cada 42 segundos alguien hace un intento suicida con
ocurrencia de un tipo de ideacién suicida, cada 17 minutos sobre todo en personas entre siete vy
14 afios de edad, los que en determinado momento de su existencia sienten que la vida no tiene
sentido por diferentes causas, convirtiendo al suicidio en la mejor opcién para ellos y siendo una

amenaza potencial contra la resiliencia.
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La resiliencia es la combinacién de factores que permiten a un ser humano afrontar y superar
problemas de la vida, hacer frente a las adversidades, superarlas y ser transformado positivamente
por ellas. En la actualidad existen insuficiencias en el trabajo asistencial comunitario hacia el
tratamiento a la problem atica de la ideacién suicida en adolescentes, lo que motivé a realizar la
presente investigacion en un centro de salud mental perteneciente al policlinico docente “José
Ramén Ledén Acosta de Santa Clara. EI objetivo general consiste en caracterizar a los

adolescentes con intento suicida que se atienden en el centro de salud mental objeto de estudio.

METODO

Se realizé un estudio descriptivo, transversal en un centro de salud mental, perteneciente al
policlinico “José Ramdén Leon Acosta” del municipio Santa Clara, en el periodo comprendido de

enero a diciembre de 2017.

El universo estuvo conformado por 41 adolescentes que cumplieron con los siguientes criterios
para participar en el estudio.

Criterios de inclusién:

. Todos los adolescentes con previo intento suicida.

. Que residieran en el darea del centro comunitario de salud mental.

Criterios de exclusiéon:

*« Adolescentes que emigren de su lugar de residencia durante el estudio.

Criterios de salida:

* Que abandonaron la investigacion.

Se utilizaron las siguientes variables a partir de los datos obtenidos: edad, sexo, causas del intento

suicida y m étodos em pleados.

Aspectos éticos:
Se solicit6é el consentimiento informado a los padres y adolescentes teniendo en cuenta la

autonomia, la justicia y el respeto a la personalidad en todos los implicados de la investigaciéon.

Recogida de la informacién

Para la realizacién de la investigaciéon se utilizaron como técnicas la entrevista abierta, la revision
documental que incluyd las historias clinicas individuales con el objeto de obtener informacién
ampliada.

Procesamiento estadistico: La informacién se almacendé en un fichero de datos en SPSS versién
21.0 y se presenta en tablas y graficos estadisticos. La informacién se resumié mediante el calculo

de la media aritm ética, desviacién estandar, frecuencias absolutas y porcientos.

RESULTADOS

Como se puede apreciar en la Tabla 1 referida a edad de inicio del intento suicida y sexo,
predominan los adolescentes que lo realizan en edades de 12 - 15 afios representado por 32 de
ellos para un 78 %, comportdndose de manera muy diferente en cuanto al sexo, encontrando que
en el sexo femenino 8 adolescentes para un 66,7 % y en el sexo masculino 24 para un alto 82,8 % .

E xiste una diferencia en cuanto a la edad promedio de inicio del intento suicida con respecto al

sexo, encontrando que en el sexo femenino es de 15,2 afios y en el sexo masculino de 13,8 afios,

por lo que podemos llegar a la conclusién que el sexo masculino comienza a manifestar ideas

suicidas en edades m as rapido que el sexo femenino.

El promedio de edad al inicio del intento suicida es significativamente menor en los adolescentes

del sexo masculino segun resultados de la prueba U de Mann W hitney con valor de p=0,0048
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Tabla 1. Adolescentes segun edad en que realizaron elintento suicida

Edad en el Sexo
Intento suicida
Femenino M asculino Total

N o % N o % N o %
12 - 15 8 66,7 24 82,8 32 78,0
16 - 18 4 33,3 5 17,2 9 22,0
Total 12 100 29 100 41 100,0
Media £+ DE 15,2 £ 1,8 13,8 =+ 1,6 14,2+1,7
Fuente: Historia clinica.

familiares,

% .

asi
imitacion grupal con 18
Es

La Tabla 2 se refiere a las causas del intento suicida segln el sexo, donde se aprecia que la causa
mas comGn por los adolescentes que realizan el intento suicida son los conflictos

respondieron 11 adolescentes para un 22,5 %, le sigue la presencia de

adolescentes para un 22,6 % y en tercer lugar vivencian frustraciones con 4 p

importante destacar que

de realizar el intento suicida, quedando reflejado en el trabajo, donde 4 de
que lo habian realizado por causas de depresién, para un 18,3 % .
Al analizar la proporciéon de adolescentes para cada una de las causas,

estadisticamente significativas segun resultados de

en cada uno de los andlisis.

Tabla 2. Adolescentes segun causas delintento suicida y sexo

ara un 18,3

los adolescentes que se sienten deprimidos tienen una alta probabilidad

los sujetos adm itieron

se evidencian diferencias

la prueba Chi Cuadrado con valores de p>0,05

Causas del intento Sexo
suicida
Femenino Masculino Total
No. % No. % N o %
Frustraciones 2 16,7 2 6,9 4 18,3
Necesidades insatisfechas 2 16,7 2 6,9 4 18,3
Im itacién grupal 4 33,3 14 48,3 18 22,6
Depresién situacional 2 16,7 2 6,9 4 18,3
Conflictos familiares 4 33,3 7 24,1 11 22,5
Sentimientos 0 0,0 0 0,0 0 0,0
autorreprimidos
Total 12 100 29 100 41 100
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En la Tabla 3 se puede apreciar que predominan los adolescentes con intento suicida por el
m étodo de sustancias téxicas representando por 16 para un 39 % del universo seguidos de los que
emplean el ahorcamiento con un total de 10 para un 24,4 %, si bien los que emplean el método por
heridas qued6 constituido por 9 equivalente a un 22 % donde se aclara que en los adolescentes las
edades oscilan entre 12 a 18 afios, los cuales obedecen a una inestabilidad emocional tipica de la
edad. En relacién con el sexo se aprecia que con mayor frecuencia los varones han aplicado el
m étodo de heridas, representado para un 24,1 %, de ahi que el sexo masculino tiene una
tendencia a al intento suicida mayor por sustancias téxicas mas que el sexo femenino,
representado con un total de 14 para un 39,0 %, seguido del método de ahorcamiento para un 24,4
% .

Tabla 3. Adolescentes segin método empleado para elintento suicida por sexo.

M étodo Sexo
empleado
Femenino M asculino Total
No. % No. % No. %

Quemaduras 4 33,3 2 6,9 6 14,6
Ahorcamiento 4 33,3 6 20,7 10 24,4
Sustancias 2 16,7 14 48,3 16 39,0
toxicas
Heridas 2 16,7 7 24,1 9 22,0
Total 12 100 29 100 41 100

Fuente: Historia de salud individual.

DISCUSION

Las estimaciones realizadas por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) indican que en el afio
2020 las victimas podrian ascender a 1,5 millones. Se evidenci6é en la serie estudiada un
incremento de los intentos suicidas en Villa Clara de 117 intentos en edades comprendidas entre
10-14 afios y 261 entre 15-19 afios para un total de 378 casos, coincide con el reporte realizado
segln el Anuario Estadistico 2016 en Cuba. ° Investigadores como Aguilar Hernandez |, Perera
M ilian LS, Esquivel Rodriguez D, Barreto Garcia ME, " sefialan en ciudades como Bogota
incremento en las tasas de suicidio en el 2016 se presenté un aumento del 18 % respecto a afios

previos.

Los problemas disciplinarios en la escuela o situaciones legales por las que debe responder el
adolescente; la aceptacion del suicidio como forma de resolucién de problemas entre el grupo de
pertenencia; presion del grupo a cometer suicidio bajo determinadas circunstancias y ante
determinadas situaciones son otros factores de riesgos que inciden. Sobre todo el fracaso en el
desempefio escolar; la sobre exigencia elevada de padres y maestros durante el periodo de
exadmenes; el embarazo no deseado u otra infeccion de transmision sexual; como el padecer una
enfermedad fisica grave; ser victima de desastres naturales; violacién o abuso sexual; y estar
sometido a amenazas; ser motivo de burlas en la escuela; e incumplir con las expectativas
depositadas por los padres, maestros, u otras figuras significativas también sobresalen como

factores de riesgos.
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En la bibliografia revisadas se constaté que quienes tienen mayor probabilidad de riesgos al intento
suicida son aquellos adolescentes expuestos a la via sociocultural, dentro de los cuales se
encuentra el consumo de alcohol del sexo masculino. Este planteamiento se corresponde con los
resultados obtenidos en las entrevistas realizadas con el grupo donde manifestaron que beben
sustancias téoxicas cuando salen de paseo, en fiestas y compartiendo gustos y preferencias con

amigos. Como motivaciéon, refieren que lo hacen "... por contagio grupal", "... para ser aprobados

por el grupo", para cumplir con normas de amigos", para buscar placer grupal", "... para

evadir conflictos fam iliares".

Sin dudas un factor de riesgo psicosocial en la adolescencia que en la mayoria de los casos
conlleva a wun intento suicida y propiamente al suicido, es el consumo grupal de sustancias
alcohodlicas Illegando a convertirse en una morbilidad precoz. Habitualmente, se reporta que la edad
de inicio del consumo, comienza en la adolescencia temprana, sin embargo, hay otros autores que
lo sittan después de los 14 afios.” EIl alcoholismo es una enfermedad causada por el consum o
abusivo de bebidas alcohdlicas y por la adiccién que crea este habito. Las cifras de adolescentes y

vz . ~ 10
jévenes consumidores aumentan cada afo.

Para erradicar dichos riesgos como flagelo que atenta contra la vida en los adolescentes se hace
necesario adoptar medidas preventivas para disminuir su impacto. La prevencién es un importante
recurso dentro de la sociedad para evitar que diferentes males lleguen a ella o se expandan. Este
término comprende las acciones orientadas a la erradicacién, eliminacién y minimizacién del
impacto de la enfermedad y la discapacidad; incluye medidas sociales, politicas, econémicas vy

< . 11
terapéuticas.

La adolescencia es esencialmente una época de cambios en la que ocurre el proceso de
transformacién del niffio en adulto, tiene caracteristicas peculiares, y es una etapa ademas, de
descubrimiento de la propia identidad (identidad psicolégica, identidad sexual) asi como de la
autonomia individual. "> En los adolescentes estudiados predominé para ambos sexos la utilizacion
de métodos duros para provocarse la muerte, los principales el ahorcamiento y las sustancias
to6xicas, coincidiendo con el reporte de diferentes investigadores y se hallaron diferencias

. . . Lo . . . 13,14
estadisticam ente significativas en el intento entre hom bres y mujeres.

Es por ello que las relaciones disfuncionales que se generan en un entorno familiar, podrian
considerarse como un predictor del intento suicida y esto podria aumentar el riesgo de que los

15,16

adolescentes generen sintom atologia clinica. Habitualmente, se reporta que la edad de inicio

. . 17,18 .

del consumo de drogas, comienza en la adolescencia temprana, sin embargo, hay otros
19 . .20 S . = .

autores como Paterno CA y Righetti J que lo sitian después de los 14 afios, lo cual constituye

una puerta abierta al intento suicida.

CONCLUSIONES

Las caracteristicas que se asocian al intento suicida en los adolescentes objeto de este estudio se
corresponden con las necesidades basicas insatisfechas que generan frustraciones en la mayoria
de los casos y entran en depresién, acompafiados de una familia con conflicto generacional debido
a las actitudes inadecuadas de los padres, asi como la imitacién grupal manifestada en conductas
de intentos suicidas bajo un cé6digo de camaraderia en adolescentes. Este comportamiento puede
ser explicado teniendo en cuenta las caracteristicas tipicas del adolescente sobre todo su
excitabilidad emocional e impulsividad, lo que lo lleva a cometer una y otra vez un intento suicida,
asi como los riesgos que propiciaron y favorecen su repeticion como causas desencadenantes. En
resumen, el estudio arrojé en su caracterizacién una mayor incidencia de intentos suicidas en

adolescentes de 15 afios; donde intentaron suicidarse mas los hombres que las mujeres. De esta
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forma a través del estudio la mayoria de los adolescentes intentaron suicidarse mediante el método

de la ingestién de sustancias téxicas.
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