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INTRODUCCION

Las autolesiones son conductas de destruccion o dano del tejido corporal

64,10%

sin intencion suicida. Suponen un problema de salud publica cuya
Importancia se ha incrementado en los ultimos anos debido al aumento
de su prevalencia, especialmente entre poblacion joven o adolescente, y
no clinica. Se sabe que es una conducta de expresion del malestar
es la

psiquico cuya funcion principal regulacion emocional, el

afrontamiento de un malestar intolerable o experiencias intensas y

METODOLOGIA

Se tomo muestra de poblacion clinica y no clinica del Principado de Asturias, con una

abrumadoras como las disociativas. Asi, aunque funcional para la

persona, es una conducta claramente desadaptativa y peligrosa. Esta
n total de 101 sujetos, 9 de ellos perdidos. La participacion era anonima y voluntaria, y
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muy relacionada con la alexitimia, ya que se utiliza como herramienta

los cuestionarios cumplimentados fueron el regulacion

ante la falta de estrategias de expresion y regulacion emocional. En el
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Funciones de la autolesion

RESULTADOS
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Los resultados se analizaron con IBM Statistics 20.
Se obtuvo un 35.9% de Casos (33 personas) y un 64,1% de Controles (59
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AUTOLESION

Las personas que se autolesionan presentan niveles mayores de disociacion y alexitimia, y el objetivo principal de esta conducta es la regulacion emocional ante

activaciones abrumadoras, con dificultades de manejo y expresion, o la terminacion de estados disociativos. Estos datos concuerdan con los encontrados en otros

paises. Asi, parece fundamental conocer a fondo el fenomeno y sus funciones para la persona, para poder abordarlo adecuada y eficazmente.
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