- i XVII Congreso Virtual
v Internacional de Psiquiatria

A
#interpsiquis - del 1 al 29 de Febrero

EL RIESGO SUICIDA EN JOVENES DE 15 A 20 ANOS SEGUN EL SEXO
THE SUICIDE RISK IN YOUNG PEOPLE AGED 15 TO 20 YEARS BY SEX
Matilde Lozano Luzdén, Carmen Martinez Orihuela, Rafael Avila Garrido
turde_sl@hotmail.com

Joven. Riesgo. Suicidio. Salud Mental.
Young. Risk. Suicide. Mental Health.

RESUMEN

Introduccion: El suicidio es el acto por el que un individuo, deliberadamente, se provoca la
muerte. El suicidio puede darse en ambos sexos, a cualquier edad y en los diferentes estatus
sociales. Aunque el intento de suicidio suele darse mas en adolescentes del sexo femenino, y el
suicidio consumado suele darse mas en varones de edades avanzadas.

Objetivo: Valorar el riesgo suicida en la poblacién joven de 15 a 20 afios diferenciado por sexos.

Método: Estudio descriptivo, transversal. Realizado durante el periodo comprendido entre
Febrero y Abril de 2015. Se aplico la Escala de Desesperanza de Beck, a 70 jovenes de ambos
sexos de entre 15 y 20 afios, en las provincias de Granada y Jaén.

Resultados:
Jovenes que si presentan riesgo suicida 28,57%, de los cuales:

- Un 42,85% son chicas.
- Un 14,28% son chicos.

Jovenes que no presentan riesgo suicida 71,42%, de los cuales:

-  Un 57,15% son chicas.
- Un 85,72% son chicos.

Conclusiones: Segun los resultados de nuestro estudio mas de la mitad de los jévenes no
presentan riesgo suicida. Mientras que el riesgo suicida se da mas en chicas que en chicos. El
riesgo suicida es muy complejo en cuanto a su diagnodstico y tratamiento. Es importante detectar
las causas de ideacion suicida, para ayudar a evitar las causas que conducen a tal situacion y
asi prevenir su consumacion.
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INTRODUCCION
El suicidio es el acto por el que un individuo, deliberadamente, se provoca la muerte.

En Espafa, la tasa de suicidio (1) consumado se sitla en un 6 por 100000. Las tasas reales
probablemente son mas altas, ya que muertes accidentales son en realidad suicidios. Ademas,
la naturaleza del acto, el impacto social y la propia dificultad para clarificar el suicidio, hacen que
las estadisticas sean poco rigurosas. Los intentos no figuran en las estadisticas, por lo que son

de dificil valoracién, pero se calcula alrededor de 50-90 por 100000 habitantes.

La incidencia del suicidio consumado es mas alta en varones, y sobre todo, en edades avanzadas.
La incidencia de los intentos de suicidio es mayor en mujeres, y es mas frecuente en

adolescentes.

El suicidio es un fendbmeno que ha adquirido especial relevancia en los Ultimos afios, con el
aumento exponencial de los casos. Ahora, un nuevo informe de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) asegura que se produce un nuevo suicidio en el mundo cada 40 segundos. Se trata
de una de las 20 causas de muerte mas importantes a nivel mundial y la segunda entre los

jovenes de 15 a 29 anos.
El proceso suicida se va gestando poco a poco y pasa por tres fases bien diferenciadas:

- Ideacidén suicida: En esta primera fase el individuo plantea quitarse la vida, como solucion a
unos determinados problemas reales o aparentes.

- Periodo de ambivalencia: Aparecen las dudas y enfrenta el instinto de vida a las tendencias
autoliticas. Esta fase es muy importante para la prevencion, pues muchas veces el sujeto
expresa sus intenciones. Suele ser un periodo breve.

- En la tercera fase el individuo ya ha tomado la decision de suicidarse. El sujeto presenta una
cierta tranquilidad, pues sus dudas se han acabado.

En cuanto al tipo de método lo podriamos dividir en dos (2): Violento o no violento. Si se elige
un método violento y con una gran seguridad letal, es indicativo de que hay una finalidad real
de morir y los usan mas los hombres. Un método no violento o de baja letalidad es utilizado

sobre todo por mujeres.
Los factores de riesgo para el suicidio en los ancianos son:

e Abuso de alcohol y otras substancias.

e Sintomas psicéticos.

e Ansiedad importante.

e Historia familiar o personal de intentos de suicidio.

e Exposicién a acontecimientos estresantes en las semanas previas al suceso.

¢ Falta de apoyo y aislamiento social.
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e Ciertos trastornos fisicos, en especial deterioro visual, enfermedades malignas y

neuroldgicas.

OBJETIVO

Valorar el riesgo suicida en la poblacién joven de 15 a 20 afios diferenciado por sexos.

METODO

Se realizé un estudio descriptivo, transversal, y se utilizd una muestra de 70 jévenes de ambos
sexos de entre 15 y 20 afios. En las provincias de Granada y Jaén, durante el periodo

comprendido entre Febrero y Abril de 2015.

Para la seleccién de la muestra se tuvieron en cuenta los criterios de ser joven de entre 15 y 20
afnos, autorizacién paterna de los jévenes menores de edad y estar de acuerdo en participar en

el estudio.

Para la recogida de datos hemos usado la Escala de Desesperanza de Beck (3), se trata de una
escala autoadministrada que consta de 20 items de respuestas dicotdémicas (Verdadero o Falso.
Se puntua 1 las repuestas "Verdadero" de los items (2, 4, 7, 9, 11, 12, 14, 16, 17, 18, 20) y el
resto de las respuestas "Falso". El punto de corte mas adecuado se sitla en 8, una puntuacién

igual o superior indica un grado de desesperanza alto.

Se informd a los individuos sobre el estudio, se les pidid su colaboracién, y a aquellos que
aceptaron se les aplicé la Escala de Desesperanza de Beck, a los jovenes menores edad previo
consentimiento paterno. El tiempo aplicado en ello fue aproximadamente de 20 minutos por

cada joven. Se aproveché nuestra presencia para aclarar las dudas que surgieron.

Una vez recogidos los datos por medio de la Escala de Desesperanza de Beck, se procedio al

analisis estadistico.

RESULTADOS
La Escala de Desesperanza de Beck nos aportd los siguientes datos:
Jovenes que presentaron un total de 8 o mas puntos 28,57%, de los cuales:

- Un 42,85% son chicas.

- Un 14,28% son chicos.
Jovenes que presentaron un total de 7 o menos puntos 71,42%, de los cuales:

- Un 57,15% son chicas.
- Un 85,72% son chicos.
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DISCUSION, LIMITACIONES Y CONCLUSIONES

La Escala de Desesperanza de Beck (4) nos aporta datos sobre el riesgo de suicidio en jévenes

de entre 15 y 20 afos.

En términos generales mas de la cuarta parte de los jovenes de entre 15 y 20 anos de nuestro
estudio presento riesgo de suicidio, siendo mayor entre las chicas que entre los chicos, pues

estas casi los triplicaban.

Hay numerosos estudios (5) sobre el riesgo de suicidio, en adolescentes, por sexo, por edad, en
ancianos institucionalizados, en ancianos que residen en la comunidad, utilizando diferentes

escalas para valorar el riesgo de suicidio, etc.

Al comparar los resultados de nuestro estudio con el de otros estudios de caracteristicas
similares, como por ejemplo: “Ideacién suicida en adolescentes universitarios: Prevalencia y
factores asociados.” (6), vemos que en ellos se demuestra que el riesgo de suicidio es alto entre

los jévenes.

La deteccién del pensamiento suicida puede darse en los jovenes con patologias depresivas,
intentos suicidas previos, enfermedades fisicas o aislacion social. La ideacion suicida suele ser
un acto intimo, la persona no suele referir sus pensamientos suicidas. Por lo tanto, los

profesionales de la salud debemos estar entrenados para detectarlos.

El riesgo de suicidio es muy complejo y multifactorial en cuanto a su diagndstico y tratamiento.
Los programas de busqueda activa, prevencidon y tratamiento deben centrarse en la poblacion
joven con riesgo de suicidio, sobre todo en aquellos que presenten factores de riesgo adicionales.

Es importante detectar las causas de ideacidn suicida para evitar su consumacion.

Desde el punto de Enfermeria es importante la Escala de Desesperanza de Beck, con la que
detectar el riesgo de suicidio, junto con la historia clinica, ya que va a influir en el proceso de

atencion de enfermeria, es decir en los cuidados que va a ofrecer la enfermera al joven.
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