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Resumen

El objetivo de este articulo es identificar la estructura familiar del adolescente y
surelacion con laideacidn suicida, asimismo, identificar el nivel de desesperan-
zay compararla por sexo. Se realizo un estudio cuantitativo transversal en 185
alumnos entre 12y 15 afios que se encuentran en una secundaria considerada de
riesgo. Se exploraron tres dimensiones: estructura familiar, percepcion sobre
la ideacion suicida, y la escala de desesperanza de Beck. Los resultados indican
que los hombres presentan diferencias significativas en el nivel de desesperan-
zareportado (.009): la relacion con el padre se asocia con el pensamiento suicida
(r=.303, p£.010) y la relacién con la madre en ver el suicidio como una salida
a los problemas del adolescente (r=.234, p£.010). Se concluye que la estructu-
ra familiar del adolescente y factores de riesgo como antecedentes de violencia,
consumo de alcohol y drogas en la familia se relaciona con los pensamientos
suicidas. Se sugiere realizar estudios en profundidad en esta poblacion e incluir
variables como pertenecer a pandillas, involucrarse en peleas, nivel educativo
de los padres, asi como el soporte social percibido para relacionarlo con el nivel
de desesperanzay la ideacion suicida.

Palabras claves: adolescente, familia, desesperanza, ideacion suicida.

Abstract

The increase in suicidal behavior in adolescents at this time has directed atten-
tion to factors that can change young people’s behavior and thus influencing
suicidal tendencies. The objective is to identify the family structure of the ado-
lescent, and its relationship in suicidal ideation, its causes and consequences,
also identify the level of hopelessness and comparison by gender. A quan-
titative transverse study was conducted in 185 students in a high-risk secon-
dary school. Three dimensions were explored, family structure, perception of
suicidal ideation: Causes and consequences, and Beck’s scale of hopelessness.
The results indicate that men have significant differences in the level of ho-
pelessness reported, the relationship with the father is associated with suici-
dal thinking and the relationship with the mother in seeing suicide as an outlet
to the problems of the teenager. It is suggested to conduct studies at a greater
depth in this population, and include variables Like gang membership, enga-
ging in fights, parental education level and drug use, as well as perceived social
support to relate the level of hopelessness to these risk factors.
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Introduccion

La ideacidn suicida se ha definido como cualquier pensamiento autoinformado
de involucrarse en una conducta relacionada con el suicidio; aunque representa
un estado de mayor susceptibilidad a la crisis de una conducta directa, se ha aso-
ciado al aumento del riesgo de futuros intentos de suicidio, especialmente en la
adolescencia (Li, Loerbroks & Siegrist, 2017).

LaOrganizacién Mundial de la Salud (OMS) definelaideacién suicida como aque-
llos pensamientos pasivos sobre querer estar muerto o los pensamientos activos
sobre asesinarse a si mismo, no acomparfiados de conductas de preparacion para
ello (Toro-Tobar, Grajales-Giraldo & Sarmiento-Lopez, 2016). Se ha asociado el
abuso infantil con la ideacién suicida en adolescentes y se demostro que niveles
mas altos de competencia emocional y resiliencia, moderan la relacion entre el
abusoy laideacion suicida (Low et al. , 2017), asi mismo existe una relacion estre-
cha entre la ideacion suicida y la depresion, que ha sido ampliamente estudiado
(Castro-Diaz et al., 2013; Mora, Lopez, Villar, Palmer & Rubio, 2017; Mustaffa,
Aziz, Mahmood & Shuib, 2014; Velazquez-Navarrete & Gutiérrez-Rojas, 2019).

Las variables psicosociales que potencializan el riesgo suicida en estudiantes de
educacidn superior se relacionan con el sexo femenino, bajo autoconcepto, pa-
trones de vinculacidn inseguros y poca participacion en actividades sociales y
relaciones de intimidad (Gongalves, Cruz, Duarte & Freitas, 2016), mientras que
otro estudio sugiere que las variables demograficas como el sexo masculino, la
edad avanzada, un nivel educativo bajo y falta de conexion social se asocian con
una mayor probabilidad de no revelar la ideacion suicida (Husky, Zablith, Alva-
rez & Kovess-Masfety, 2016).

Al examinar la relacidon parental en el intento suicida, se encontré que el nivel de
educacion del padre, la madre, el estilo de crianza de la madre, la relacidn de los
padresy la condicion psicoldgica se asocian con la ideacidn suicida de porvida,y
la madre puede desempeifiar mas papeles en la ideacién suicida que el padre (Sun
et al., 2017), en tanto que otro estudio indica que los estudiantes universitarios
que presentan ideacion suicida se ven afectados por el caracter, mientras que los
estudiantes de intento de suicidio se ven afectados por el temperamento (Lee, Lee
& Kim, 2017). El sexo y la influencia de los conflictos entre padres y adolescentes
sigue siendo significativo para la ideacion suicida (Chiu, Tseng & Lin, 2017).
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Un ambiente familiar dificil desempefia un papel potenciador en la ideacion sui-
cida infantil y muestra un riesgo tres veces mayor de ideacion suicida en com-
paracion con nifios que viven en familias armoniosas (Lin, Lin, Hsieh & Chang,
2014). Laseveridad de laideacion suicida es mayor en estudiantes que estan lejos
de casay que viven solos, estudiantes con redes débiles de apoyo social o fami-
liar, por lo que se concluye que una red de apoyo social fragil se asocia positiva-
mente con la ideacién y riesgo suicida (Gongalves et al., 2014).

Elintento suicida también se relaciond con aquellos que consumen tabaco, tienen
ideacidn suicida reciente como antiguay con los acontecimientos vitales (Silva et
al., 2017). Se ha encontrado que el riesgo suicida se correlaciona positivay signi-
ficativamente con el afecto negativo (depresion, ansiedad) y negativamente con
la claridad y regulacion emocional, y la satisfaccion con la vida (Gomez-Romero
et al., 2018). Se resalta la importancia de la inteligencia emocional como amor-
tiguador en la relacion entre el estrés percibido y la ideacion suicida (Abdollahi,
Carlbring, Khanbani & Ghahfarokhi, 2016).

Por su parte, la desesperanza es uno de los factores de riesgo mas estudiados en
los comportamientos suicidas, sin embargo, algunos estudios han sefialado que
la desesperanza no distingue a los que intentan de los que piensan sin intentar-
lo (Qiu, Klonsky & Klein, 2017). La teoria del suicidio distingue de forma signi-
ficativa a aquellos que han intentado suicidarse de aquellos con ideas suicidas
(Klonsky, Saffer & Bryan, 2018). La desesperanza afectiva se relaciona con los
intentos suicidas, y los niveles bajos de sentido de vida son la base de las conduc-
tas autolesivas (Rodriguez, Marco & Garcia-Alandete, 2017), como un estilo de
pensamiento rumiante puede ser mas dafiino cuando también hay una ausencia
de esperanza u optimismo (Tucker et al., 2013).

La asociacion entre las conductas de riesgo y los sentimientos de tristeza mues-
tran relacion significativa en los alumnos que han sido intimidados, asaltados
por compaieros, han tenido sexo forzado, pertenecen a pandillas, asi como el
consumo excesivo de alcohol (James et al., 2017). En cuanto a las expectativas
negativas y positivas como predictores de la depresion, la desesperanza y el
comportamiento suicida en adolescentes, se encontrd que la desesperanza de
expectativa positiva fue el unico predictor significativo de sintomas depresivos
y comportamiento suicida (Horwitz, Berona, Czyz, Yeguez & King, 2017), lo cual
coincide con estudios en los que la esperanza amortigua la asociacion entre la
desesperanzay el riesgo de suicidio (Chang, 2017). Hay una asociacion negativa
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significativa entre la vinculacidn parental maternay paterna, y la victimizacion
entre iguales, de modo que son mediadas por el estrés y la desesperanza (Shin,
Lee, Yu & Ham, 2016). Asimismo, el apoyo social modera la relacidn entre los sin-
tomas depresivos y la desesperanza en la prediccion de pensamientos suicidas
especificamente; la asociacion entre los sintomas depresivos y la desesperanza
disminuy6 en estudiantes con altos niveles de apoyo social (Lamis, Ballard, May
& Dvorak, 2016).

Investigadores en México han trabajado el suicidioy la desesperanza en jovenes.
Existen algunas diferencias significativas entre aquellos estudiantes que pien-
san y aquellos que intentan suicidarse, se relacionan con emociones negativas,
impulsividad, futuro negativo contra futuro positivo, apoyo familiar y apoyo
de amigos (Cordova, Rosales & Guzman, 2013). La presencia de riesgo en lo que
respecta a la pérdida de motivacion y expectativas negativas sobre el futuro son
predictores consistentes sobre la desesperanza y el riesgo suicida (Gonzalez &
Hernandez, 2012); en las mujeres, hubo un nimero mayor de situaciones socio-
demograficas asociadas con la desesperanza de riesgo (Cordova & Rosales, 2010),
de modo que son predictores de la ideacidn suicida, la autoestimay la frecuencia
de conflictos con la madre (Sarmiento & Aguilar, 2011).

Se deben considerar los factores asociados a la ideacidn: consumo de sustancias
adictivas, sexo, antecedentes de abuso sexualy depresion (Pérez et al. , 2007). Los
jovenes que han intentado quitarse la vida presentan mayor busqueda de sensa-
ciones que los que no lo han intentado (Palacios, Sanchez & Andrade, 2010). Ade-
mas, las mujeres tienen porcentajes estadisticamente significativos mas altos de
depresion que los varones, y los jovenes con depresion tienen un riesgo 16 veces
mayor de tener pensamientos suicidasy 5 veces mayor para intentos de suicidio
(Cubillas, Roman, Valdez & Galaviz, 2012).

En vista del hecho de que el suicidio es una causa importante de mortalidad de
adolescentes en todo el mundo (Wasserman, Cheng & Jiang, 2005), el objetivo de
esta investigacion es evaluar si la estructura familiar se relaciona con la ideacion
suicida reportada por los adolescentes mexicanos, asimismo, identificar el ni-
vel de desesperanzay compararla por género. Este estudio tiene una relevancia
importante al ser pocas las investigaciones realizadas en México que aborden la
ideacion suicida y la desesperanza a partir de la estructura familiar del adoles-
cente.
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Método
Diseiio

El estudio es de corte cuantitativo de tipo transversal, con alcances correlaciona-
les a partir de variables demograficas (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2014).

Poblacién y participantes

Se trabajd con una muestra cautiva de 185 estudiantes de 12 a 15 afios que asisten
ala secundaria técnica nimero 66, el 50.3% son mujeresy un 49.7% hombres. Es
considerada una poblacion vulnerable por el contexto en el que esta ubicado el
plantel educativoy el riesgo de estar en contacto con drogas, pandillas y violen-
cia. El método de muestreo utilizado fue no probabilistico incidental, la partici-
pacion de los alumnos fue totalmente voluntaria.

Instrumento

Se incluyeron dos apartados de datos sociodemograficos y de caracterizacion de
la muestra, en el primero se abarcaron indicadores dicotomicos para determinar
la presencia o ausencia de pensamientos suicidas en el participante o en alguna
persona conocida. En el segundo apartado de datos demograficos y de caracte-
rizacion de la muestra incluyeron indicadores con las caracteristicas de la dina-
mica familiary las relaciones al interior de esta, de acuerdo con Rolland (2000),
compuesta por 15 indicadores.

En los primeros 9, se abarca la relacion que tienen o han tenido los adolescentes
con sus padres, la disciplina que recibieron en la infancia, los problemas familia-
res y la forma en que los adolescentes los afrontan, las preguntas son de opcion
multiple, con respuestas de siempre (4), casi siempre (3), a veces (2), casi nunca
(1) y nunca (0). Los seis items restantes abarcan los antecedentes familiares de
violencia, abuso de alcohol y drogas, asi como presencia de abuso sexual en la
infancia, y su forma de respuesta es dicotomica (si/no).

Cuestionario de Percepcion de la ideacion suicida, es un cuestionario de elabo-
racion propia a partir de los criterios institucionales en el estado de Coahuila,
México, utilizado como filtro para la atencidn a jovenes que presentan ideacion
suicida. Consta de 12 items en los cuales se abordan las opinionesy creencias del
adolescente en cuanto al tema de ideacion suicida, su forma de respuesta es ordi-
nal, con cinco opciones que van desde nunca (0) hasta siempre (4), ademas de dos
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matrices que identifican a las personas/instituciones que les afecta el suicidio y
los sentimientos generados en la familia del suicida, dichos items tienen una for-
ma de respuesta ordinal, la categoria de respuesta es siempre, casi siempre, a ve-
ces, casi nuncay nunca. La confiabilidad se calculé mediante el coeficiente w de
McDonald (Dominguez-Lara, 2018), se obtuvo un valor de .877 (1C95%. 848-.901).

Este cuestionario fue sometido a revision de expertos por parte de académicosy
representantes institucionales especialistas en la materia, a quienes se les pre-
sent6 un formato con los items del apartado, y de acuerdo con la experiencia y
conocimientos de los expertos, identificaron la pertinencia de cada uno de ellos,
con tres opciones de respuesta: a) de acuerdo (la pregunta es claray correcta para
los fines establecidos), b) parcialmente de acuerdo (la pregunta debe modificarse;
en caso de elegir esa opcion, colocar en el apartado de observaciones la propuesta
de pregunta)y c) en desacuerdo (se sugiere eliminar la pregunta; en caso de elegir
esta opcion, colocar en el apartado de observaciones el motivo de la eliminacion).
Se eliminaron dos preguntas que tenian que ver mas con la escala de desesperan-
zay se modifico la pregunta “; Has intentado suicidarte?” por “; Alguna vez has
intentado suicidarte?” para hacer referencia a un tiempo pasado.

Escala de desesperanza de Beck (BHS), compuesta por 20 reactivos y con una
forma de respuesta dicotomica (Beck, Weissman, Lester & Trexler, 1974). Es un
cuestionario autoadministrado que valora la actitud de la persona ante su bien-
estar y sus expectativas futuras; se calculd la confiabilidad con el coeficiente w,
que result6 con un valor de .715 (IC95% 648-.769). Esta prueba se ha aplicado en
diversos estudios con adolescente y jovenes en los que se identifica el nivel de
desesperanza, ademas de la relacidn que tiene con otros factores de riesgo.

Procedimiento y analisis de datos

La recoleccion de los datos en la secundaria técnica numero 66 fue mediante la
heteroaplicacion no remunerada con formato de respuesta andnima. Se obtuvo
el consentimiento informado de los participantes en apego estricto a las conside-
raciones éticas para la investigacién con seres humanos, segtin las Pautas Eticas
Internacionales para la Investigacion Biomédica en Seres Humanos, plantea-
das por el Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas
(CIOMS, 2002), en colaboracidn con la Organizaciéon Mundial de la Salud. Los
resultados se procesaron con el paquete estadisticos SPSS version 24. Se realizd
una prueba piloto mediante la evaluacion de expertos en el drea. Se llevé a cabo
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un analisis de frecuencias y porcentajes para caracterizar la muestra selecciona-
da, ademas de identificar la estructura familiar de los adolescentes. Se efectué un
analisis comparativo por sexo de la escala de desesperanza de Beck mediante la
prueba U de Mann Whitney y la correlacidon de Pearson entre la estructura fami-
liary la percepcidn de ideacidn suicida a un nivel de significancia de p £ 0,010.

Resultados

Para identificar la estructura familiar, se encontr6 que el 80 % de los adoles-
centes vivieron su infancia con papa y mama, y solo un 15 % la vivid solo con
mama, ahora en su adolescencia, bajo el porcentaje de alumnos que viven con
papay mama a un 69,7 %,y aumento el numero de adolescentes que viven solo
con mama (21,1 %)y solo con papa (4,9 %). Un numero alto de adolescentes des-
cribid la disciplina que recibieron en la infancia con pocas reglas y pocos castigos
(31,9 %)y un 29,9 % la describen con muchas reglas, pero con pocos castigos reci-
bidos. Sin embargo, hubo alumnos que respondieron que durante su infancia no
tuvieron ni reglas ni castigos, lo que represento6 un 7,6 % del total.

El 40 % de los adolescentes consideraron que en caso de que tengan algin pro-
blema pueden contar con cuatro o mas personas de su familia; sin embargo, un
20 % mencionan que no cuentan con ninguna persona en caso de que tengan
algun problema. Casi todos los adolescentes encuestados sefialaron que llevan
una buena o muy buena relaciéon con su mama (87,6 %); a diferencia de la relaciéon
con su papa, en que el 76,2 % sefialaron que era buena o muy buena, y un 17,3 %
la considera regular. Mas de la mitad de los alumnos respondieron que sus pa-
dres estan casados (56,8 %), un porcentaje menor que se encuentran separados
(18,4 %) 0 en unidn libre (15,1 %).

El 40 % del total de la muestra sefialaron que forma parte de una familia extensa, ya
que en el hogar donde ellos viven es compartido con algun familiar u otro integrante
aparte de sus padres y hermanos. El 85,4 % de los adolescentes si les cuentan a sus
padres sobre sus problemas, de ellos el 21,1 % les platican sobre sus sentimientos y
emociones, y el mismo porcentaje sobre sus problemas con amigos (21,1 %).

A la pregunta “; Qué tan seguido se presentan discusiones fuertes en el hogar?”,
el 49,4 % sefialaron que casinuncay el 29,2 % que algunas veces hay discusiones.
E116,6 % mencionaron que, cuando se presenta un problema fuerte en la familia,
lloran, se sienten mal y se van a otra parte o salen de la casa para distraerse. Por
otro lado, el 16,2 % de los entrevistados sefialan que en su familia hay algin in-
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tegrante que tiene problemas con el alcohol, el 15,7 % mencionan que alguien de
su familia lo ha ofendido o insultadoy el 9,2 % indican que alguien de su familia
les ha pegado o golpeado. Es importante sefialar los porcentajes obtenidos, es-
pecialmente cuando se abordan preguntas con temas de violencia intrafamiliar,
aunque el porcentaje no representa a la mayoria; sin embargo, es considerado
relevante para la investigacion. Este es el caso de los alumnos que sefialan que
algun integrante de su familia consume drogas (5,9 %) o de aquellos que mencio-
nan que en su familia existen antecedentes de violencia familiar (2,2 %), asimis-
mo, aquellos adolescentes que indicaron que han sido tocados de forma sexual
sin su consentimiento (1,6 %). En la tabla 1, se aprecian las diferencias por sexo
en los antecedentes familiares.

W Tabla 1. Diferencias por sexo en antecedentes familiares

Femenino | Masculino

(%) (%)

Si 5,40 6,50
Algun integrante de tu familia consume drogas

No 94,60 93,50
Algun integrante de tu familia tiene problemas con el Si 18,30 14,10
alcohol No 81,70 85,90

Si 17,20 9,90
Crees que has sido victima de situaciones humillantes

No 82,80 90,10

Si 18,30 13,00
Alguien de tu familia te ha ofendido o insultado

No 81,70 87,00

Si 10,80 7,60
Alguien de tu familia te ha pegado o golpeado

No 89,20 92,40
Alguien de tu familia te ha tocado de forma sexual sintu | Si 3,20 0,00
consentimiento No 96,80 100,00

En cuanto a la percepcion que tienen los adolescentes sobre la ideacidn suicida,
se encontrd que el 14,1 % sefialan que una persona cercana a ellos se ha intentado
suicidar o se ha suicidadoy el 16,2 % indican que alguno de sus amigos ha men-
cionado el suicidio como salida a uno de sus problemas. Es relevante destacar que
el 8,1 % del total de los adolescentes han pensado en suicidarse, de ellos el 6,5 %
lo han pensado de una a tres vecesy el 1,6 % lo han pensado de cinco a seis veces.
De los estudiantes que lo han pensado, el 4,9 % yalo han intentado. Segun la per-
cepcidn de los adolescentes, mencionan como causas principales del suicidio el
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bullying (83 %), la violencia familiar (69,7 %), los problemas mentales (61,6 %)y el
divorcio de los padres (53 %).

Se abord¢ el tema de la prevencion del suicidio. El 39,5 % de los alumnos con-
sideran que la comunicacion es una buena estrategia, mientras que el 37,3 %
creen que brindar atencion psicoldgica o siquiatrica lo puede prevenir. Segun la
pregunta “Si una persona se suicida, jen qué medida crees que les afectaria a
las siguientes personas?”, los alumnos creen que a los padres (76 %), hermanos
(41 %), esposo e hijos del suicida (62 %) les afectaria mucho, al contrario de las
instituciones como la escuela (44 %), la Iglesia (55,2 %), la sociedad (64,8 %)y el
Gobierno (81.7 %), que, de acuerdo con lo que los adolescentes creen, a ellos les
afectaria muy poco o nada si una persona se suicida. Del total de los estudiantes
encuestados, un 64,8 % sefialan que con frecuencia el uso de alcohol influye en
el suicidio, y el 53 % mencionan especificamente que el uso de drogas siempre
influye en este.

Se realiz6 un analisis por sexo a partir del nivel de desesperanza presente (tabla
2). Se encontro que para el caso de las mujeres el 44,1 % se ubicaron en la catego-
ria de desesperanza leve considerada como riesgo bajo de cometer suicidioy un
9,7 % en desesperanza moderada considerado como riesgo alto de cometer sui-
cidio. Por su parte, en los hombres, el 47,8 % se ubican en desesperanza levey un
20,7 % en desesperanza moderada; ninguno de los participantes alcanzo el nivel
alto de desesperanza, sin embargo, es importante identificar las diferencias exis-
tentes, especialmente en el riesgo moderado de cometer suicidio.

B Tabla 2. Analisis de frecuencias (f) y porcentajes (%) del nivel
de desesperanza por sexo presente en los adolescentes

% f %

Mujer Hombre
Ninguno o minimo 38 40,9 26 28,3
Leve 41 | 44,1 | 44 | 478
Moderado 9 9,7 19 20,7
Total 93 | 100,0 | OI 98,9

Por otro lado, se realizé un analisis no paramétrico mediante la prueba U de
Mann Whitney (tabla 3). Se tomo como variable agrupadora el sexo de los parti-
cipantesy comovariables de contraste las preguntas de la escala de desesperanza
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de Beck. Se encontraron diferencias significativas en tres de las 20 preguntas que

conforman el apartado. Dicha diferencias presentan puntajes superiores en los

varones en las tres variables.

m Tabla 3. Analisis comparativo por sexo del apartado de desesperanza de Beck

Items Sexo

\ RP SR umMw p
Puedo darme por vencido, Mujer 93 87,42 8130,50 5759500 0,025
renunciar, ya que no puedo
hacer mejor las cosas por mi
. Hombre 91 97,69 8889,50

mismo
Cuando las cosas van mal, me Mujer 93 83,60 7775,00 5404,000 0,008
alivia saber que las cosas no
pueden permanecer todo el

. ] Hombre 91 101,59 9245,00
tiempo as1
Tengo bastante tiempo para Mujer 93 87,92 8177,00 3806,000 0,040
llevar a cabo las cosas que
quisiera poder hacer Hombre oI 97,18 88473,00

RP: rango promedio; SR: suma de rangos; p < 0,050; UMW: prueba U de Mann Whitney.

Asimismo, se realizd un analisis no paramétrico por sexo. Se tomo como varia-

ble de contraste el nivel de desesperanza presente en los estudiantes (tabla 4). Se

encontro que si existen diferencias significativas, las cuales estan cargadas hacia

los hombres, lo que indica que las expectativas que tienen respecto de su futuro

y las habilidades personales para la resolucidon de conflictos internos es insufi-

ciente para afrontar las dificultades presentes y futuras que se les atraviesen, de

modo que es mayor el riesgo en ellos.

B Tabla 4. Prueba comparativa del nivel de desesperanza
presente en los estudiantes de secundaria

Sexo N RP SR UMW p
‘ Nivel de Femenino 93 83,11 7729,50 3358,500 | 0,009
‘ desesperanza Masculino 91 102,09 9290,50

RP: rango promedio; SR: suma de rangos; p < 0,050; UMW: prueba U de Mann Whitney.

Dentro del analisis de correlacion de Pearson realizado a un nivel de signifi-

cancia de p < 0,010 entre la estructura familiar y la ideacion suicida (tabla 5), se
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encontrd una correlacion de tipo positiva: mientras alguien de su familia haya
ofendido o insultado al adolescente, este ha pensado alguna vez en suicidarse
(0,198), una persona cercana a €l lo ha intentado o se ha suicidado (0,211) y al-
guno de sus amigos ha mencionado el suicidio como una salida a sus problemas
(0,375). Por su parte, la relacion de los adolescentes con su papa se relaciona con
el pensamiento suicida (0,303)y con que alguno de sus amigos ha mencionado el
suicidio como salida a los problemas (0,264). Finalmente, la relacion del adoles-
cente con la madre se relaciona con la aceptacion del suicidio como una salida a
sus problemas (0,234 ).

W Tabla 5. Correlacion entre la estructura familiar y la ideacion suicida

¢Como es tu ¢Como es tu Alguien de tu familia
relacion con tu relacion con tu te ha ofendido o
mama? papa? insultado
; Has pensado algunavez en
Lnasp & 0,303** 0,198**
suicidarte?
Una persona cercana a ti ha intentado 0. 211**
suicidarse o se ha suicidado ’
Alguno de tus amigos ha mencionado
el suicidio como salida a uno de sus 0,264** 0,375%*
problemas
; Estas de acuerdo con que las
personas vean el suicidio como una 0,234** 0,152%
salida a sus problemas?

Nivel de significancia p £ 0,010

En cuanto al analisis por sexo, en el caso de las estudiantes mujeres, la ideacidon
suicida se relaciono con la relacion que lleva con mama (0,326), con papa (0,409)
y con haber sufrido violencia verbal (0,284). La frecuencia de consumo de drogas
por parte de familiares se relaciono con el haber intentado suicidarse (0,326). Por
su parte en los varones se relaciono el ser victima de situaciones humillantes con
haber recibido atencidn psicoldgica o siquidtrica (0,524) y el tener amigos que
han mencionado el suicidio como una salida a los problemas con la relacidn con
su padre (0,310)y haber sufrido violencia verbal (0,285).
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Discusion

En México, la tasa de suicidio fue de 5.2 por cada 100 mil habitantes, y en la po-
blacion de 15 a 29 afios es la segunda causa de muerte, ademas de ser considerado
un problema de salud publica (INEGI, 2017), por lo que es necesario identificar
los principales factores y conductas que favorecen el riesgo suicida. En el estudio
se modifico la estructura familiar de los adolescentes, de vivir con ambos padres
durante la infancia, a vivir actualmente solo con uno de ellos, representa un poco
menos de la mitad de la muestra, en la actualidad la investigacion apoya una re-
lacion entre el estilo de crianzay la salud mental y el papel que juega la calidad
de la relacion padre-hijo siendo un moderador importante (Steele & McKinney,
2018), y los problemas familiares son una razén comun para la ideacion suicida
(Menezes et al., 2012). En cuanto a la disciplina que tuvieron en la infancia, se
destaca que mas de la mitad de los entrevistados recibieron normas y medidas
confusas, con pocas reglas y castigos o al contrario con muchas reglas pero po-
cos castigos, trabajos recientes sugieren que la crianza impacta en las conductas
adaptativas delainfanciay se refleja en la adolescenciay juventud (Casais, Flores
& Dominguez, 2017). Un 20 % de los adolescentes seflalan que no cuentan con
ninguna persona de su familia en caso de problemas, el apoyo familiar es funda-
mental para que el adolescente consiga un soporte social satisfactorio (Pérez et
al., 2007).

Un aspecto adicional evaluo la relacidon que tienen los adolescentes con sus pa-
dres, siendo mejor con la madre, existe un porcentaje bajo que no les cuentan a
sus padres de sus problemas, en la mayoria de las familiar se presentan discusio-
nes fuertes, ademas de existir antecedentes de violencia y problemas de alcohol
y drogas, siendo variables asociadas (Pinzén-Amado, et al., 2013) que afectan la
ideacidn suicida a temprana edad, en donde una red de apoyo social fragil se re-
laciona positivamente (Chiu et al., 2017, Gongalves et al., 2014), se destaca la
importancia de la unidn familiary el sentirse apoyado es un elemento resiliente
en todos los aspectos de lavida (Reynoso et al. , 2018).

Se ha publicado evidencia que indica que el uso de cigarrillos o alcohol aumenta
el riesgo de ideacion suicida y la ideacion suicida aumenta el riesgo de uso de
drogas ilicitas (Zhang & Wu, 2014). La mayoria de los adolescentes consideran
que el consumo de tabacoy alcohol influyen en el comportamiento suicida como
inicialmente sefiala Navarro-Gomez, (2017).
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Un grupo pequeriio del estudio indican que alguien de su familia lo ha ofendi-
do o insultado, pegado o golpeado. Existen antecedentes de violencia familiar y
han sido tocados de forma sexual sin su consentimiento, esto relacionado con
estudios en los que lavinculacion parental y la victimizacion son precedentes del
estrésy la desesperanza (Shin, Lee, Yu& Ham, 2016).

Investigaciones sugieren que existe una diferencia porcentual muy baja de aque-
llas personas que mencionan la ideacion suicida de quienes lo intentan; segun
datos de la World Health Organization (WHO, 2014), hay indicios de que por
cada adulto que se suicido posiblemente mas de 20 intentaron suicidarse, un as-
pecto importante son las vivencias y experiencias de las personas con ideacidon
e intento suicida (Rendén-Quintero & Rodriguez-Gomez, 2016). Existe casi un
10 % de los adolescentes que han pensado en suicidarse, del cual la mitad ya lo
han intentado; hay una diferencia del 3,2 % entre quien lo piensa y lo intenta.
Los adolescentes senlalan entre las causas principales del suicidio estan la falta de
comunicacion familiar y el divorcio de los padres, por lo que pone en evidencia
algunas caracteristicas de la dindmica familiar que posiblemente incidan en que
el adolescente desarrolle una ideacion suicida, de modo que la comunicacion es
una buena estrategia para prevenir el suicidio.

Es importante mencionar que los adolescentes consideran que las instituciones
como la escuela, la Iglesia, la sociedad y el Gobierno no les afectan en nada el sui-
cidio de una persona, siendo factores socioculturales que influyen en el compor-
tamiento suicida, ocasionando con frecuencia pensamientos de tristezay apatia
(Cérdova & Guzman, 2013), ademas de una tolerancia al dolor psicoldgico parala
capacidad de suicidio (Meerwijk & Weiss, 2018, Zhang, Liu, & Sun, 2017). Este es-
tudio cuestiona el trabajo realizado por estas instituciones, especialmente en la
prevencion y atencion del suicidio en Saltillo, ademas de la limitada implemen-
tacion de politicas publicas y tratamiento adecuado, tomando en cuenta que, en
Coahuila, el suicidio es uno de los tres principales problemas de salud publica
(Acosta, 2016).

Este estudio también provee informacidn acerca del nivel de desesperanza, los
adolescentes de sexo masculino presentan un nivel moderado de desesperanza
mayor que las mujeres, a diferencia de lo que se encontré en un numero cre-
ciente de investigaciones (Cordova & Rosales 2010; Cubillas et al. , 2012, Rosales,
Cordova & Guerrero, 2013; Sarmiento & Aguilar, 2011), quienes destacan ma-
yores porcentajes de riesgo en mujeres que en hombres, de modo que son mas
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vulnerables en el momento de afrontar problemas familiares o personales. Las
mujeres tienen porcentajes por encima de los hombres en el nivel de riesgo mi-
nimo o ninguno, siendo resultados importantes al considerar la vulnerabilidad
que pueden presentar los alumnos de esta secundaria.

La relacion con el padre presenta una correlacion con el pensamiento suicida y
no con la madre, como algunos estudios mencionan (Chiu et al., 2017; Sun et al.,
2017). Sin embargo, con la madre solo se encontrd correlacién en la aceptacion
del suicidio como una salida de los adolescentes ante sus problemas, coincidien-
do con estudios que muestran que la relacion especificamente con la madre esta
asociada fuertemente conlaideacion suicida en adolescentes (Liet al. , 2017). Esta
aproximacion ha subrayado laimportancia de la prevalencia de laideacidn suici-
da entre estudiantes, esto implica la necesidad de realizar estrategias de preven-
cién/intervencion temprana, ademas se sugiere que las Universidades deberian
evaluar sistémicamente la ideacion suicida (Soares et al., 2015).

Los alcances obtenidos en esta investigacion sefialan una coherencia entre el ob-
jetivo planteadoy los resultados obtenidos. Se describen las caracteristicas de la
dinamicay estructura familiar que vive el adolescente. Se destaca en la escala de
desesperanza como los hombres obtienen diferencias significativas en relacion
con las mujeres, quienes muestran mayor nivel de desesperanza, esta aproxi-
macion proporciona evidencia adicional, ya que la literatura e investigaciones
previas hacen alusidn a un factor de riesgo de desesperanza al sexo femenino. En
cuanto a la correlacion, se puede ver el factor de impacto que tiene el padrey la
madre en la convivencia con el adolescente y la ideacidn suicida. y la poca con-
fianza que se tiene en las instituciones gubernamentales y religiosas.

Finalmente, los hallazgos deben ser interpretados a la luz de las siguientes limi-
taciones: primero, puesto que se trata de una muestra de pequeiio tamafio, com-
parado con el marco de referencia citado; segundo, no se evalué a una muestra
clinica y, tercero, no se considero la totalidad de factores de riesgo que se han
asociado con el comportamiento suicida. No obstante estas limitaciones, este
estudio provee informacidn valiosa relacionada a la dinamica en la familia, la
ideacidn, la desesperanzay el papel que representan las instituciones en los ado-
lescentes, por lo que se recomienda ampliar el trabajo en el futuro e incluir un
analisis longitudinal durante la adolescencia y juventud, para identificar si las
diferencias encontradas son consistentes y observar si hay cambios en la estruc-
tura y la funcién familiar que puedan tener un impacto en la ideacidn suicida
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y la desesperanza. Por otro lado, aunque las correlaciones indican la relacion
entre los padres y los pensamientos suicidas, se sugiere incluir variables como
pertenecer a pandillas, involucrarse en peleas, nivel educativo de los padres y
el consumo de alcohol y drogas en los adolescentes, asi como el soporte social
percibido, para relacionar el nivel de desesperanza e ideacion suicida con dichos
factores de riesgo, que aumentan la vulnerabilidad de una persona al comporta-
miento suicida.
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