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bjetivo: Determinar la prevalencia y los factores personales, familiares y ambientales, asociados

con el intento de suicidio en estudiantes de ciencias de la salud de la Universidad Nacional San Luis
Gonzaga de Ica. Materiales y métodos: Se desarrollé un estudio observacional, transversal, descriptivo y
prospectivo en estudiantes matriculados en el afio académico 2012 en la Universidad San Luis Gonzaga
de Ica, Pery; pertenecientes a las facultades de Ciencias de la Salud (Medicina Humana, Enfermeria,
Odontologia, Farmacia y Bioquimica y Biologia). La muestra estuvo proporcional por cada facultad, estu-
vo conformada por 337 estudiantes que aceptaron participar en el estudio mediante consentimiento
informado. Resultados: Un total de 28 (8,31%) estudiantes habfa intentado suicidarse alguna vez, la
mayor frecuencia de antecedente de intento de suicidio se encontré en las facultades de Farmacia y
Bioquimica (7; 11,1%) y en la de Odontologfa (8; 10,3%) y la menor frecuencia se hallé en la facultad de
Medicina (2; 3,0%). La edad promedio del primer intento fue a los 15,5+0,86 afios, con un promedio de
1,5+0,26 intentos. Se asociaron al intento de suicidio el maltrato infantil (p<0,05), el castigo fisico
(p<0,01) y castigo psicoldgico (p<0,01) (en la Ultima semana), amigos con intento de suicidio (p<o,01),
provenir de familias disfuncionales (p<0,01), y sufrir de depresién (p<0,05). Conclusiones: La prevalencia
de intento de suicidios en estudiantes universitarios de ciencias de la salud es 8,31% y se asocia a ante-
cedente de maltrato infantil, castigo psicoldgico o fisico en la Ultima semana, presencia de intentos
suicidas en amigos, disfuncién familiar y depresion.
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INTRODUCCION

El fendmeno del suicidio produce mds muer-
tes por suicidio que por la suma de homi-
cidios y guerras, constituyéndose en una de

la persona con una sola salida: el escape de
la vida (4).

las principales causas de muerte en el mun-
do (1,2). El Suicidio estd ubicado entre las
diez primeras causas de muerte y cada dia
en el mundo se suicidan mil personas (3).

En diversas ocasiones es visualizado como
un escape a un problema o una crisis que
produce intenso sufrimiento y que, de
acuerdo a especialistas, estd asociado con la
insatisfaccion de necesidades, las sen-
saciones del sin sentido y la desesperanza, el
deseo de morir no siempre es concreto, mas
las opciones de vida se reducen y le dejan a

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
aplicé el término de ‘“acto suicida” para
todo hecho en el que una persona se lesiona
a si mismo, independientemente del nivel de
intencidn letal o el conocimiento del objeti-
vo final de morir(4). Sin embargo, existe un
rango entre el pensar acerca del suicidio y
ejecutarlo.

Etimoldgicamente los términos latinos sui,
que significa “uno mismo”, y cidium, que se
refiere a caéder, y se traduce como “matar”,
es decir, el acto del individuo encaminado a

1c

la autodestruccién intencional(4,5).El suici-
dio, segun Van Heeringen, establece que
este comportamiento se conforma por dos
componentes: uno cognitivo, que se equi-
para con la ideacidn y la estructuracion
cognitiva de la planeacién del acto; y otro
conductual, que se refiere al intento y al
acto mismo del suicidio consumado(6).

Intento de suicidio definido como "un acto
de resultado no fatal, en el cual un indivi-
duo inicia deliberadamente un comporta-
miento no habitual que, sin la intervencidon
de los demas, le causa dafo, o deliberada-
mente ingiere una sustancia en exceso de
lo prescrito o reconocido generalmente de
la dosis terapéutica, lo cual estd dirigido a
conseguir cambios deseados por el sujeto
por medio de las consecuencias reales o
esperadas".

La conducta suicida se divide en dos cate-
gorias: La ldeacién suicida que abarca des-
de pensamientos de falta de valor de la vida
hasta la planificacion de un acto letal; y el
intento de suicidio o parasuicidio que son
conductas que tienen la finalidad de auto-
eliminacidn sin éxito alguno, hasta concluir
con la muerte autoinfligida, es decir, el
suicidio consumado (2,7,8,9,10).

Entre 10 y los 19 afos los factores de mayor
incidencia son los sentimientos de culpa y
desesperanza y el hogar desorganizado.
Entre el grupo de personas comprendido
entre 20 y 24 afios, la depresién mayor vy el
hogar desorganizado, asi como el senti-
miento de culpa y desesperanza. En el caso
de la poblacién entre los 25 y 39 afios, estd
la depresién mayor (11).
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El presente estudio tiene como objetivo de-
terminar los factores asociados con el intento
de suicidio en estudiantes de ciencias de la
salud de la Universidad Nacional San Luis
Gonzaga en Ica, Perd.

MATERIALES Y METODOS

Se desarrollé un estudio observacional, trans-
versal, descriptivo y prospectivo en estu-
diantes matriculados en el afio académico
2012 en la Universidad San Luis Gonzaga,
pertenecientes a las facultades de Ciencias de
la Salud (Medicina Humana, Enfermeria,
Odontologia, Farmacia y Bioquimica y Bi-
ologia). La muestra fue proporcional por cada
facultad y estuvo conformada por 337 estu-
diantes con nivel de confianza de 95%, marg-
en de error de 5%, valor p=0,5 y g=0,5 y fue
seleccionada mediante muestreo aleatorio
simple. Se incluyeron a los estudiantes ma-
triculados en el afio 2012 que aceptaron par-
ticipar en el estudio mediante consentimien-
to informado.

Los sujetos fueron captados en las facultades
de las Ciencias de la Salud de la universidad,
para ello, el encuestador se identificd con su
documento de identidad y su credencial, so-
licitando autorizacién al estudiante para re-
alizar la encuesta en un ambiente tranquilo
de la facultad.

El estudio se realizé a través de una entre-
vista personal en la que se aplicd la ficha de
observacién vy, luego, los test psicométricos:
APGAR familiar, Test de Depresién de Zung y
la Escala de Autoestima de Rosenberg con el
objetivo de determinar las caracteristicas
psicoldgicas del mismo.

Los datos, previo control de calidad, fueron
ingresados a una base de datos creada en el
programa SPSS® version 19.0 y se empled la
estadistica descriptiva para determinar las
medidas de tendencia central (variables nu-
méricas) y las frecuencias relativas y absolu-
tas (variables categdricas). Asimismo, se
empled la prueba de Chi Cuadrado, para de-
terminar la asociacién entre las variables de
estudio, aceptando un valor p<0.05. Los da-
tos son presentados en tablas y/o graficos,
utilizando el programa MSWord 2007.

RESULTADOS

Se incluyd a 337 estudiantes universitarios de
ciencias de la salud. 67 (19,9%) de la facultad
de medicina, 68 (20,2%) de la facultad de
enfermeria. (Tabla 1). En ellos la prevalencia
del intento de suicidio fue 8,31%. El nimero
promedio de intentos de sucedido fue 1,61+
0,26 y la edad promedio del primer intento

Nunca
intenté
suicidarse,

309(91,7%)

Alguna vez
intenté
suicidarse,
28(8,3%)

Figura 1. Prevalencia del intento de suicidio en estudiantes de ciencias de la salud

de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga. Ica, Pert.

Tabla 1. Distribucién de los participantes
en el estudio, segun facultad de origen

Facultad n %
Medicina 67 19,9
Enfermeria 68 20,2
Odontologia 78 23,1
Biologia 61 18,1
Farmacia 63 18,7
Total 337 100,0

fue 15,46+0,86 afios (Tabla 2).

La mayor frecuencia de antecedente de inten-
to de suicidio se encontrd en las facultades
de Farmacia y Bioquimica (7; 11,1%) y en la de
Odontologia (8; 10,3%), seguidas de la fac-
ultad de Ciencias-Biologfa (6; 9,8%) y de Enfer-
meria (5; 7,4%). La menor frecuencia se hallé
en la facultad de Medicina (2; 3,0%).

Segun el género encontramos que 12 (8,7%)
estudiantes varones habian intentado sui-
cidarse alguna vez, mientras 16 (8,0%) de las
estudiantes mujeres también lo habian
hecho. No se halld relacién estadisticamente
significativa entre el intento de suicidio y el
sexo (p=0,830).

En aquellos estudiantes que provenian de
colegios secundarios privados, 8 (11,1%)
habfan intentado suicidarse, mientras que en
los que egresaron de colegios secundarios
publicos se hallé 20 (7,5%) universitarios con
este antecedente. No se hallé relacion es-
tadisticamente significativa entre el intento
de suicidio y el tipo de colegio secundario

(p=0,331).
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Segun zona de residencia, en la zona urbana,
21 (7,6%) habian intentado suicidarse, mien-
tras que en los que vivian en la zona rural 7
(11,7%) habian tenido este antecedente. No se
hallé relacion estadisticamente significativa
entre el intento de suicidio y el tipo de cole-
gio secundario (p=0,299).

En aquellos estudiantes que procedian de la
costa, 22 (8,3%) habfan intentado suicidarse,
mientras que en los que provenian de la sier-
ra o selva 6 (8,2%) habian tenido este ante-
cedente. No se halld relacién estadisticamen-
te significativa entre el intento de suicidio y el
tipo de colegio secundario (p=0,975).

Cuando hubo presencia de maltrato infantil,
se hallé 6 (20,7%) universitarios que inten-
taron suicidarse, mientras que cuando no
hubo este antecedente el intento de suicidio
se presento en 2 (7,1%) de los estudiantes. Se
hallé relacién estadisticamente significativa
entre el intento de suicidio y el antecedente
de maltrato infantil (p<0,05).

En aquellos que manifestaron haber sufrido
castigo fisico en la Ultima semana, se halld 5
(27,8%) casos de intento de suicidio, mientras
que en quienes no lo tuvieron, el antecedente
de intento de suicidio se presentd en 23 (7,2%)
universitarios. Se hallé relacién estadistica-
mente significativa entre el intento de sui-
cidio y el castigo fisico en la dltima semana

(p<o,01).

Cuando hubo presencia de castigo psicoldgi-
co en la dltima semana, se hallé 9 (24,3%)
casos de intento de suicidio, mientras que
cuando no se evidencid esta caracteristica, el
antecedente de intento de suicidio se
presentd en 19 (6,3%) universitarios. Se hallé
relacion estadisticamente significativa entre
el intento de suicidio y el castigo psicolégico
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en la Ultima semana (p<0,01).

En los universitarios que manifestaron que
algin amigo habia intentado suicidarse, se
observé 18 (17,6%) casos de intento de sui-
cidio, mientras que en aquellos que refirieron
no tener amigos que se hubieran intentado
suicidar, 10 (4,3%) tuvieron el antecedente de
intento de suicidio. Se halld relacion es-
tadisticamente significativa entre el intento
de suicidio y la presencia de intento de sui-
cidio en algin amigo (p<o,01).

En aquellos que manifestaron que algin fa-
miliar habia intentado suicidarse, se hallé 2
(40,0%) estudiantes con intento de suicidio,
mientras que en aquellos que manifestaron
no tener familiares con esta conducta, se
hallé 26 (7,8%) estudiantes con este anteced-
ente. No se hallé relacidn estadisticamente
significativa entre el intento de suicidio y la
presencia de algin familiar con intento de
suicidio (p=0,057).

En lo que tenian antecedente de detencién
policial se hallé 4 (21,1%) casos de intento de
suicidio y en aquellos que no tenfan anteced-
ente de detencidn policial se observd 24
(7,5%) casos de intento de suicidio. No se
hallé relacién estadisticamente significativa
entre el intento de suicidio y el antecedente
de detencién policial (p=0,057).

En aquellos estudiantes que pertenecian a
familias disfuncionales se observé 26 (13,1%)
casos con intento de suicidio, mientras que
en los que provenian de familias funcionales,
2 (1,4%) tuvieron intento de suicidio. Se hallé
relacién estadisticamente significativa entre
el intento de suicidio y el funcionamiento
familiar (p<o,01).

En aquellos estudiantes que tenian baja au-
toestima se hallé 4 (12,1%) casos con intento
de suicidio, mientras que en los que la autoes-
tima era normal o alta 24 (1,4%) tuvieron in-
tento de suicidio. No se hallé relacién es-
tadisticamente significativa entre el intento
de suicidio y el nivel de autoestima (p=0,288).

En los estudiantes que presentaron
depresion durante la evaluacion, 15 (13,5%)
habian intentado suicidarse en algin momen-
to, mientras que en los que no tenian
depresién se halld este antecedente en 13
(5,8%) estudiantes. Se halld relacién es-
tadisticamente significativa entre el intento
de suicidio y la presencia de depresion

(p<0,05).

En los que intentaron suicidarse alguna vez,
la edad promedio fue 20,64 * 0,72 afos, el
nimero promedio de horas de suefio fue
6,68+0,31 horas y el nimero promedio de
cursos desaprobados fue 0,89+ 0,25 afos. En

los que no tuvieron esta caracteristica, la
edad promedio fue 20,770,15 afos, el
nimero promedio de horas de suefio fue
6,84+0,08 horas y el nimero promedio de
cursos desaprobados 0,33+0,06 cursos. Sélo
se hall6 diferencia estadisticamente significa-
tiva entre el promedio de cursos desaproba-
dos enrelacién con el antecedente de intento
de suicidio (p<0,05).

DISCUSION

El intento de suicidio es un problema de salud
publica presente en la poblacién y que ha
mostrado un importante aumento en los
dltimos afios. La poblacién universitaria no es
ajena a esta problematica, pues en nuestro
estudio aproximadamente uno de cada 10
estudiantes de ciencias de la salud intentaron
quitarse la vida. Estos resultados son simi-
lares a los encontrados por Garcia y cols.(1);
sin embargo, en relacién al sexo no se hallé
relacion significativa a diferencia de lo re-
portado por Pacheco (12), que sefala al sexo
femenino como una caracteristica de riesgo,
también reportada por Franco (5).

Asimismo, el nimero promedio de intentos
varié entre uno y dos episodios siendo la
edad promedio 15 afios, es decir, a inicios de
la adolescencia tardia. Estos resultados son
similares a los reportados por Pacheco (12),
que identifica mayor frecuencia de intentos
en los adolescentes de 15 a 17 afos de edad,
cuando este se produce en esta etapa de la
vida.

Ni la procedencia ni la residencia se asociaron
al antecedente de intento de suicidio, a
diferencia de los hallazgos reportados por
Franco (5).

Un aspecto muy importante que identifica
nuestro estudio es la historia de maltrato
infantil asociada al antecedente de intento de
suicidio. Estos resultados son concordantes
con los hallazgos de Espinoza-Gémez y cols.
(13) y los reportados por Estaon y cols.(14).
Este dltimo en su investigacidn realizada en
varones abusados sexualmente en la infancia,
hallé que el nivel de sintomas depresivos e
ideacidn suicida en esta poblacién aumentan
las probabilidades de un intento de suicidio.
De igual forma, la presencia de maltrato fisico
o psicoldgico en la actualidad se asociaron a
la presencia del antecedente de intento de
suicidio, al igual que los resultados de Espino-
za-Gémez y cols. (13), que observaron que la
violencia intrafamiliar, particularmente Ia
verbal, esta fuertemente asociada con la con-
ducta suicida en adolescentes y debe ser
considerada dentro de programas preven-
tivos contra suicidio. Un hecho a tener en
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consideracion debido a que los adolescentes
son la poblacién mayoritaria de las aulas uni-
versitarias en nuestro pais.

La participacion en hechos delictivos o contra
las normas sociales descritas por Rodriguez y
cols. (15), no se asocié al intento de suicidio
en nuestro estudio, posiblemente debido a
que la mayoria de estos no culminan en una
detencidn policial.

Asimismo, se observé que el intento de sui-
cidio en los universitarios se asocid a la pres-
encia de intento de suicidio en sus pares o en
familiares.

Finalmente, la disfuncién familiar y la presen-
cia de depresion son caracteristicas que se
asociaron a la presencia del intento de sui-
cidio en esta poblacidn de estudio. Estos re-
sultados son similares a los reportados por
Garcia y cols.(1), Micin y Bagladi(16), Franco
(5) y Gonzales y cols.(9). No obstante, el nivel
de autoestima no se asocid a la presencia de
este antecedente a diferencia de lo reportado
por Cérdova y cols.(17) que demostrd la rela-
cién entre el intento de suicidio y manifestar
pensamientos negativos o ambivalentes so-
bre si mismos.

En un estudio realizado por Kuhlberg vy cols.
(18), indican la importancia de la participacion
de la familia en la prevencidn del suicidio. De
esta forma, la reducciéon de los conflictos
entre padres e hijos y el fomento de vinculos
mas estrechos de la familia tienen el efecto
adicional de mejorar la autoestima y la dis-
minucidn de la probabilidad de intentos de
suicidio.

Cabe mencionar que, de acuerdo a los
hallazgos de este estudio, es importante la
reparaciéon emocional pasada y presente de
los que tienen algin trastorno en la salud
mental, tal como lo refieren Ceballos y Sudrez
(19), pues entre mayor habilidad tenga para
reparar las emociones, es decir, para recuper-
arse emocionalmente, menor probabilidad de
presentar intento de suicidio.

CONCLUSIONES

La prevalencia del intento de suicidio en estu-
diantes universitarios de Ciencias de la Salud
fue de 8,31%, siendo la edad promedio del
primer intento de 15 afios. El antecedente de
maltrato infantil y la presencia de castigo
psicoldgico y fisico en la actualidad se relacio-
nan con el intento de suicidio. La disfuncidn
familiar es una caracteristica asociada a
aquellos que alguna vez han intentado sui-
cidarse. La depresién actual es una carac-
teristica asociada a la presencia de intentos
de suicidio en el estudiante universitario.
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Prevalence and associated factors of attempted

suicide in students of health sciences

bjective: To determine the prevalence and personal, family and environmental , associated with sui-

cide attempt in students of health sciences of San Luis Gonzaga National University of Ica . Materials
and Methods : An observational , cross-sectional , descriptive and prospective study students enrolled in
the 2012 academic year at the University San Luis Gonzaga de Ica, Peru was developed ; belonging to the
faculties of Health Sciences ( Human Medicine, Nursing, Dentistry, Pharmacy and Biochemistry and Biolo-
gy). The sample was proportional for each faculty consisted of 337 students who agreed to participate in
the study with informed consent. Results: A total of 28 (8.31 %) students had ever attempted suicide , more
frequent history of attempted suicide was found in the faculties of Pharmacy and Biochemistry (7, 11.1%)
and in Dentistry (8, 10.3 % ) and the lowest frequency was found in the Faculty of Medicine (2, 3.0 %). The
average age of the first attempt was 15.5 + 0.86 years , with an average of 1.5 * 0.26 trials. Associated with
attempted suicide child abuse (p < 0.05 ), physical punishment (p < 0.01) and psychological punishment (p
< 0.01) (in the last week ), friends who attempted suicide ( p < 0.01) , come from dysfunctional families (p
< 0.01), and suffer from depression (p < 0.05). Conclusions: The prevalence of attempted suicide among
college students in health sciences is 8.31% and is associated with a history of child abuse , psychological or
physical punishment in the past week, presence of suicide attempts in friends, family dysfunction and
depression .

Key words: Depression, university, prevalence, factors. (source: MeSH NLM)
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