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Resumen

Esta investigacion se orient6 al reconocimiento de las condiciones que, conforme a la teoria cognitivo-
conductual del comportamiento suicida, caracterizan la manifestacion del comportamiento suicida
a partir de la deteccion de la presencia de ideacion suicida en una muestra de 89 estudiantes de
la Universidad de Matehuala, San Luis Potosi. Por lo que el objetivo fue identificar las variables
asociadas a la presencia de ideacion suicida. Procedimiento: Aplicacion de un instrumento integrado
por: Seccion de datos de identificacion personal; Seccion de Constructos Psicologicos; Seccion
de Ideacion Suicida. Revision de la confiabilidad y validez factorial de la escalas. Registro de las
variables asociadas a la presencia de ideacion suicida, con base en el modelo de asociacion identificado
con la técnica de regresion logistica binaria. Resultados: Se registraron tres variables asociadas a la
presencia de ideacion suicida; creencias disfuncionales referidas a exigencia de éxito y baja tolerancia
a la frustracion, como variable de riesgo. Y percepcion de apoyo familiar y antecedente de atencion
psicoldgica, como variables de proteccion. Discusion: Se delimita que las variables asociadas sefialan
que en esta muestra, el registro de presencia de ideacion suicida refiere a una condicion preparatoria
del modo suicida. Lo que sefiala la importancia de la creacion de programas de deteccion y atencidon
de las condiciones reconocidas en el presente estudio, para mejorar la calidad de vida de los jovenes
e incidir en la prevencion del desarrollo del comportamiento suicida futuro.
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Abstract

This research is aimed at the recognition of conditions, which, according to the cognitive-behavioral
theory of suicidal behavior, characterize the manifestation of suicidal behavior from detecting the
presence of suicidal ideation in a sample of 89 students from the University of Matehuala, San Luis
Potosi. Therefore, the objective was to identify variables associated with the presence of suicidal
ideation. Procedure: Application of an instrument consisting of: Section of personally identifiable
information; Section of Psychological Constructs; Suicidal Ideation section. Review of reliability
and factorial validity of the scales. Recording of variables associated with the presence of suicidal
ideation, based on association model identified with the binary logistic regression technique. Results:
Three variables associated with the presence of suicidal ideation were recorded; dysfunctional beliefs
regarding requirement of success and low frustration tolerance as risk variable. In addition, perception
of family support and a history of psychological care as the protection variables. Discussion: defines
the variables associated point out that in this sample, recording the presence of suicidal ideation refers
to a preparatory condition of suicidal. What they points to the importance of creating programs for de-
tection and care of conditions recognized in the present study, to improve the quality of life of young

people and influence in preventing the development of future suicidal behavior.
Keywords: suicidal ideation, suicidal behavior, university students.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de
la Salud (WHO, 2012), el suicidio es una de las
tres primeras causas de muerte en la poblacion
de entre 15 y 44 afios. En México, conforme con
los datos del Instituto Nacional de Estadistica y
Geografia (INEGI, 2009), el suicidio se ubica
entre las primeras diez causas de muerte en ado-
lescentes y jovenes mexicanos.

Para el estudio del suicidio, se han definido
tres componentes que pueden ser o no
secuenciales: ideacion suicida, intento suicida
y suicidio consumado (Pokorny, 1974). Cada
componente se relaciona con un grupo: el grupo
de quienes piensan, desean y planean cometer
suicidio y recientemente no han efectuado
un intento suicida (ideadores); el grupo de
quienes llevaron a cabo un acto de auto-lesion

con el proposito de acabar con su vida, pero

no consumaron su intencidén (intentadores);
y el grupo de quienes efectuaron un acto de
autolesion con el proposito de acabar con su
vida y lograron su cometido (consumadores,
Beck, Kovacs, & Weissman, 1979).

Si bien la investigacion de los intentadores y
de los consumadores del suicidio es prioritaria
por el riesgo implicado, la importancia de la in-
vestigacion de los ideadores radica en la posibi-
lidad que ofrece de contribuir en la prevencion
del intento de suicidio y del suicidio consumado
(OMS, 2006).

Ideacion suicida en estudiantes universita-
rios mexicanos

Se ha notificado que entre jovenes mexicanos
con edades de 15 a 29 afios, el suicidio es una
de las primeras cinco causas de muerte (Borges,
Orozco, Benjet, & Medina-Mora, 2010), motivo
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por el cual es relevante el estudio de la ideacion
suicida en estudiantes de educacion media
superiory superior. En particular, lainvestigacion
de la ideacion suicida en universitarios
mexicanos se ha caracterizado por el informe de
datos variables referentes a la presencia de esta
condicién en las distintas muestras de estudio.
En universitarios del Distrito Federal, con uso
de la Escala de Ideacion Suicida de Roberts' y
criterio de respuesta positiva para al menos uno
de los reactivos de la escala, se ha notificado
presencia de ideacion suicida en 30 % de los
jovenes (Gonzalez-Forteza, Garcia, Medina-
Mora, & Sanchez, 1998). Por otra parte, con
empleo de la Escala de Ideacion Suicida de
Beck, se ha notificado presencia de ideacion
suicida en 16 % de la muestra (Gonzalez, Diaz,
Ortiz, Gonzalez-Forteza, & Gonzalez, 2000).
Asimismo, con uso de la Escala de Riesgo
Suicida de Plutchik, van Praag, Conte y Picard
(1989) y con criterio de respuesta positiva
para al menos dos reactivos de la escala, se
ha informado presencia de ideacion suicida en
3.5 % de la muestra (Lazarevich, Delgadillo,
Rodriguez, & Mora, 2009). También se ha
notificado, con uso del Cuestionario General
de Salud, un promedio de entre 1.3 y 1.6 en el
puntaje del factor correspondiente a ideacion
suicida en la muestra (Romero & Medina-
Mora, 1987). En universitarios del Estado de

1 Se cita como escala de Roberts, pero consiste en una
escala compuesta por un reactivo de la Escala para
Depresion del Centro de Estudios Epidemiologicos
(CES-D) (Radloff, 1977) y tres reactivos de la Escala de
Ideacion Suicida de Roberts y Chen (1995).
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México se ha notificado, con uso de la Escala de
Ideacion Suicida de Roberts—CES-D? y criterio
de un puntaje > a 1 DE + la media, presencia de
ideacionsuicidaen 13 % de lamuestra (Rosales &
Cérdova, 2011). Asimismo, se ha informado, con
empleo del Inventario de Orientaciones Suicida
de Casullo, presencia de ideacion suicida en 6.2
% de los hombres y en 11.6 % de las mujeres
(Coffin, Alvarez, & Marin, 2011). También se
ha informado, con aplicacion de la Escala de
Ideacion Suicida de Beck y criterio de respuesta
positiva para al menos uno de los reactivos de la
escala, presencia de ideacion suicida en 59.9 %
de la muestra (Cordova, Rosales, Caballero, &
Rosales, 2007). En otro estudio se informd, con
uso de la Escala de Ideacion Suicida de Roberts-
CES-D y criterio del promedio en el puntaje de
la escala, de un promedio de 1.47 en hombres
y de 1.78 en mujeres de la muestra (Rosales,
Cordova, & Villafana, 2011). En universitarios
del estado de Morelos se informd, con uso de la
Escala de Ideacion Suicida de Roberts-CES-D
y criterio de un puntaje > a 1| DE + la media,
que 8 % de los hombres y 11 % de las mujeres
de la muestra observaron presencia de ideacion
suicida (Rosales, Coérdova, & Ramos, 2012).
En universitarios del estado de Tlaxcala se ha
indicado, con criterio de respuesta positiva a
la pregunta “;has pensado suicidarte?”, que

5.2 % de la muestra present6 ideacion suicida

2 En esta investigacion se reporta la escala que
anteriormente se citaba como Escala de Ideacion Suicida
de Roberts, como escala de ideacion suicida de Roberts-
CES-D, en razoén de la composicion de la escala.



(Cordova, Eguiluz, & Rosales, 2011). En
universitarios del estado de Coahuila se reporto,
con criterio de respuesta positiva a la pregunta
«;ha pensado seriamente en cometer suicidio?»,
que 29 % de la muestra manifestd ideacion
suicida (Carrillo, Valdez, Vazquez, Franco, &
De la Pena, 2010).

Variables asociadas a la presencia de ideacion
suicida en universitarios mexicanos

Uno de los aspectos a considerar con el
registro de la presencia de ideacidon suicida
corresponde al registro de factores asociados. La
identificacion de estos componentes asociados
coadyuvard al reconocimiento de los aspectos
que diferencien a los jovenes con ideacion
suicida de los jovenes sin ideacion suicida y, por
tanto, a mejorar los criterios para la deteccion de
jovenes con posible riesgo de comportamiento
suicida.

En jovenes universitarios mexicanos,
algunas de las variables que se han notificado
asociadas a la presencia de ideacién suicida
son: haber vivido la infancia o adolescencia
sin ambos padres, no tener trabajo, no tener
suficiente dinero para cubrir sus necesidades,
pensamientos negativos o ambivalentes sobre
si mismos (Cordova et al., 2007); haber sido
victima de situaciones humillantes; haber sufrido
alguna forma de abuso sexual (Rosales et al.,
2011), antecedente de intento suicida, intento
suicida de persona cercana (Rosales et al., 2011;
Rosales et al., 2012); autoestima, agresion a la
familia, estrés social, apoyo familiar (Gonzalez-
Forteza et al., 1998); depresion (Coffin et al.,
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2011); ansiedad (Pérez-Amezcua et al., 2010).
Por tanto, el reporte de la presencia de ideacion
suicida en universitarios mexicanos refiere una
alta variabilidad de resultados. Dicha situacion
se observa también respecto a las variables
asociadas a esta condicidon, donde se identifica
que las principales variables asociadas refieren
a experiencias de vida negativas y condiciones
personales negativas.

Perspectiva tedrica para el estudio de la
ideacion suicida

El comportamiento suicida es un fendmeno
multi-determinado, con un alto grado de
variabilidad y de complejidad (Reinecke &
Franklin-Scott, 2005), por tal motivo, en
su estudio se implican multiples disciplinas
y enfoques. Desde la disciplina psicoldgica,
diferentes  aproximaciones  tedricas  han
confluido para la comprension, explicacién y
atencion del comportamiento suicida. Una de
las aproximaciones que ha mostrado ventajas
para integrar la explicacion y atencidon del
comportamiento suicida ha sido la aproximacion
cognitivo-conductual (Rudd, 2000).

La teoria cognitivo-conductual plantea que
el comportamiento suicida es mediado por el
sistema cognitivo, a través de creencias suicidas
cuyo eje central corresponde a convicciones
disfuncionales acerca del si mismo, del contexto
medio-ambiental y del futuro, sobre una base de
desesperanza (Alford & Beck, 1997). Creencias
que se estructuran en el modo suicida (Beck,
1996), una vez activado por la experiencia

(objetiva o subjetiva) de condiciones percibidas
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como altamente amenazantes y la conjuncioén
de diversas condiciones negativas, tal
como trastornos psiquidtricos, antecedentes
traumaticos, modelos parentales orientados al
comportamiento suicida, padecimientos fisicos,
etc. Se da lugar a la orientacion y sincronizacion
de los sistemas bdasicos de personalidad para
la consecucion del comportamiento suicida.
Esto ocurre en un periodo de tiempo variable,
habitualmente de corta duraciéon. De ahi que
la deteccion oportuna de la activacion del
modo suicida es prioritaria, ya que con ello
se da la posibilidad de realizar las acciones
correspondientes a la detencion del avance del
modo suicida y la atencion para la modificacion
de los esquemas de orientacién que integran el
modo suicida (Rudd, 2000).

La manifestacion de ideacion suicida puede
sugerir la activacion del modo suicida, en cuyo
caso se situaria como el antecedente de un in-
tento o suicidio consumado. El problema es que
la ideacion suicida también puede corresponder
a un proceso de baja intensidad con mayor
probabilidad de cambio y/o detencidon que dé
continuidad o solo coincidir con la expresion de
malestar emocional, como ha sido documentado
en adolescentes (Groleger, Tomori, & Kocmur,
2003), lo cual se refleja en el alto porcentaje
de personas con ideacion suicida que no llegan
a cometer un intento o consumar el suicidio
(Reinecke & Franklin-Scott, 2005).

De lo anterior se deriva la importancia del
reconocimiento de las condiciones asociadas

a la presencia de ideacion suicida, ya que su
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identificacion puede incidir positivamente
en el reconocimiento de riesgo asociado al
comportamiento suicida. Por tanto, el objetivo
del presente estudio fue identificar las variables
que se asocian a la presencia de ideacién en
universitarios del estado de San Luis Potosi,
para con ello aportar informacion acerca de
las condiciones que podrian sefialar riesgo de
continuacion de comportamiento suicida en
jovenes con presencia de ideacion suicida. Con
el agregado de emplear la Escala de Ideacion
Suicida de Roberts y Chen (1995), de la cual
no se habia reportado su uso hasta el presente,
a pesar de diferenciarse solo por un reactivo de
la escala que mayormente se ha reportado para
el registro de ideacion suicida en jovenes: la
Escala de Ideacion Suicida de Roberts CES-D.
A pesar de que el reactivo sustituido, conforme
a la teoria cognitivo-conductual, es un indicador
mas importante de ideacion suicida: “me
mataria si encontrara o tuviera la manera de
hacerlo”, que el reactivo que toma su lugar en la
Escala de Ideacion Suicida de Roberts CES-D:
“no podia seguir adelante” reactivo de la Escala
de Depresion del CES-D (Radloff, 1997).

Con el presente estudio se espera aportar
informacion sobre las caracteristicas asociadas
a la presencia de ideacion suicida que,
conforme a la teoria cognitivo-conductual
del comportamiento suicida, sefialen mayor
posibilidad de presencia del suicidio en jévenes
universitarios. Colateralmente, se espera ofrecer
informacion del uso de la Escala de Ideacion

Suicida de Roberts y Chen, en una muestra



de jovenes pertenecientes a un estado de la
Republica Mexicana, de la cual no se cuenta con

registros sobre tal condicion.

Método
Participantes
Total de estudiantes de la Universidad de
Matehuala Campus Venado (Zona Centro,
Matehuala, San Luis Potosi), quienes al mo-
mento de la aplicacion estuvieron de acuerdo en
participar; firmaron la carta de consentimiento
informado y contestaron al menos 80 % de los
reactivos del instrumento: 34 hombres (38.2 %)
y 55 mujeres (61.8 %) con promedio de edad de
20.97 afios, DE = 2.27, rango de 17 a 27 afios.
De éstos 9 % de los hombres y 20 % de las mu-
jeres reportaron vivir en pareja.
Instrumentos
Se aplicd el instrumento “Deteccion de
ideacion suicida en jovenes” del proyecto de
investigacion Evaluacion de la Ideacion Suicida
en Jovenes, correspondiente al programa
de investigacion de la Facultad de Estudios
Superiores Iztacala de la UNAM, compuesto
por tres secciones:
Seccion I. Datos personales.
» Cuestionario con 39 preguntas referentes
a edad, sexo, estado civil, promedio de
calificacion, percepcion del rol como
estudiante, religién, dinero para gastos
semanales, consumo de algo para
sentirse bien, condicion econdémica

de la familia, familiares con quienes
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vive, relacion con el padre y la madre,
disciplina en la infancia, experiencia de
sufrimiento en el Gltimo aflo, tratamiento
psicoldgico o psiquiatrico actual, reporte
de abuso sexual, exposicion a situaciones
humillantes en el ultimo afio, informacion
acerca de personas cercanas que se han
quitado la vida o se ha hecho dafo fisico
con el propdsito de quitarse la vida, y
finalmente, sobre la consideracion de

necesitar ayuda psicoldgica.

Seccion II. Variables psicologicas.

L]

Escala de Trastornos Emocionales de
Berwick et al. (1991), consistente en
cinco reactivos indicadores de tristeza,
nerviosismo, abatimiento, felicidad y
calma, con reporte de alfa de Cronbach
de .79 en estudiantes mexicanos de
educacion media superior (Rosales,
2012).

Escala reducida de Apoyo Social Perci-
bido de Zimet, Dahlem y Farley (1988),
con seis reactivos indicadores de percep-
cion de apoyo de la familia y percepcion
de apoyo de los amigos, ademas del alfa
de Cronbach de .80 en jovenes mexica-
nos de educacion media superior (Ro-
sales, 2012).

Escala reducida de Desesperanza de
Beck (Beck, Weissman, Lester, & Trex-
ler, 1974), integrada por ocho reactivos,
cuatro referentes a percepcion de deses-
peranza y cuatro alusivos a percepcion

negativa de futuro positivo e informe
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de alfa de Cronbach de .80 en jovenes

de educacion media superior (Rosales,

2012).

» Escala de Impulsividad de Plutchick y
van Praag (1989), traduccion presentada
por Garcia-Portilla, Bascaran, Saiz,

Bousofio y Bobes (2006), integrada por
15 reactivos indicadores de tendencia
a la impulsividad, dificultades de auto-
control y de concentracion, sin informe
de confiabilidad en jovenes mexicanos.

* [Escala reducida de Actitudes y Creencias
de Burgess (1990), traduccion y adap-
tacion de Lega, Caballo y Ellis (2002),
compuesta por 16 reactivos indicadores
de exigencia de éxito, exigencia de acep-
tacion y baja tolerancia a la frustracion,
con reporte de Cronbach de .70 en
jovenes mexicanos de educacion media
superior (Rosales, 2012).

Seccion I1I. Ideacion suicida.

* Escala de Ideacion Suicida de Roberts y
Chen (1995), integrada por cuatro reacti-
vos que registran pensamiento de muerte,
pensamiento de quitarse la vida y percep-
cion de que las personas cercanas estarian
mejor si se estuviese muerto. Sin informe
de confiabilidad en poblaciéon mexicana.

Procedimiento
Obtenida la autorizacion de las autoridades

de la Universidad de Matehuala Campus Venado

y definidos los horarios y lugar de aplicacion, se

procedié a lo siguiente, en cada salon de clase,
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el aplicador era presentado por un representante
de la direccion de la Universidad, procediendo
a entregar la carta de conocimiento informado.
El aplicador informaba que el proposito era
obtener informacion de la situacion de vida,
emociones, pensamientos y comportamientos
de jovenes universitarios, que la informacién era
confidencial y no seria usada mas que con fines de
investigacion. Por lo cual, se les pedia firmar el
documento, sefialando su acuerdo o desacuerdo
en participar. El documento se regresaba a
los aplicadores, si se mostraban de acuerdo
en participar se entregaba el instrumento. Los
alumnos entregaban al aplicador el instrumento
resuelto amedida que iban terminando. El tiempo
promedio de aplicacion fue de 25 minutos.
Analisis de datos

El primer paso del andlisis correspondio
al registro de fiabilidad y validez factorial de
las escalas del instrumento. El segundo paso
consistio en la identificaciéon de los jovenes
con ideacidn suicida con base en el criterio de
un puntaje > a 2 DE + la media en el puntaje
registrado conlaescaladeideacionsuicida. Punto
de corte diferente al seleccionado generalmente
con uso de la escala de Roberts-CES-D; puntaje
> de la media +a 1 DE (Gonzalez-Forteza et al.,
1998; Ramos-Lira, Saltijeral-Méndez, Romero-
Méndoza, Caballero-Gutiérrez, & Martinez-
Vélez, 2001; Rosales et al., 2012). En razén de
que el punto de corte elegido se identifica con un
valor cercano al percentil 95, correspondiente a
la probabilidad asociada para determinar la no

pertenencia a la poblacion.



Analisis factorial exploratorio con rotacion
varimax de los puntajes registrados en las
escalas del instrumento, con criterio de un
peso > .40 para mantener cada reactivo en el
factor correspondiente, ademas de no registrar
valores semejantes en otros factores. Se llevo
a cabo ademads una regresion logistica binaria,
con criterio de una probabilidad < .05 en la
significancia de cada parametro para considerar
el mantenimiento de la variable en el modelo
correspondiente, donde el valor 1 para la
variable dependiente correspondi6 al registro de
un puntaje >a 2 DE + la media en la escala de

ideacion suicida.

Resultados

Aplicacion y revision de informacion

El tiempo promedio de aplicacion del
instrumento fue de 30 minutos. La revision
de la informacion indico que dos jovenes
manifestaron estar en tratamiento psicoldgico
y que cuatro respondieron menos del 80 %
del instrumento, por lo cual sus datos fueron
omitidos de la muestra. De ahi que el total de
instrumentos tomados para el analisis fue de 89;
34 correspondientes a hombres (38.2 %) y 55 a
mujeres (61.8 %).
Registro de fiabilidad y validez factorial de
las escalas

La tabla 1 muestra los resultados obtenidos
con el analisis factorial exploratorio aplicado al
instrumento total. Se observa el registro de siete
factores: Factor 1, total de reactivos de la Es-

cala de Ideacion Suicida; Factor 2, tres reactivos
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de la escala de trastorno emocional, referentes a
emociones negativas; Factor 3, cinco reactivos
de la escala de impulsividad, correspondientes a
dificultad para concentrarse y controlarse; Fac-
tor 4, tres reactivos correspondientes a la percep-
cion de apoyo de amigos en la escala reducida
de apoyo social percibido; Factor 5, tres reac-
tivos correspondientes a percepcion de futuro
negativo de la escala reducida de desesperanza;
Factor 6, tres reactivos referentes a exigencia
de éxito/baja tolerancia a la frustracion de la es-
cala reducida de actitudes y creencias; Factor 7,
tres reactivos correspondientes a la percepcion
de apoyo familiar de la escala de apoyo social
percibido. Con varianza explicada total de 67 %.

Respecto a la fiabilidad de cada factor (Véase
tabla 2), los datos sefalaron confiabilidad sufi-
ciente en todos los factores identificados por es-
cala. Se observo que solo las escalas de ideacion
suicida y apoyo social percibido se registraron
con valores suficientes en todos sus reactivos.
Presencia de ideacion suicida

Con base en la media y la DE de los puntajes
registrados con la escala de ideacion suicida;
media = .67, DE = 1.66, conforme al criterio de
un puntaje > de la media + a 2 DE, se regis-
tr6 un puntaje de 3.9. Sin embargo, en razén de
que un puntaje con valor de 3 correspondia al
percentil 95 de la distribucion de los puntajes
de ideacion suicida, en tanto que un puntaje con
valor de 4 correspondia al percentil 98, se opto
por elegir el valor de 3 como punto de corte, ya
que éste proporcionaba mayor posibilidad de
obtencién de informacion que el valor de 4. Con

el puntaje 3 como punto de corte, se registré un
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Tabla 1

Andlisis factorial de las escalas que integran el instrumento: factores identificados por peso en
reactivos correspondientes

Escala IS EMN IMP AA DS E/BTF AF
Factores F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7
Qué me mataria si encontrara o tuviera la 86

manera de hacerlo '

Pensé en matarme .79

Que mi familia y mis amigos estarian mejor si yo 71

estuviera muerto/a '

Pensé en la muerte .56

Me he sentido triste y melancolico/a .88

Me he sentido abatido/a, que nada me puede 88

animar

Me he sentido triste y melancolico/a .62

Me distraigo facilmente 74
Tengo dificultad para quedarme quieto/a .69
Tengo dificultad para concentrarme .69
Hago cosas impulsivamente .61
Tengo dificultad para controlar mis impulsos 46
sexuales '
Puedo contar con mis amigos/as cuando las

cosas van mal

Mis amigos/as tratan realmente de ayudarme .83
Puedo hablar de mis problemas con mis 73
amigos/as '
Es poco probable que logre verdadera

satisfaccion en el futuro

No consigo oportunidades y no hay razén para

creer que las tenga en el futuro

Es una estupidez desear algo, pues nunca

consigo lo que quiero

A veces es insoportable cuando no hago las

cosas bien

En ocasiones es frustrante cuando no hago las

cosas bien

En ocasiones es frustrante cuando estoy

tenso/a

Tengo la ayuda y el apoyo emocional que

necesito de mi familia

Puedo hablar de mis problemas con mi familia .76
Mi familia trata realmente de ayudarme .74

.83

.85

.81

.61

.81

A7

.65

.79

Nota: IS = Ideacién suicida; EMN = Emocién negativa; IMP = Impulsividad; AA = Apoyo Amigos; DS = Desesperanza; E/
BTF = Exigencia éxito/baja tolerancia a la frustracion; AF = Apoyo Familiar
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porcentaje de 8 % de los jovenes con ideacion
suicida, correspondiente a siete jovenes: cinco
mujeres (9 % de las mujeres) y dos hombres (6
% de los hombres).
Variables asociadas a la presencia de ideacion
suicida

Los resultados del andlisis de regresion

logistica (Véase tabla 3), indicaron dos

Tabla 2

Ideacion suicida y variables asociadas en
universitarios del altiplano potosino

variables psicoloégicas y una variable de
datos personales asociadas a la presencia de
ideacion suicida; éxito/baja tolerancia a la
frustracion como variable de riesgo, y apoyo
familiar y antecedente de atencion psicologica
como variables de proteccion. Modelo con un
porcentaje de prondstico para los casos con
ideacion suicida de 57 % (93 % total).

Confiabilidad registrada en los factores identificados

Factor Escala Reactivos a

1. Ideacién suicida Ideacion suicida 4 0.78
2. Emociones negativas Trastorno emocional 3 0.81
3. Impulsividad S;fri]‘t;;g}ad concentracion y & 0.70
4. Apoyo amigos Apoyo social percibido 3 0.76
5. Futuro negativo Desesperanza 3 0.73
6. Baja tolerancia a la frustracion Actitudes y creencias 3 0.75
7. Apoyo familiar Apoyo social percibido 3 0.70

Nota: * sefiala que en este factor se eliminé un reactivo que afectaba el valor de confiabilidad.

Tabla 3

Parametros del modelo de regresion logistica: variables asociadas a ideacion suicida

.C.95% Exp(B)

B E.T. Wald
Exito/baja tolerancia a la
frustracién 1.02 0.383 6.83
Apoyo familiar -0.75 038 7.07
Antecedente de atencién
psicoldgica -2.78 1.367 4.15
Constante 248 2593 0.916

gl Sig. Exp(B) Inferior Superior

1 0009 272 1.29 5.7
1 0.05 0.474 0.224 1.002

1 0.04 .062 .004 .90
1 0339 11.964
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Discusion

De acuerdo a Borges, Benjet, Orozco y Me-
dina-Mora (2010), de 1970 a 2007, el suicidio
en México ha incrementado en 275 %, la po-
blacion mayormente afectada corresponde a los
adolescentes y jovenes.

El presente estudio se planted como objetivo
la identificacion de las variables asociadas a
la presencia de ideacion suicida en jovenes
universitarios. Los resultados sefialaron tres
variables vinculadas con la presencia de ideacion
suicida: exigencia de éxito/baja tolerancia
a la frustracion como variable de riesgo, y
percepcion de apoyo familiar y antecedente
de atencion psicologica como variables de
proteccion. Tal resultado sitiia la intolerancia
hacia las circunstancias vinculadas a la exigencia
de éxito, como la condicion que caracteriza la
presencia de ideacion suicida en los jovenes
de la muestra. Condicion que es acompafnada
de malestar emocional, el cual no es registrado
en el modelo porque su efecto es superado y
asimilado por el factor cognitivo en el analisis.
En suma, este resultado conlleva a estimar que la
mayoria de los casos identificados con ideacion
suicida en el presente estudio corresponde a una
incipiente manifestacion del comportamiento
suicida, ya que no se registra participacion
significativa de desesperanza, percepcion
negativa del medio social, ni impulsividad.
Variables que, conforme a la teoria cognitivo-
conductual del comportamiento suicida (Rudd,
2000), serian indicadores necesarios para el

reconocimiento de la activacidon del modo

PSICUMEX

suicida. Sin embargo, no es conveniente
considerar dicha condicién como normal en
los jovenes, primero, porque la presencia de
ideacion suicida acompaiada de la exigencia
de éxito con intolerancia a las circunstancias
y malestar emocional, refiere a un estado que
tiene efecto negativo sobre la vida normal de
los jovenes, y segundo, porque esta condicion
efectivamente puede ser un antecedente de la
activacion efectivadel modo suicida. Aun cuando
por el momento no sea posible pronosticar en
qué casos ni en qué tiempo podria ocurrir tal
situaciéon (Reinecke & Franklin-Scott, 2005).
Referente a la identificacion del apoyo familiar
y el antecedente de atencidon psicologica como
condiciones protectoras contra la manifestacion
de ideacion suicida, tal resultado subraya la
importancia del soporte que se le otorga al joven
en su medio social inmediato para la evitacion,
cambio o detencion del pensamiento suicida.
Respecto al resultado obtenido con el uso
de la Escala de Ideacion Suicida de Roberts y
Chen (1995) en esta investigacion, se derivan
las siguientes consideraciones. Primero,
que los resultados obtenidos respecto a la
confiabilidad y validez factorial de la escala,
seflalan su pertinencia estadistica para ser
aplicada en jovenes universitarios. Segundo,
que era necesaria esta informacion, ya que no
se contaba con datos acerca del funcionamiento
de esta escala, incluso cuando se diferencia solo
por un reactivo de la Escala de Roberts-CES-D,
escala usada para identificar la ideacion suicida

en amplios sectores de la poblacion mexicana:



estudiantes de secundaria y preparatoria
(Jiménez, Mondragén, & Gonzalez-Forteza,
2007; Ramos-Lira et al.,, 2001; Serrano &
Flores, 2003); estudiantes de preparatoria
(Chavez, Pérez, Macias, & Paramo, 2004;
Cubillas, Roman, Valdez, & Galaviz, 2012);
estudiantes universitarios (Gonzalez-Forteza et
al., 1998; Rosales et al., 2011; Rosales et al.,
2012); pacientes de centros de salud (Ramos-
Lira et al., 2001; Unikel-Santoncini, & Gomez
-Peresmitré 2004), adultos mayores (Rivera-
Ledesma, Montero-Lopez, Gonzalez-Celis, &
Sanchez-Sosa, 2007). Tercero, que en la Escala
de Roberts y Chen se reconocen indicadores
de los tres componentes de la ideacion suicida
(Beck et al., 1979): primer reactivo, indicador
del deseo de muerte; segundo y tercer reactivo,
indicadores de intencionalidad suicida; cuarto
reactivo, indicadordeplaneaciéndel acto suicida.
En tanto que en la Escala de Roberts-CES-D
se reconocen solo dos componentes: primer
reactivo, indicador de desesperanza; segundo
reactivo, indicador de deseo de muerte; tercer y
cuarto reactivos, indicadores de intencionalidad
suicida. Cuarto, que el andlisis psicométrico
de la Escala de Roberts y Chen delimita que el
reactivo “Qué me mataria si encontrara o tuviera
la manera de hacerlo” — ausente en la Escala
de Roberts-CES-D — es el que observa mayor
peso factorial en el Unico factor registrado en la
escala. Quinto, que conforme a estos resultados
se deriva la estimacion de mayor pertinencia de
la Escala de Ideacion Suicida de Roberts y Chen
(1995), sobre la Escala de Roberts-CES-D para

Ideacion suicida y variables asociadas en
universitarios del altiplano potosino

el registro de la presencia de ideacion suicida
en jovenes. Empero, tendra que ser confirmado
con otros estudios dirigidos especificamente al
estudio de la confiabilidad y validez de dicha
escala.

Referente al porcentaje de ideacion suicida
identificado en el presente estudio, se reconoce
que es menor a lo reportado en jovenes univer-
sitarios del Estado de México; 13 % (Rosales
& Coérdova, 2011), 8 % en hombres y 11 % en
mujeres (Rosales et al., 2012), con empleo de la
Escala de Ideacion Suicida de Roberts-CES-D.
Lo cual seria esperado si se parte de la obser-
vacion de que el punto de corte para los estu-
dios realizados en universitarios del Estado de
México fue de un puntaje > de la media + a1
DE, en tanto que en el presente estudio fue de un
puntaje > de la media +a 2 DE.

En sintesis, con la presente investigacion se
sefiala que la identificacion de ideacion suicida
corresponde en esencia, con base en las variables
asociadas, aunacondicion preparatoria del modo
suicida. Lo anterior deriva en el sehalamiento de
la importancia del desarrollo de programas de
atencion, deteccion y prevencion de actitudes
disfuncionales, problemas emocionales y
manifestacion de ideacion suicida, orientados a
incidir tanto en el mejoramiento de la calidad
de vida y funcionamiento de los jovenes que
viven bajo esta condicidon, como en el cambio
o detencién de los procesos psicoldgicos que
puedan dar lugar a la activacion del modo

suicida.
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Limitaciones

Dos limitaciones definen el presente estudio.
La primera referente al tamafio reducido de la
muestra, ya que si bien se aplico en todos los
alumnos asistentes a la Universidad de Mate-
huala en el momento del estudio, el tamano de
muestra no fue adecuado para registrar apro-
piadamente la validez de la Escala de Ideacion
Suicida. La segunda, por las condiciones de
trabajo, no fue posible establecer programas de
seguimiento para la deteccion y atencion de los
jovenes reconocidos con ideacion suicida en la

universidad estudiada.
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