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RESUMEN

Este estudio describe las caracteristicas de adolescentes con ideacién
suicida (IS) de Arauca y Villavicencio, dos ciudades de Colombia con
tasa alta de suicidios. Se estudiaron las caracteristicas sociodemograficas
de los adolescentes con IS, para aportar datos que faciliten el desarrollo
de intervenciones especfificas dirigidas a esta poblacién. Se empled un
enfoque cuantitativo, descriptivo, y transversal. Se aplic un cuestionario
sociodemografico y la escala de ideacion suicida positiva y negativa
(PANSI) de Osman et al. (1998), a 1372 estudiantes entre 12 y
18 afios de edad (M=14.57; SD=1.75), seleccionados por muestreo
incidental no probabilistico. Los resultados indicaron la asociacién entre
creencia religiosa y sexo con IS. Los adolescentes que mostraron mayor
IS fueron aquellos entre 16 y 18 afios de edad, no creyentes o de
creencia diferente a la catdlica o cristiana evangélica/adventista, de
sexo femenino, con hermanos mayores, relacién sentimental, y viviendo
solamente con hermanos, abuelos, o solo con otra persona, y que adema4s
de estudiar también trabajan. Se concluye que estas caracteristicas son
aspectos que deberfan ser considerados en el disefio de intervenciones
psicoeducativas particulares y focalizadas dirigidas a la reduccién de la IS
en los adolescentes de estos dos contextos.
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ABSTRACT

This study describes the characteristics of adolescents with suicidal
ideation (SI) from Arauca and Villavicencio, two Colombian cities with
a high suicide rate. The sociodemographic characteristics of adolescents
with SI were studied to provide data that facilitate the development
of specific interventions aimed at this population. A quantitative,
descriptive, and cross-sectional approach was used. A sociodemographic
questionnaire and the Positive and Negative Suicidal Ideation Scale
(PANSI) by Osman et al. (1998), to 1372 students between 12 and 18
years old (M=14.57; SD=1.75), selected by non-probabilistic incidental
sampling. The results indicated the association between religious belief
and sex with IS. The adolescents who showed higher SI were those
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between 16 and 18 years old, non-believers or with beliefs
other than Catholic or Evangelical/Adventist Christian,
female, with older siblings, in a romantic relationship,
and living only with siblings, grandparents, or alone with
another person, and that in addition to studying they
also work. It is concluded that these characteristics are
aspects that should be considered in the design of specific
and focused psychoeducational interventions aimed at
reducing SI in adolescents in these two contexts.

Keywords
suicidal ideation; adolescence; sociodemographic aspects;
Colombia; Arauca.

El suicidio es un problema de salud publica y
la segunda causa de muerte en poblacién de
entre 15 y los 29 afos de edad (OMS, 2018).
En Colombia, contexto en el que se centra
este estudio, constituye una de las principales
causas de muerte violenta y su incidencia en
jovenes se ha incrementado (Cardona et al.,
2016). Segiin el Instituto Nacional de Medicina
Legal y Ciencias Forenses ([INMLCF], 2019)
su incidencia aument6 de 4.5 casos por cada
100.000 habitantes en 2009 a 5.93 en 2018
(INMLCE 2019). Entre esos afios se registraron
20.832 suicidios, con una media de 2.083 casos
por afio segin la citada institucién. Asimismo,
se observé un aumento creciente de los suicidios
en personas de entre 5 y 17 afos de edad.
Constituyendo el 10.53% del total de los casos en
el afio 2018.

En Colombia se produjeron 26.719 intentos
de suicidio durante el afio 2020 segiin el Instituto
Nacional de Salud ([INS], 2020), con una tasa
nacional de 51.4% por cada 100.000 habitantes.
En el 34.2% de esos casos el principal factor
de riesgo fue la ideacién suicida persistente,
siendo cometidos por adolescentes el 31.5% de
los intentos de suicidio. La tasa de intentos de
suicidio en las ciudades de Araucay Villavicencio
estuvo por encima de la media nacional.

Para la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS, 2014) el suicidio es la accién deliberada
de matarse a si mismo. El proceso suicida es
una secuencia progresiva que de la ideacién
suicida pasa al intento, pudiendo terminar en
muerte. El intento de suicidio es cualquier accién
autodirigida de manera intencionada que puede

provocar un resultado fatal o no (OMS, 2014).
Es veinte veces m4s frecuente que los suicidios
consumados (OMS, 2018), considerdndose su
comisién predictora del suicido y su reiteraciéon
factor de riesgo (Benavides-Mora et al., 2019;
Lopez, 2019). La mayor parte de los casos se
producen en la adolescencia (Garcia & Villota,
2019).

La ideacién suicida se refiere a cualquier
pensamiento que involucra una conducta
relacionada con el suicidio, y se ha asociado al
riesgo de intento de suicidio especialmente en la
adolescencia (Garza et al., 2019). La diferencia
estadistica entre quienes tienen ideas suicidas y
aquellos que lo intentan es muy baja (Garza et al.,
2019), por lo que su presencia debe ser signo de
alerta (Bahamoén & Alarcén, 2018).

Los factores de riesgo asociados a la ideacion
suicida en la adolescencia son diversos (ej.
biolégicos, psicoldgicos, sociales, culturales y
ambientales), destacando la ideacién reiterada
y los estados depresivos (Benavides-Mora et al.,
2019; Chaparro-Narvéez et al. 2019; Franco et
al., 2017; Toro-Tobar et al., 2016), embarazos
tempranos y no deseados, disfuncionalidad
familiar, violencia al interior de la familia,
consumo de sustancias, practicas parentales
inadecuadas, poca afectividad y ausencia de
comunicacién (Bahamon et al., 2018), sufrir
matoneo o acoso escolar (Ceballos-Ospino
et al, 2019), la desigualdad econdémica, la
violencia social, el desplazamiento y la pobreza
en la zona rural (Medina-Pérez et al., 2017),
conflictos en las relaciones de pareja (Benavides-
Mora et al., 2019; Franco et al., 2017), falta
de autoestima, escasez econdmica, desempleo,
pérdida de seres queridos, situaciones estresantes,
la edad, maltrato fisico y emocional durante la
infancia, la orientacién sexual (Benavides-Mora
etal., 2019), nivel de funcionamiento psicolégico
bajo, falta de apoyo familiar y social, poca o nula
disposicién de apoyo, y eventos vitales negativos
estresantes (Quiceno & Vinaccia, 2013).

Estudios previos también han mostrado la
relacion entre aspectos sociodemogréficos y la
conducta suicida, siendo la méas destacada las
diferencias en funcién del sexo. Hay evidencia
de que mueren mas hombres que mujeres a
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causa del suicidio (INS, 2017), aunque las
mujeres cometen mds intentos y presentan una
mayor frecuencia de ideas suicidas (Ministerio de
Salud y Proteccién Social [MSPS], 2017; Pérez,
2014). Esta diferencia se ha atribuido a una
mayor dificultad en los primeros para expresar
emociones o pedir ayuda (Barroso, 2019).

Por otra parte, la influencia del estado civil
sobre la conducta suicida no es concluyente,
aunque algunas investigaciones indican una
mayor frecuencia en personas solteras (MSPS,
2017).

En relacién con la edad, la frecuencia de
suicidios en la adolescencia se ha incrementado
(Pérez, 2014; Rivera & Andrade, 2006). La
mayor tasa de suicidios se observa en jovenes de
entre 15 y 35 afios, la mayorfa de los intentos
entre los 15 y 19 afios (MSPS, 2017), y el mayor
riesgo entre los 11 y los 14 afos (Loboa &
Morales, 2016; Toro et al., 2009). El fracaso
en la basqueda de identidad (Toro et al.,
2009), la tensién derivada de los cambios fisicos,
en la personalidad, psicologicos y sociales, y en la
transicion a la vida adulta (Hopkins, 2014), se
han vinculado a la adopcién de comportamientos

autodestructivos en la adolescencia, incluido el

suicidio (Toro et al., 2009).
Con relacién al ambito de residencia, rural o

urbano, los resultados no son concluyentes. El
74.2% de los suicidios ocurridos en Colombia
durante el periodo 1979-2014 se produjeron
en dreas urbanas (Chaparro-Narvdez et al.,
2019). Por otro lado, el hecho de vivir
solo (Sanchez-Teruel, 2012), especialmente en
varones (Gonzélez et al., 2010), asi como la
soledad (Rivera & Andrade, 2006), se han
vinculado a un mayor nimero de intentos de
suicidio. También el desplazamiento forzado,
especialmente significativo en Colombia debido
a la violencia en determinadas zonas geogrificas
(Barcels, 2007), se ha asociado a una mayor
ideacioén suicida (INS, 2017), especialmente en
adolescentes. De estos, se estima que un 14.6%
de las victimas de desplazamiento forzado han
tenido ideas suicidas. Asimismo, en el afio
2017, el 0.7% de los casos de intentos de
suicidio (183) lo realizaron personas en condicién

de desplazamiento (MSPS, 2017). El Instituto
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Nacional de Salud (2017) identificé que las
ciudades de Arauca y Meta, con alto riesgo de
mortalidad por suicido, también se encontraron
en el quintil m4s alto de intensidad de conflicto.

Existen varias investigaciones sobre Ia
ideacion suicida en Colombia que tienen en
cuenta variables sociodemogréficas (Cardona et
al.,, 2016; Medina-Pérez et al., 2015; Viancha
et al., 2013). Sin embargo, ninguna de ellas
se ha centrado en la poblacién araucana,
departamento con una de las tasas mas alta
de suicidio y el quinto con la tasa més alta
de intentos de suicidio (MSPS, 2017). Este,
ademds de ser un departamento rural,
escenario del conflicto armado colombiano
durante tantos afios, es ahora zona de
postconflicto. También son escasas las
investigaciones que se han realizado en Ia
ciudad de Villavicencio, municipio con alta
tasa de suicidios. Rodriguez-Herndndez et al.
(2018) sefialaron una mayor concentracién de
intentos de suicidio y suicidios consumados en
las regiones central y oriental, recomendando el
estudio de la problemética en esta regién con
objeto de mejorar la comprension del fenémeno y
su prevencién. Se propone, en consecuencia, un
estudio de caracter descriptivo no experimental
(Hernandez et al., 2014), y enfoque cuantitativo,
dirigido a caracterizar, describir y alcanzar un
conocimiento més profundo de las caracteristicas
de los adolescentes con IS de las ciudades de
Arauca y Villavicencio, y con ello identificar los
aspectos sociodemograficos relacionados con la
IS en estos contextos.

Método

Participantes

En la investigacién participaron 1372
estudiantes de  Bachillerato de  centros
pablicos de las ciudades colombianas de
Arauca (58.6%) y Villavicencio  (41.4%),
escogidos  por conveniencia en relaciéon a
las instituciones educativas donde

permitieron desarrollar la investigacion. De
los grados 6° a 112 y unrango de edad 12
a 18 afios de edad (59.2%
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mujeres y 40.8% hombres). Teniendo en cuenta
la naturaleza y objetivo de este estudio, se
presentard una caracterizacion completa de
la muestra en la seccion de resultados. Esta
investigacion es parte de un estudio més amplio
sobre aspectos que influyen y condicionan la IS
en Colombia.

Instrumentos

Ideacién  suicida. La adaptacién colombiana
de Villalobos-Galvis (2010) del Inventario de
Ideacion Suicida Positiva y Negativa de Osman
et al. (1998), mide Ia frecuencia de los
pensamientos suicidas en adolescentes, y adultos.
Es un instrumento de autoaplicacion compuesto
por 14 items agrupados en dos categorfas. La
dimensién de ideacién suicida negativa (ISN)
consta de ocho items que referencian factores de
riesgo (e.g. “iPensaste en matarte porque no tenias
esperanza en el futuro?”). Los seis restantes miden
ideacién suicida positiva (ISP), refiriéndose a
factores protectores (e.g. “iSentiste que valia la
pena vivir la vida?”). Constan de un formato de
respuesta tipo Likert de 5 puntos (0= nunca,
4 = siempre). La subescala de ideacién suicida
positiva invierte sus puntuaciones para dar lugar
a una puntuaciéon de ideacién suicida en la
que una mayor puntuacién significa una menor
presencia de ideas protectoras frente al suicidio.
De este modo, una puntuacién alta en cada una
de las escalas indica alto riesgo suicida. Para esta
muestra la consistencia interna fue de .75 y .92
para las escalas de ideacién suicida positiva y
negativa respectivamente. El Alpha de Cronbach
para el total de la escala fue de .85.

Cuestionario sociodemogrdfico. Se empleé un
cuestionario de elaboracién propia ad hoc
con las siguientes variables sociodemograficas
significativas en este contexto y poblacién: edad
(12 a 18 afios), sexo (hombre o mujer), cuidad
de residencia (Arauca o Villavicencio), grado
escolar (6° a 11°), relacién sentimental (si o no),
creencia religiosa (catdlica, cristiana/evangélica/
adventista, otro, no creyente), lugar de residencia
(urbano o rural), estrato socioeconémico (1 a 6),
con quién vive (ambos padres, ambos padres y

hermanos, solo el padre, solo la madre, abuelos,
solamente con hermanos, otro), presencia (si o
no) y nimero de hermanos o hermanas, niimero
de personas con las que convive (1 a 6 o mas),
si fue victima del conflicto armado (si o no),
victima de desplazamiento (si 0 no), y si ademas
de estudiar realiza alguna actividad adicional
(ninguna, deporte, cultural, trabaja, otro).

Procedimiento

Se contactd con directivos y docentes
orientadores para explicar los objetivos de la
investigacion, la metodologia, y los instrumentos
a utilizar. Mediante una carta dirigida a
cada centro educativo se solicité ayuda para
el desarrollo de Ia investigaciéon. Docentes
orientadores informaron a los docentes de grado
sobre la investigacién, quienes se encargaron
de conseguir la conformidad de los padres
o tutores legales del alumnado aceptando y
autorizando por escrito su participacién, asi
como el consentimiento informado voluntario
de cada estudiante, una vez informado de las
caracteristicas y finalidades del estudio.

Esta investigacion fue considerada de riesgo
minimo dado que la recogida de datos sensibles
no representaba riesgo para la integridad de los
adolescentes, teniendo en cuenta las condiciones
éticas de Ia resolucién 8430 de 1993 (Ministerio
de Salud de Colombia). La investigacién fue
aprobada por el Comité de Etica en Investigacién
de la Universidad de Granada (Espafia), y
todo el procedimiento respeté las normas éticas
internacionales establecidas en la Declaracién de
Helsinki.

Andlisis de datos

Se utilizé el programa estadistico IBM SPSS
version 25, para el estudio descriptivo de las
variables de ideacién suicida y sociodemograficas
(media aritmética, desviacion tipica, frecuencia
y porcentajes). Los datos sociodemograficos
y las wvariables dependientes no mostraron
tener una distribucién normal tras la
realizacion de la prueba de Kolmogorov-Smirnov.
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En consecuencia, los datos
con estadistica inferencial

se procesaron
no paramétrica.

Inicialmente se analizd6 la asociacién entre
variables de ideacién suicida y aspectos
sociodemograficos con el estadistico Chi-

Cuadrado mediante tablas de contingencia.
El estudio de las diferencias entre categorias
binomiales en aquellas variables que fueron
significativas se realizé mediante la prueba U
de Mann-Whitney, empleando como variables
dependientes la ideacién suicida negativa (ISN),
ideacién suicida positiva (ISP) e ideacién suicida
total (IS), y como variables independientes
los datos sociodemogréficos binomiales o de
dos grupos. Para el anilisis de comparaciones
en variables con mis de dos grupos vy
variables sociodemogrificas no binomiales se
utiliz6 la prueba de Kruskal-Wallis. Se empled
el estadistico de Games-Howell para realizar
analisis post hoc con objeto de conocer de modo
mas detallado dichas diferencias.

Resultados

En el estudio participaron un total de 1372
adolescentes de las ciudades de Arauca (58.6%),
y Villavicencio (41.4%), de edades comprendidas
entre los 12 y 18 afos de edad (M=14.57;
SD=1.75), cursando los grados 6(7.4%), 7(18%
), 8(16.3%), 9(19.6%), 10(16.7%), y 11(21.8%).
El 59.8% fueron mujeres vy el 40.2% hombres.
En la Tabla 1 se muestran los estadisticos
descriptivos de las variables objeto de estudio
diferenciados  para cada una de estas dos
ciudades.

El 84% de los participantes sefialaron no tener
relacién sentimental frente al 16% que reportd
tener novio/a. El 62.9% estuvo afiliado a la
religién catdlica y un 5.2% se consideré no
creyente. El 94.6% vivia en zona urbana y el
5.4%en zona rural. El 56.5% se ubic6 en el
estrato  socioeconémico 1, y solo tres
participantes lo hicieron en el estrato 6. La
mayoria 42.8% sefialé vivir con ambos padres y
hermanos y el 3.5% con abuelos. Solamente el
1.1% indic6 vivir solo con hermanos. El 92.6%
de los participantes afirmé tener hermanos. La
mayorfa (30%) vivia con cuatro personas en
casa, y un 22.2% con cinco.
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El 17.6% se reconoci6 como victima del conflicto
armado y 20.9% sefal6 haber sido victima de
desplazamiento forzado. Un 3.8% trabajaba y el
48% solamente estudiaba.

Tabla 1
Estadisticos descriptivos, datos sociodemogrdficos e
ideacién suicida

Variable N M (rango) DE

Edad 1372 14.57 (12-18) 1.75
Género Mujer/hombre 1372 1.41(1-2) 049
Mujer (hombre) 1372 812 (560)

Ciudad Arauca/Villavicencio 1372 1.41(1-2) 049
Grado escolar 1369 8.86 (6-11) 1.60
Relacion sentimental (novia/novio) 1372 0.16 (0-1) 0.37
Creencia religiosa 1372 1.51(1-4) 0.79
Urbana/rural 1372 0.95(0-1) 023
Estrato socioeconémico 1372 1.61 (1-6) 0.83
Con quién vive 1371 3.35(1-7) 212
;Tiene hermanos o hermanas? 1372 0.93 (0-1) 0.26
(Cuantas personas viven en tu casa o residencia? 1102 3.83(1-3) 0.96
¢ Ha sido victima del conflicto armado? 1372 0.18 (0-1) 0.38
;Ha sido victima de desplazamiento forzado? 1372 0.21(0-1) 041
(Aparte de estudiar realiza alguna actividad? 1372 0.83(0-4) 1.03
ISN 1371 1.78 (0-32) 4.16
ISp 1372 5.99 (0-24) 4.24
IS 1371 7.78 (0-49) 7.02

Nota. IS= Ideacién suicida; ISN: Ideacién
suicida negativa; ISP: Ideacién suicida positiva.

La prueba de independencia chi-cuadrado
revelé asociacién significativa entre IS y la

creencia religiosa, XZ (3) = 30.08, p = 0.00; el
sexo, * (1) = 11.29, p = 0.01; la edad, ¥* (6) =
27.48, p = 0.00; Ia relacién sentimental, )(2 (1)
= 8.28, p = 0.00; con quién vive, xz (6) = 21.2,

p = 0.002; la ciudad (Arauca/Villavicencio), Xz

(1) = 4.02, p = 0.046; tener hermanos/as, xz (1)
= 4.16, p = 0.046; grado escolar, Xz () =
22.18, p = 0.00; estrato socioeconémico, XZ (5)
= 12.31, p = 0.031; y, el nimero de hermanos,
+* (15) = 34.99, p = 0.002.

La ISN tuvo asociacién significativa con la
creencia religiosa, XZ (3) = 41.66, p = 0.00; el
sexo, 1° (1) = 15.32, p = 0.00; la edad, x* (6)

= 17.08, p = 0.009; la relacién sentimental, xz

(1) = 11.57, p = 0.001; con quién vive, x* (6) =
17.71, p = 0.007; y, el niimero de personas

que viven en casa XZ (4) = 15.46, p = 0.004. Por
su parte la ISP se asocié de manera significativa
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con la creencia religiosa, xz (3) = 21.7,p = 0.00;

el nimero de hermanos, XZ (15) = 27.96, p =
0.022; y el ntimero de personas que viven en casa
Xz (4) = 10.42, p = 0.034. La zona de residencia
(urbana/rural), haber sido victima del conflicto
armado o de desplazamiento forzado, o realizar
otra actividad aparte de estudiar no se
relacionaron con ninguna de las variables
dependientes.

Se realiz6 la prueba de U Mann-Whitney
para estudiar la diferencia entre las variables
independientes binomiales y las wvariables
dependientes que mostraron estar asociadas
mediante la prueba de Chi-Cuadrado (sexo,
ciudad, relacién sentimental, si tiene o no
hermanos). No se observaron diferencias en
funcién de la ciudad de residencia, solamente se
observaron rangos mas altos en mujeres (variable
sexo), adolescentes con hermanos (variable
tiene hermanos/as o no) y en aquellos que
sefialaron tener una relacién sentimental (ver

Tabla 2).

Tabla2
Tabla comparativa por variables sociodemogrdfica

Variables RP RP V4 U P
Sexo Mujern =811  Hombre n= 560
ISN 715.19 643.72 -4.01 203405 0.00
Isp 707.79 574731.5 -240  210066.5 0.01
IS 715.60 580356.5 -3.33 203069.5 0.00
Tiene hermanos Non=101 Sin=1270
ISN 632.83 690.22 -1.71 58765 0.08
ISP 606.47 692.85 =211 56103 0.03
IS 601.04 692.75 -2.24 55555 0.02
Relacién sentimental Non=1152 Sin=219
ISN 67176 760.88 372 109744 0.00
ISP 678.52 728.48 -1.71 117058 0.08
IS 673.23 753.15 -2.74 111438 0.00

Nota. RP= rango promedio; IS=
Ideacién suicida; ISN: Ideacién suicida
negativa; ISP: Ideacién suicida positiva.

En relacién con las variables
sociodemograficas no binomiales, se observaron
diferencias en IS en todos los factores. Lo mismo
ocurri6 en IS e ISP con la excepcion del hecho
de realizar otra actividad aparte de estudiar, entre
cuyos niveles no se observaron diferencias en
ninguna de las dos expresiones de IS. Tampoco
se observaron diferencias en ISP en funcién de la
persona con la que vive el adolescente.

Se observé por lo tanto mayor ISN en
adolescentes de 16 y 17 afios de edad, estudiantes
del grado escolar 119, de creencia religiosa
diferente a la catdlica o cristiana/evangélica/
adventista o no creyentes, que aparte de estudiar
trabajan, los que viven solamente con hermanos,
con abuelos o con otro familiar. La ISP fue
mayor en adolescentes de 16 y 17 afios de edad,
estudiantes de grado escolar 112, no creyentes.
Asimismo, se encontré mayor ideacién suicida
general en adolescentes de 16 a 18 afios de edad,
estudiantes del grado 112, y no creyentes, que
viven solos con hermanos, con abuelos o con otro
familiar.

El ndmero de hermanos también resulto ser
una variable significativa, observandose mayor
rango promedio al incrementarse el nimero de
hermanos. También se observaron diferencias en
funcién del ntimero de personas que viven en
casa, con rangos promedios mas bajos en los que
reportaron vivir 4 personas en casa, y en IS los
que viven solos seguidos de los que vivian con
tres personas mas. El estrato socioecondmico no
mostré efectos significativos, aunque los rangos
promedios altos los tuvieron los adolescentes que
reportaron ser de estrato 4 al 6 (ver Tabla 3).
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Estudio de las diferencias sociodemogrdficas entre las
variables dependientes

Variable Estadistico ISN ISP IS
Edad H de Kruskal-Wallis 26.77 20.37 28.00
gl 6 6 6
P 0.00 0.00 0.00
Grado escolar H de Kruskal-Wallis 2096 20.25 23.66
gl 5 5 5
p 0.00 0.00 0.00
Creencia religiosa H de Kruskal-Wallis 41.28 34.41 42.30
gl 3 3 3
D 0.00 0.00 0.00
Aparte de estudiar H de Kruskal-Wallis 11.18 7.15 6.84
realiza otra actividad g/ 4 4 4
p 0.02 0.12 0.14
Con quién vive H de Kruskal-Wallis 20.25 9.8 16.88
gl 6 6 6
r 0.00 0.14 0.01
Cudntos hermanos H de Kruskal-Wallis 16.71 21.18 2597
tiene gl 75 7 7
P 0.01  0.00 0.00
Cuantas personas H de Kruskal-Wallis 13.52 10.68 10.67
viven en tu casa gl 4 4 4
r 0.00 0.03 0.03

Nota. IS= Ideacién suicida; ISN: Ideacién

suicida negativa; ISP: Ideacion suicida positiva.

Discusion

El objetivo de este estudio fue la caracterizacién
sociodemografica de adolescentes colombianos
de las ciudades de Arauca y Villavicencio
en relacion con la IS. Pese a que
las estadisticas sefialan que Ila tasa de
suicidios e intentos de suicidio es mas alta
en Arauca comparada con Villavicencio
(INMLCE 2019), nuestros resultados no
encontraron diferencias  estadisticamente
significativas entre estas dos ciudades, aunque
los adolescentes residentes en Arauca tuvieron
rangos promedios més altos en ISN, ISP e IS.

En relacién con las posibles diferencias en IS
entre adolescentes residentes entre zonas rurales
y urbanas, nuestros resultados no encontraron
diferencias significativas, al igual que ocurrié
en Tarlow et al. (2019). Sin embargo, otros
estudios han indicado que el suicidio es mas
alto en lo urbano que en lo rural (Chaparro-
Narvéez et al., 2019), posiblemente a causa del
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Pérez et al., 2017). Por el contrario, hay quienes
refieren que el suicidio se ha incrementado en el
drea rural en las dltimas décadas (Pérez, 2014;
Tarlow et al., 2019). En el presente estudio no
se observaron diferencias posiblemente porque lo
urbano y rural comparten caracteristicas adversas
como el desempleo, la pobreza, la desigualdad
social y la violencia que se vivié durante muchos
afios en las zonas de conflicto (Pérez, 2014). El
conflicto armado tuvo una mayor repercusiéon en
el medio rural (Chaparro-Narvéez et al., 2019),
siendo el departamento de Arauca escenario de
conflicto durante muchos afios (Ila et al., 2009).
La vivencia de situaciones trauméticas a causa
de la guerra pudo afectar a la salud mental de
los adolescentes perdurando en todo su desarrollo
(Sanchez et al., 2019), y pudiendo dar lugar a la
aparicion de ideas suicidas.

No se encontrd relacién entre haber sido
victima del conflicto armado e IS, ni diferencia
entre estas variables. Una posible explicacién
al respecto es que los adolescentes al vivir el
conflicto por tanto tiempo y de manera cercana,
desarrollaron mejor capacidad de resiliencia
y afrontamiento frente a estos hechos en
comparacién con los adolescentes que no
han vivido estos hechos. Tampoco se observé
asociacién con IS ni diferencias significativas
entre los adolescentes que reportaron ser
victimas de desplazamiento forzado y los que no.
Sin embargo, Sdnchez et al. (2019), indican en
sus resultados que el 14,6% de los adolescentes
y jovenes victimas de desplazamiento habia
pensado en suicidarse alguna vez en la
vida. Es importante tomar estos datos con
cuidado, teniendo en cuenta que, un porcentaje
considerable de adolescentes reportaron haber
sido victima de estos hechos de violencia, lo cual
puede traer consecuencias psicoldgicas y riesgo
de suicidio (Castafio et al., 2018).

En cuanto al estrato socioecondémico, pocos
adolescentes se ubicaron en los estratos
socioeconémicos del cuarto al sexto. Sin
embargo, llama la atencién que tuvieron
puntuaciones elevadas en las variables
dependientes, aunque esas diferencias no fueron
significativas. Este resultado difiere de los

de Restrepo et al. (2018) donde la IS se
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presenta posiblemente en los estratos bajos
como alternativa a las dificultades. Por su
parte Higuita-Gutiérrez y Cardona-Arias (2018),
encontraron que en los pafses con alto desarrollo
humano el suicidio es mayor. En este estudio
se esperaba que la mayoria de los estudiantes
pertenecieran a los estratos bajos, sin embargo,
estos datos sugieren que la presencia de ideas
suicidas no parece estar influida por el estrato
socioeconémico. Una posible explicacion al
respecto puede ser que los adolescentes de
estratos méas bajos, por medio de todas las
dificultades econémicas y ambientales que han
vivido, han mejorado su capacidad de resiliencia
y adaptacién ante las adversidades de la vida.
Mientras que adolescentes de estratos altos al
estar en mejores condiciones econdmicas y

ambientales les cuesta mas trabajo desarrollar la
resiliencia y adaptacién a las dificultades de la
vida, por lo que Ia resiliencia impacta de manera
positiva a los adolescentes y funciona como factor
protector frente a la ideacién suicida (Quiceno
& Vinaccia, 2013).

Por el contrario, la edad si resulté ser una
variable relevante, con diferencias significativas
en ambas ciudades. Los adolescentes de 12 afios
mostraron rangos promedios bajos en todas las
variables mientras que los de 16 a 18 afos
tuvieron rangos promedios mis altos en las
variables dependientes, sefialando una mayor
incidencia de pensamientos hacia la muerte
en esta edad. Medina-Pérez et al. (2015) hizo
una caracterizaciéon del suicidio en adolescentes
en Antioquia, donde afirma la existencia de
5 suicidios en adolescentes entre 15 a 19
afios de edad por cada suicidio que comete un
adolescente entre los 10 y 14 afios, y lo atribuy6
a una mayor exposicién a factores de riesgo a
partir de los 16 afios. También puede ser que a esa
edad los adolescentes perciban mayor demanda
del contexto familiar y educativo (Medina-Pérez
et al., 2017). De igual manera, generalmente
los adolescentes a esa edad se encuentran en
los grados 10 y 11. Por esa razén concuerda
que sean los grados con rangos promedios mas
altos en las variables dependientes halldandose
diferencias estadisticas en funcién de esta
variable. A esa edad el desarrollo cognitivo de los

adolescentes necesita de aspectos relacionados
con las funciones ejecutivas como la flexibilidad
cognitiva y la toma de decisiones, que parecen
funcionar incorrectamente en individuos que
han cometido suicidio (Lépez, 2019).

Con relacion a la creencia religiosa, se
evidenciaron diferencias importantes. En ambas
ciudades los adolescentes que se reconocen como
no creyentes o con otra denominacién religiosa
diferente a la catblica o cristiana/evangélica/
adventista mostraron rangos promedios m4s altos
en ISN, ISP e IS, constatindose diferencias
significativas entre los grupos. Esto indica que
para esta muestra tener como creencia religiosa el
catolicismo o ser cristiano/evangélico/adventista,
actia como factor protector, promueve la
conservacion y reprime la idea de suicidio (OMS,
2012). Las personas con practicas religiosas
a menudo encuentran seguridad, consuelo,
sociabilidad y distraccién en estas practicas, por
tanto, es una estrategia de afrontamiento ante
las adversidades cotidianas de la vida.
También sienten apoyo de parte de una
comunidad de fe (Gonzélez-Rivera, 2017).

Respecto a con quién se vive, se observa que en
las dos ciudades los adolescentes que reportaron
vivir con ambos padres y hermanos tuvieron
puntuaciones medias mas bajas en ISN, ISP e
IS, en comparacién con los que manifestaron
vivir solamente con hermanos o con abuelos,
aunque solo hubo diferencia significativa en ISN
e IS. Esto sugiere que los adolescentes con
familias nucleares y estructuradas con ambos
padres y hermanos tienen menos probabilidad de
tener pensamientos suicidas. Los adolescentes de
Arauca que viven solamente con hermanos, y los
que viven con abuelos tuvieron rangos promedios
més altos en las variables. En Villavicencio fueron
los que viven solamente con la madre. Es posible
que los adolescentes de familias estructuradas
perciban mayor unién y apoyo en su familia. Para
los adolescentes es importante la unién de su
familia, sentir apoyo o respaldo por parte de ellos
(Reynoso et al., 2019). Ademss, el apoyo y unién
familiar actGan como elementos de resiliencia en
aspectos de la vida (Garza et al., 2019). Por otra
parte, el apoyo social de personas ajenas a la
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familia es menos efectivo en la reducciéon de la
ideacion suicida (Ziker & Snopkowski, 2020)

Los adolescentes que reportaron tener
hermanos tuvieron rangos promedios mas altos
en ISN, ISP e IS, con diferencia significativa.
Quienes indicaron tener uno o dos hermanos
0 hermanas, tuvieron rangos promedios mads
bajos en las variables dependientes en ambas
ciudades, en comparacién con los que indicaron
tener méis de dos. Medina-Pérez et al. (2015)
refiere que convivir con hermanos es un factor
de proteccién, ya que existe mds apoyo para
la solucién de problemas habituales. Por su
parte Ziker y Snopkowski (2020) encontraron
que el incremento en ntmero de hermanos se
asocia con menor probabilidad de pensamientos
suicidas. Sin embargo, nuestros resultados
parecen indicar que, a mis hermanos, menor
es la percepcién de apoyo por parte de los
adolescentes, posiblemente porque al existir mas
hermanos la comunicacién y la atencién se
dispersa, y puede hacer creer erréneamente a los
adolescentes que su familia no tienen interés en
ellos.

En cuanto al nimero de personas que viven
en casa, en Arauca los que reportaron vivir
solos y con una sola persona tuvieron rangos
promedios més altos en ISN, y en ISP; e IS
los que reportaron vivir con una sola persona.
En Villavicencio los que indicaron vivir solos
tuvieron rangos promedios mas alto en ISN, y
los que vivian con una sola persona tuvieron
rangos promedios mas altos en ISE e IS, en
comparacién con los que viven con mds de
una persona. Garza et al. (2019) encontré que
estudiantes que viven solos o lejos de casa tienen
mayor severidad en la ideacién suicida. Esto
puede indicar que los adolescentes que viven con
més personas sienten méas apoyo (Medina-Pérez
et al., 2015) y la compafia genera proteccién
contra la ideacién suicida. Por el contrario, el
aislamiento es un factor de riesgo (Gonzélez et al.,
2010). Tener personas de confianza disponibles
al dialogo, para compartir emociones, problemas
o dificultades, escuchar sus opiniones o sentirse
escuchado y aceptado, impacta la autoestima y
la capacidad de la persona para enfrentar las
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situaciones dificiles de manera adecuada (Uribe
et al., 2018).

Por otro lado, solo 52 adolescentes (3.8%),
reportaron trabajar aparte de estudiar, y fueron
ellos en ambas ciudades los que tuvieron rangos
promedios m4ds altos en todas las variables,
aunque esa diferencia solo fue importante en
ISN. Trabajar resulté ser, quizds, un factor
presente en la ideacion suicida en adolescentes.
Posiblemente el trabajo estd asociado a
necesidad, escasez y pobreza, siendo necesario
que el adolescente trabaje. Los adolescentes
en Colombia y paises de Latinoamérica deben
enfrentar ambientes poco favorables como
la pobreza, trabajar en la calle, embarazos
prematuros y la exposicion a la violencia
dentro y fuera de sus hogares, lo que pone
en riesgo su bienestar emocional (Bustos &
Russo, 2018). Por el contrario, los adolescentes
que sefialaron realizar actividades deportivas o
culturales ademéas de estudiar tuvieron rangos
promedios bajos en todas las variables, lo que
sugiere que esta practica reduce el riesgo de
ideacién suicida, teniendo en cuenta que la
actividad fisica y el deporte actia como factor
protector frente a la ideacién suicida e intento.
Por ejemplo, en Estados Unidos, Sibold et al.
(2015) encontraron que, 4 o0 més dias de ejercicio
a la semana se asociaron con una reduccién
aproximada del 23% en la ideacién y el intento
de suicidio en los estudiantes adolescentes.

Respecto a la presencia o no de relacién
sentimental, los adolescentes de ambas
ciudades que manifestaron tener alguna relacién
tuvieron rangos promedios mis altos en todas
las variables dependientes, y la diferencia fue
significativa en comparacién con los que no
tenfan pareja. Esto contradice investigaciones
previas que dicen que el suicidio se presenta
més en solteros y que tener alguna relacién
sentimental reduce el riesgo de cometer suicidio
(Medina-Pérez et al., 2015). También se observé,
sin embargo, que fueron las adolescentes que
sefialaron tener alguna relacién sentimental las
que reportaron una mayor ideacién suicida.
Estos resultados podrian indicar la existencia
de diferencias en las relaciones afectivas entre
hombres y mujeres. Una mayor presién social y
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emocional en mujeres podria provocar angustia
y ansiedad, siendo esto un factor de riesgo
(Medina-Pérez et al., 2015). Estudios previos
(Gonzilez et al.,, 2010) han demostrado que
las dificultades en las relaciones interpersonales
tienen mayor impacto en mujeres que en
hombres; lo que podria explicar la aparicién de la
ideacion suicida.

De igual manera, en las dos ciudades la
variable con mayor diferencia significativa en
cada una de las variables dependientes fue el
sexo, registrandose rangos promedios mas altos
en mujeres, en consonancia con estudios previos

que sefalaron en ellas una mayor ideacién
suicida (ej. Siabato-Macias et al., 2017; Shi et
al., 2021; Ziker & Snopkowski, 2020) que se
ha atribuido a una mayor vulnerabilidad a la
angustia mental (Shi et al., 2021), y presencia
de trastornos del estado de 4nimo y ansiedad
(Castafio et al., 2018).

Aunque esta investigacién proporciona datos
interesantes para futuras intervenciones, es
necesario tener en cuenta algunas limitaciones
de este estudio. Primero, la obtencién de datos
se bas6 en cuestionarios de autoinforme de
adolescentes que estaban en confinamiento en
casa posiblemente en compafifa de sus padres,
y alguno de ellos puede haber contestado de
manera conveniente para no alarmar a la familia.
Segundo, si bien el tamafio de la muestra fue
amplio y muchos de los participantes residen
en el contexto rural, las instituciones educativas
de este estudio se limitaron a las cabeceras
municipales urbanas, por lo que las instituciones
educativas del 4rea rural no fueron consideradas,
se recomienda que proximas investigaciones de
la ciudad de Arauca también involucre a los
colegios rurales.

Por dltimo, sefialamos la necesidad de
desarrollar nuevas investigaciones dirigidas a
estudiar la existencia de relaciones de asociacién
o causales entre las variables de las que se
ha ocupado esta investigacién. A pesar de que
este estudio es de caracter descriptivo, el mismo
ha servido para identificar algunos aspectos
de caricter sociodemografico susceptibles de
interés al planificar intervenciones especificas a
cada contexto particular. La consideracién de
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las diferencias de sexo, de edad, de vincular
las caracteristicas de las intervenciones y sus
resultados a las del entorno familiar, y el
papel de los aspectos religioso/espirituales como
factores  protectores, son  aspectos  que
deberfan ser considerados en el disefio de
intervenciones psicoeducativas dirigidas a Ia
reduccion de la ideacién suicida en
adolescentes  colombianos, asi como el
beneficio del deporte y actividad fisica en la
salud mental y en la prevencién de la ideacion
suicida en adolescentes estudiantes.

Conclusiones

Se concluye que algunas caracteristicas de
los adolescentes como: la edad, la creencia
religiosa, el sexo, la relacién sentimental, si

tienen hermanos o no, con quién, y qué
actividad realizan aparte de estudiar, son
aspectos que deberfan ser considerados en
el disefio de intervenciones psicoeducativas
particulares y focalizadas dirigidas a Ia
reduccion de la IS en los adolescentes de las
ciudades de Arauca vy Villavicencio.
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