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RESUMEN

El suicido en adolescentes y jovenes constituye un problema de salud mental piiblica que requiere
el desarrollo de los correspondientes programas de intervencion. Al respecto, se hizo un estudio
de sistematizacion bibliografica con enfoque cualitativo, empleando una estrategia de tipo PICO
y los lineamientos basicos del modelo PRISMA. Se parti6 de la identificacion de 237 articulos y
luego de aplicar los diferentes filtros de seleccion se incluyeron 30 de estos. Los autores conclu-
yeron que los programas de intervencion en poblaciones con factores de riesgo y que se realizan
en ambientes con mayor posibilidad de control, tales como: areas de hospitalizacion y entornos
escolares, incrementan sus probabilidades de efectividad en la disminucion de la ideacion y
conducta suicida.

Palabras clave: suicidio, intento de suicidio, revision sistematica, adolescente.
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ABSTRACT

Suicide in adolescents and young people constitutes a public mental health problem that requires
the development of the corresponding intervention programs. In this regard, a bibliographic
systematization study was carried out with a qualitative approach, using a PICO-type strategy
and the basic guidelines of the PRISMA model. It was started from the identification of 237
articles and after applying the different selection filters, 30 of these were included. The authors
concluded that intervention programs in populations with risk factors and that are carried out in
environments with a greater possibility of control (hospitalization areas and school environ-
ments) increase their probability of effectiveness in reducing suicidal ideation and behavior.

Keywords: Suicide; Suicide, Attempted; Systematic Review; Adolescent.

INTRODUCCION

El suicidio constituye un fendmeno de causas multifactoriales. Probablemente, el anélisis de esta
conducta resulta uno de los estudios mas complejos para establecer regularidades en las manifes-
taciones clinicas y factores de riesgo.V

Segun la Organizaciéon Mundial de la salud (OMS), su impacto y magnitud a nivel mundial, lo
convierten en un importante problema de salud, ademas de ser mas frecuente en la poblacion
adolescente y joven. El suicidio es la tercera causa de muerte en jovenes de edades comprendidas
entre los 15y 19 afios y la segunda en el grupo de 10 a 24 afios.?

Las complejidades del desarrollo psicoldgico en la adolescencia constituyen factores de riesgo de
la salud mental de este grupo poblacional, pudiendo llegar a generar conductas suicidas por diver-
sas causas.®

Los estudios acerca de intervenciones para mitigar los factores de riesgo y crear estados de equili-
brio psiquico no han reportado la disminucién de los indicadores de mortalidad por suicidio y, por
tanto, el fracaso del principal objetivo de estas acciones.”® Sin embargo, la prevencion secunda-
ria atendiendo a intentos e ideas suicidas en la adolescencia resultan una opcion de decision para
establecer tratamiento mas efectivos en jovenes suicidas.”

La revision de fuentes de informacién que reporten resultados de estrategias para prevenir el

suicidio es de vital importancia; en especial, acerca de su disefo, implementacion y resulta-
dOS.(IO’H)
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La mayoria de los autores de esas estrategias recomiendan un enfoque integral en la prevencion
del suicidio, dedicando los recursos necesarios y los profesionales calificados necesarios para
abarcar diferentes niveles: individuo, familia y contexto.!? La investigacion en esta sensible
problematica de la salud mental constituye una prioridad."®

El estudio que se realizo se propuso responder a la siguiente pregunta de investigacion:

(Qué caracteristicas de disefio, gestion y resultados tienen los programas de prevencion de suici-
dio en adolescentes desarrollados de 2011 a 2021?

MATERIALES Y METODOS

Se realizd una investigacion de sistematizacion bibliografica, desde un enfoque cualitativo,
siguiendo un protocolo de busqueda y registro de informacion que considerd los componentes:
paciente, intervencion, comparacion y outcomes (resultados) o estrategia PICO.!¥

La poblacion considerada para la investigacion incluyd los articulos que reportaron los resultados
de intervenciones de prevencion de suicidio dirigidas a sujetos adolescentes y jovenes hasta los
25 anos.

De manera independiente, dos investigadores realizaron el registro de la informacion en una base
de datos disefiada con ese fin la busqueda.

Se realiz6 una revision sistematica siguiendo lineamientos basicos del modelo PRISMA (por sus
siglas en inglés de: Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses),!*!¢
estableciendo los siguientes criterios de elegibilidad:

. Articulos de revisiones sistematicas.
. Publicaciones en el periodo comprendido entre 2011 y 2021.
. Revistas indexadas a bases de datos cientificas reconocidas.

La estrategia de busqueda electronica se baso en el uso de palabras clave en espafiol conformando
las siguientes secuencias: programas de intervencion en suicidio y programas de prevencion de
suicidio o en inglés suicide intervention programs, suicide prevention y suicide reduction or
suicide intervention. Las combinaciones con la palabra adolescente en espafiol o en inglés segiin
correspondiera se us6 mediante el operador AND.
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Las bases de datos en las que hizo la busqueda fueron: EBSCO, Web of Science, KCI-Korean
Journal Database, Russian Sciencie Citation Index, Scielo Citation Index, Elsevier, Psychology
& Behavioral Science Collection, Scopus, Pubmed, Medline, Science Direct y Sage Journals.

El proceso de organizacion de datos se realizd mediante el gestor bibliografico Mendeley lo que
permitio la identificacién y eliminacion manual de los registros duplicados. Las labores de
busqueda se desarrollaron durante cinco meses. Las discrepancias en el cribado de trabajos y la
extraccion de caracteristicas fueron consensuadas.

La evaluacion de la calidad y el riesgo de sesgo consider6 los criterios explicitados en JBI (The
Joanna Briggs Institute Critical Appraisal tools for use in JBI Systematic Reviews),'® atendiendo
a: pregunta de investigacion, criterios de inclusion, estrategia de busqueda, criterios de valora-
cion de los estudios, al menos dos investigadores trabajando independientemente, uso de méto-
dos para minimizar los errores en la extraccion de datos, combinacion de estudios, forma de
presentacion de los datos y directivas para futuras investigaciones.

RESULTADOS

Inicialmente, el registro contd con 237 articulos, de los que se evaluaron 100 reportes, quedando
30 finalmente (figura 1).

Figura 1. Diagrama flujo de PRISMA para la seleccion de articulos

Identificacion de nuevos estudios mediante bases de datos y registros

Rezistros identificados de
Bases de datos (k=237) Registros marcados como ilegibles por

|

v

Registros filtrados (k= 194)

g l;:pgmwhﬂhdmmmmm » R w0 jos (0c=0)

Feportes evaluados para su .| Reportes excluidos: 70

elegibilidad (k= 100) Razén 1. Reportes no ejecutados = §
Razdn 2. Reportes de edades superior a
la muestra= 7

Razén 3. Reportes que se filtraron en la
seleccidn final = 13

Razén 4. Otros tipos de estudio (ECA,
v cuas expenmentales) 42

Incluides

Total, de estudios incluidos en la
revisidn (k= 30)
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El analisis de las fuentes de informacion permitio observar que en los estudios incluidos existio
una diversidad de metodologias y amplitud de esas revisiones sistematicas. Ademas, la mayoria
exponen programas basados en controlar la sintomatologia depresiva y no la conducta suicida.
Aunque se presentan algunas experiencias positivas y satisfactorias en determinadas poblaciones,
no se reportaron evidencias de disminucion de tasas de muerte por esa causa, ni niveles significa-
tivos de eficacia de las acciones de prevencion (tabla 1).

Tabla 1. Regularidades por articulo sistematizado

Fuentede | 5, | Estudios Principales resultados
informacién involucrados
Lear y Los adolescentes suicidas pueden ser tratados
P ag EFUU No mndica de manera efectiva v segura en ambientes
ambulatorios.
No se encontraron diferencias entre los grupos
Robinson, et Australia | 15 ensayos de tratamiento v control, excepto en un estudio
a1 v Nueva controlados que encontré una diferencia enfre la terapia
; Zelanda aleatorios conductual cognitiva individual v el tratamiento
habifual.
Se observd pocos programas centrados en el
suicidio como objetivo principal v mas en los
11 articulos factores asociados, tales como: la depresion
El];smmzl% Chile (programas de | mayor, consiguiendo una disminucion de la
intervencion) | ideacion v condocta suicida en 1a poblacion
estudiada, especialmente cuando se implemento
mas de una intervencidn.
La proporcion de adolescentes que se
Overin_ et 19 ensavos autolesionaron  durante el periodo de
2100 EFUU controlados seguimiento fue menor en los grupos de
- aleatorios intervencion (28%) que en los controles (33%).
Morken, et % revisiones I__.as mtervenciones en contextos esa:c:lares
2121 Norega sisteméticas tienen mayor probabilidad de prevenir la
’ ideacion v los intentos suicidas a corto plazo.
La capacitacion de los integrantes de los
equipos de salud en la atencion primaria para
Bennett et 28 revisiones brindar Irata_mjtn’_m a pacientes con depr_ﬂs_ién
10D Canada sistemdticas puede reducir los intentos de conductas suicidas
’ repetidos, favorecer el uso adecuado de
antidepresivos v la  adherencia a los
tratamientos correspondientes.
Kutcher. et , ’ Ninguno de 105_ estudios rem'isaqx?s ha
10D Canada 6 articulos demostrado eficacia en la prevencion del
) suicidio de jovenes.
Las principales estrategias de intervencion
Australia, empleadas incluyeron: prevencion comunitaria,
Clifford. et Canada, capacitacion de tutores legales de los
T EEUUy | 9 articulos adolescentes. Tres de las nueve evaluaciones
’ Nueva reflejaron cambios en las tasas de suicidio,
Zelanda todas de las copales informaron mejoras
significativas.
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Fuente de
informacién

Pais

Estudios

involucrados

Principales resultados

Biischer, et
al (23

Alemania

Australia

0 ensayos

Las intervenciones se centraron en terapia
cognitivo-conductual con vso de Internet. En
los participantes con la condicion ICBT se
aprecio una reduccion significativa de la
ideacion suicida, en comparacion con los
controles despues de la mntervencion en los 6
ensavos (P <0.001). El efecto se mantuvo
durante el seguimiento en 4 ensavos (P =0.03).

MNasir, et
q] (€

Australia

6 arficulos

Aunque, en lamayoria de los estudios se reportd
resultados positivos, en el uUnico ensavo
controlado aleatorio mclmdo no se pudo
confirmar un resultado similar.

Van Der
Feltz-
Cornelis, et
] @7

6 revisiones
sistematicas

Las mejores practicas identificadas como
efectivas fueron las siguientes: capacitar a los
medicos generales para reconocer v tratar la
depresion v el suicidio, mejorar 1a accesibilidad
de la atencion para las personas en nesgo v
restringir el acceso a los medios de suicidio.

Gatzsche, et
a1 (28]

Dinamarca

10 ensayos

En comparacion con el tratamiento habitual, la
terapia cognitivo-conductual redujo el riesgo de
un nuevo intento de suicidio; ratio de nesgo
047, p = 00009, Solo ze informaron siete
suicidios. En un ensayo se obtuvo un efecto
mnusualmente grande, excluyendolo, el cociente
de riesgos se convierte en 0,61 (0.46-0.80) v
desaparece la heterogeneidad en los resultados
(I12=0%).

Szumilas v
Kutcher®®)

Canada

16 articulos

Mo se reporto ningun efecto protector en algin
programa de intervencion post-suicidio en
relacion con el nimero de muertes o intentos
autoliticos. La capacitacion de guardianes fue
eficaz para aumentar los conocimientos
relacionados con posibles crisis entre el
personal escolar.

Brent, et
a1 G0

15

intervenciones

La mayoria de los estudios que mostraron algin
efecto sobre la 1deacion suicida, los intentos o
las autolesiones se centraron en las
interacciones familiares o en otras fuentes de
apoyo. Otros elementos con resultados
positivos  fueron la motivacion para el
tratamiento v la combinacion de terapias
experimentales v habituales.
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Fuente de
informacién

Pais

Estudios
involucrados

Principales resultados

Pereira
Simdes, et
al_l'.'llfl

Portugal

10 articulos

Se 1dentificaron psicoterapias eficaces, pero la
heterogeneidad de los estudios exige un analisis
v una comparacion cuidadosa de mmuestras,
metodelogias e miervenciones evaluadas.

Musci, et
a] (32

EEUU

69 articulos

Pocos articulos sistematizados abordaron la
evaluacion de la efectividad, creando uwma
brecha de investigacion sustamcial por el
tamafio de la muestra u otras limitaciones que
han i1mpedide la identificacion de la
heteropeneidad del efecto de la imtervencion.

Flenn, et
al_l'.'ll]

MNueva

Yok,
EEUU

infervencionss

Laz mtervenciones eficaces suelen inclur un

componente mportante de formacion para la
familia o loz padres, asi como formacion de
hzbilidades como las de regulacion de las
emociones. Ademas de la terapia conductual
dialéctica.

Balaguru, et
al_l'.'-i-:l

Inglaterra

9 articulos

Se establecen dos componentes fundamentales:
las intervenciones en escuelas v lasz sintesis
realistas.

Calear, gt
mlb]

Australia
v Paises
Bajos

28 programas

La mitad de los programas revisados tuve un
mmpacto positive en la prevencion del smicidio.
Las mtervenciones en entornes escolares tienen
una amplitud de cobertura y facilita el
seguimiento del efecto.

Yﬂl.'k, at gl L4E

MNueva

York,
EEUU

16
mtervenclones
comunitarias

Se  enconiro efectividad de planes de
capacitacion en estudiantes v cmdadores,
dizefiados para el desarrollo de competencias en
la prevencion de factores de riesgo de smcidio.

Katz, at E] (R

16 programas

La mayoria de los esmdios evalvaron
PrOgTamas para mejorar  Cconocimiento
actitudes del personal escolar hacia la ideacion
suicida.

Devenish, et
gl (38

Australia

35 articulos

Eztundios de prevencion de la  depresion
mostraron reduccicnes estadisticamente
sipnificativas en el suicidio.

Soto-Sanz, gt
ﬁl!)

Espatia

37 articulos

Luego de la mtervencion se hallaron diferencias
estadizticamente significativas emire los grupos
en cuanto a: comportamientos de smicidio,
depresion, conocimiento  sobre  smicidio,
desesperanza ansiedad, consumo de alcohel v
drogas, factores familiares vy sociales,
habilidades de afrontamiento v malestar.

Enper, et
al o

MNueva

York,
EEUU

22 articulos

Las consecuencias pueden manifestarse a mivel
de los jovenes con o sin factores de niesgo y de
manera siztémica. Faramente, =& producen
mprevistos  tales  como:  affontamiento
desadaptative v una disminucion en la basqueda
de ayuda por la poblacion objeto de estudio,
afectacion de implementadores del programa y
preparacion sistémics madecuada.
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Fuente de
informacion

Pais

Estudios
involucrados

Principales resultados

Torok, et
2] (40}

Australia

13 articulos

Se reportaron algunas intervenciones con
efectos de moderados a grandes en aguellas
donde se incluian profesores v padres. No se

ven mejoras en la identificacion v referencia de
conducta entre los cuidadores.

Mavormente, las mujeres parecen responder
mejor que los hombres. Se concluye que para un
beneficio equifative se deberian realizar
intervenciones personalizadas.

Las politicaz oficiales de prevencion del
suicidio pueden facilitar el desarrollo de
actividades, si se crea un fondo, enfatizando en
el trabajo en red de las partes interesadas
relevantes.

Varios planes de estudio e intervenciones
emergentes fueron revisados, con un punto
culminante en los programas curriculares
relacionados con la orientacion de adultos a la
autoconfianza v  autovaloracion, como
estratesias prometedoras de prevencion.

Los programas de prevencion del suicidio en los
contextos escolares mejoran el conocimiento,
las actitudes v la bisqueda de ayuda, aon no
existe evidencia de que estos programas
reducen las tasas de suicidio. Algunos
manifiestan 1a necesidad de investigacion
controlada v disefiada con ese fin.

Hamilton et

a1 (413 EEUU

22 articulos

Takeshima, et

2 (4 No mdica

Japon

Joshi, et al #3) | EEUU No indica

Cusimano v

Sameem** ¢ -

8 articulos

La verificacion del efecto de las intervenciones en la tasa de suicidio resulta el elemento menos
explorado. Sin embargo, los programas desarrollados en entornos escolares mostraron una dismi-
nucion significativa de la ideacion y conducta suicida, manifestandose la importancia de capaci-
tacion de los entes sociales ligados directamente a los jovenes: familia, escuela, cuidadores y
prestadores de servicios de salud (tabla 1).
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Figura 2. Evaluacion de calidad de acuerdo a criterios JBI'®
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La evaluacion de los criterios de calidad de las fuentes permitié apreciar que todas manifestaron
explicitamente directivas para futuras investigaciones, criterios de seleccion de fuentes y la
pregunta de investigacion principal (figura 2).

DISCUSION

Las fuentes bibliograficas sistematizadas muestran un numero importante de publicaciones sobre
programas de prevencion de suicidio; sin embargo, la mayoria de estos solo quedaron en la etapa
de disefio, debido a dificultades de recursos y politicas que favorezcan su ejecucion. La mayoria
de las intervenciones aplicadas se realizaron en zonas de Estados Unidos de América y la Unidon
Europea.®

El uso de las TICs tiene un gran potencial para el trabajo con los jévenes con factores de riesgo
interpersonales de suicidio, pero la falta de control sobre la forma en que pueden ser utilizados
estos medios puede representar una amenaza.“®

La industria cinematografica y televisiva ofrece otra interesante oportunidad para el desarrollo de
programas, aunque existe el peligro de su funcionamiento centrado en elementos de ese mercado.
Un ejemplo de una buena experiencia al respecto fue la serie juvenil 13 razones, en la que,
ademas de abordar conscientemente el tema del suicidio, en cada capitulo promueve una pagina
web (13reasonswhy.info) para que puedan solicitar ayuda aquellos que sienten ideas suicidas,
reportandose éxitos al respecto.“”

La evidencia con mayor solidez y contraste se manifesto en intervenciones sanitarias con pacien-
tes de riesgo, lo que no seria suficiente para solucionar esa problematica, pero resulta eficiente en
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esa poblacion especifica.“® En esos casos predominé el uso de la terapia cognitivo-conductual
mediante diversas acciones y contextos; sin embargo, no se apreciaron actividades comunitarias.
Los procedimientos con enfoque biopsicosocial puede rendir mejores resultados al combinarlo
con elementos sociocomunitarios.#-?

Muchos de los programas de prevencion de conducta suicida incluyeron pacientes hospitaliza-
dos, facilitando el registro de los datos y el control del ambiente de investigacion. Otro entorno
de intervencion efectivo fue en instituciones educativas, donde prevalecieron las actividades
instructivas.®!

Con respecto a ese ultimo, la permanencia prolongada de la poblacion objeto de estudio en la
escuela diariamente y la interaccidon con sus pares durante sus actividades educativas cotidianas,
potencializan este contexto para el desarrollo de intervenciones preventivas del suicidio en los
adolescentes y jovenes, mediante la adopcion de adecuadas politicas institucionales y sectoria-
les.®?

La diversidad de enfoques, metodologias y alcance de las investigaciones recopiladas en las revi-
siones que constituyeron las fuentes seleccionadas para el presente estudio, resultaron la principal
limitacion para establecer las regularidades acerca del fendémeno estudiado, ademas de la comple-
jidad de los seres humanos en sus dimensiones psicologica y social.®¥

CONCLUSIONES

La prevencion efectiva del suicidio resulta un desafio para los profesionales y factores sociales
responsables por la salud mental de los adolescentes. La sistematizacion de la informacion publi-
cada acerca de esta problematica permite establecer regularidades tedricas y empiricas para
fundamentar los disefios de intervenciones con mayores probabilidades de efectividad.

Las intervenciones focalizadas en las poblaciones con factores de riesgo y en ambientes controla-
dos (hospitalizacion, entorno escolar, etc.) tienen mayores probabilidades de éxito en la preven-
cion del suicidio.

Conflictos de interés: los autores declaran no tener.

Declaracion de contribuciones:

Todos los autores involucrados realizaron busqueda y sistematizacion de informacion en fuentes
confiables siguiendo el protocolo establecido.
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