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RESUMEN

Introduccion: La complejidad del comportamiento suicida en nifios menores de 12 afios,
asi como las dificultades en el reporte y descripcion epidemioldgica de este problema de
salud en Cuba, complejizan su estratificacion sociodemografica y, por tanto, el
conocimiento de los profesionales que lo atienden.

Objetivo: Caracterizar el comportamiento suicida en poblacién menor de 12 afios en Cuba.
Métodos: Con un enfoque de investigacion mixto, se desarrolld una revision sistematica.
Los articulos se extrajeron de las bases de datos: Web of Science, SCOPUS y SciELO;
mediante una estrategia de busqueda definida. Los documentos recuperados se procesaron
utilizando el gestor bibliografico Endnote X7. Primeramente se eliminaron duplicados, y
posteriormente se realiz6 un analisis de contenido de los titulos y resimenes a partir de los
siguientes criterios: 1) articulos académicos sobre conducta suicida en nifios menores de 12
afios, 2) todos los estudios realizados en Cuba desde 1973 hasta el 2018. Los resultados se
procesaron mediante un andlisis cuantitativo para describir caracteristicas bibliométricas de
los articulos, seguido de un procesamiento cualitativo del contenido de los mismos.
Conclusiones: Se han publicado 16 articulos, la mayoria con enfoque epidemioldgico sobre
los factores de riesgo de los intentos suicidas. Segin contenido, las causas se relacionaron

con antecedentes de conducta suicida personal y familiar, asi como vivencias de violencia
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intrafamiliar. El estado de la produccion cientifica demuestra la necesidad de
investigaciones que profundicen desde perspectivas mas psicoldgicas sobre este
comportamiento en menores de 12 afos.

Palabras clave: revisién sistematica, suicidio, intento suicida, nifios.

ABSTRACT

Introduction: The complexity of suicidal behavior in children under 12 years of age, as
well as the difficulties in epidemiological description and report of this health concern in
Cuba, complicates its sociodemographic stratification and, therefore, the knowledge of the
professionals who attend it.

Objective: To characterize suicidal behavior in a population under 12 years of age in Cuba.
Methods: With a mixed research approach, a systematic review was developed. The articles
were extracted from the databases Web of Science, SCOPUS, and SciELO, using a defined
search strategy. The recovered documents were processed using the reference manager
Endnote X7. Firstly, duplicates were eliminated, and later a content analysis of the titles and
abstracts was carried out based on the following criteria: 1) academic articles on suicidal
behavior in children under 12 years of age, 2) all studies carried out in Cuba from 1973 to
2018. The results were processed using quantitative analysis to describe the bibliometric
characteristics of the articles, followed by a qualitative processing of the content of the
articles.

Conclusions: 16 articles have been published, most of which present an epidemiological
approach about the risk factors of suicide attempts. Regarding content, the causes were
related to a history of personal and family suicidal behavior, as well as experiences of intra-
family violence. The state of scientific production shows the need for research that
elaborates, from more psychological perspectives, on this behavior in children under 12

years of age.
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Introduccion

El acto suicida se reconoce en diversos clasificatorios de enfermedades mentales
(Clasificacion internacional de enfermedades, 10ma revision; 3er Glosario Cubano de
Psiquiatria y Guia Latinoamericana de Diagnostico Psiquiatrico) como un comportamiento
autoinfligido intencionalmente que produce morbilidad o mortalidad. La Organizacion
Mundial de la Salud especifica ademés que el comportamiento suicida varia desde solo
pensar en quitarse la vida, incluso elaborar un plan para suicidarse y obtener los medios para
hacerlo e intentarlo, hasta finalmente llevar a cabo el acto como suicidio consumado;
definiendo entonces como conducta suicida el continuo: ideacion — intento suicida —
suicidio,t2345)

Diversos estudios publicados actualmente sobre conducta suicida infanto-juvenil,
reconocen que los principales factores de riesgo asociados deben detectarse en el medio
familiar: primero, la ocurrencia de un intento suicida en el propio menor o en alguno de los
familiares, seguido de la vivencia de violencia intrafamiliar. Se concuerda en que hogares
disfuncionales en los que existen frecuentes conflictos y discusiones, junto a estilos
educativos inadecuados o deficientes, se convierten en un importante factor potencialmente
psicopatogeno con influencia directa en la manifestacion de ideacion suicida o de intentos
propiamente dichos.®67891011,12.13)

Sin embargo, la verdadera complejidad de la conducta suicida infantil no se debe solamente
a la identificacion multicausal de la problematica, sino a la multiplicidad de procesos
psicoldgicos que se encuentran en desarrollo durante estas edades. Después de la llamada
crisis de los 7 afios, los menores adquieren la vivencia cargada de sentido, caracteristica en
la configuracion psiquica de su personalidad, que determina la formacion de la
autovaloracion, la autoestima y el sentido de vida/muerte como procesos que dinamizan la
autorregulacion personal. Donde el aprendizaje de la muerte, como un proceso universal e
irrevocable, se estructura a partir de los 8 afios aproximadamente.141516.17.18)

Es por ello que la existencia de una personalidad en formacion, con posibilidad de
autorregulacion conductual, contradice la creencia de que dichos comportamientos se
realizan por imitacion a las conductas observadas en el ambiente familiar. Ademas, los
menores de 12 afios también describen una amplia gama de comportamientos suicidas,
desde ideacion, gestos suicidas y amenazas con elaboracion de planes suicidas hasta intentos

con métodos que contradicen las estadisticas existentes, como seccion de venas y
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ahorcamientos. Otros menores repiten los actos suicidas, pero con métodos diferentes y
seriedad en la intencionalidad de morir.

La unidad de estos elementos confirma el aprendizaje de este tipo de comportamiento de
riesgo desde dichas edades y alerta sobre la importancia de realizar estudios que profundicen
en la problematica con un enfoque mas psicolégico.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) reconoce que Cuba constituye uno de los
28 paises del mundo con un Programa Nacional de Prevencion de la Conducta Suicida
(PNPCS). El mismo es dirigido por el Ministerio de Salud Publica desde 1987 y describe
todo un procedimiento especial de atencidn para la poblacion infanto — juvenil con este
comportamiento. Est4d basado en un enfoque multidisciplinario desde la vision
contemporanea de la Psiquiatria Comunitaria y la Medicina Familiar y plantea como
objetivo principal: reducir la morbilidad por intento suicida y la mortalidad por suicidio. La
base operativa de dicho programa de prevencion comienza por un registro unificado de los
datos primarios de suicidio, que estadisticamente se extraen de todos los servicios sanitarios,
como una enfermedad de declaracién obligatoria y que incluye tanto al suicidio como al
intento.19:20.21)

Pero aun cuando el programa establece un organizado mecanismo para la atencion a
poblacion infanto — juvenil, se evidencia en el reporte y notificacion de la conducta suicida
en nifios menores de 12 afios una invisibilizacion que dificulta en la actualidad una real
estratificacion sociodemografica del fendmeno. Por ejemplo, los anuarios estadisticos de
salud publicados por el Ministerio de Salud Publica (MINSAP) reflejan solamente datos
relacionados con la mortalidad por suicidio, no asi con la morbilidad de ideaciones o
intentos suicidas. #2234

Esta ausencia de datos, sumado a la complejidad de este comportamiento en dichas edades,
dificultan la visualizacion y comprension de la problematica entre los profesionales
dedicados a su estudio, elementos necesarios para el disefio de futuros tratamientos
dedicados a los menores con este tipo de conducta; asi como para la elaboracion de nuevas
y mas efectivas estrategias de prevencion.

Es por ello que el estudio tiene como objetivo caracterizar el comportamiento suicida en la

poblacion menor de 12 afios en Cuba.

Métodos
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Se parti6 de un enfoque de investigacion mixto, para el desarrollo de una revision
sistematica. Los articulos se extrajeron de las bases de datos: Web of Science, SCOPUS y
SciELO; a partir de la siguiente estrategia de busqueda: Primeramente se interrogaron las
bases de datos utilizando la categoria tematica Suicidio (tanto en espafiol como en inglés) y
aplicandose un filtro segun pais o territorio para recuperar solamente trabajos donde al
menos un autor tuviese afiliacién a una institucion radicada en Cuba. En un segundo
momento se utilizé Unicamente la combinacién de términos Suicidio AND Cuba (también
en inglés y espafiol). Ambos procedimientos se aplicaron sin limitar los afios de produccion
cientifica, y ofrecieron un total de 581 referencias.

Estos documentos recuperados se introdujeron en una base de datos empleando el gestor
bibliografico Endnote X7, para ejecutarse la identificacion y eliminacion de duplicados.
Posteriormente, se efectud un analisis de contenido de los titulos y resimenes a partir de los
siguientes criterios: 1) articulos académicos sobre conducta suicida en nifios menores de 12
afos, 2) estudios realizados en Cuba hasta el 2018.

Se identificd asi un total de 103 articulos publicados sobre conducta suicida en Cuba desde
1973 hasta el 2018; de los cuales s6lo 16 (15,53 %) se refieren especificamente al analisis
del comportamiento suicida en poblacion infantil menor de 12 afios. Este procedimiento se
ilustra en el diagrama de la Fig. 1; mientras que en la tabla 1 se recogen las principales

caracteristicas bibliométricas de los articulos revisados. (?>:26:27:28.29,30.31,32,33,34,35,36,37,38,39,40)

WOS, Scopus, Duplicados Seleccidon por Seleccion por Seleccion por
Scielo (Endnote) titula v titulo v titulo vy
icidi resumen resumen resumen
Suﬂg'g}é,’%uﬁgga (Conducta | |(Conducta Suicidal| (Conducta
Suicida Infanto - Juvenil Suicida
en Cuba) en Cuba) 2N Menores
de 12 afios
en Cuba)
WQOS, Scopus,
Scielo Excluidos Excluidos Excluidos Excluid
Suicidio AND Cuba 356 129 70 HE "é' 0s
171 articulos
Total Seleccionados]| [|Seleccionados Seleccionados Seleccionados
N = 581 articulos N =225 N =103 N =24 N =16

Fig. 1- Procedimiento realizado para blusqueda y seleccion de los articulos. Enero/2019.

Tabla 1-Caracteristicas bibliométricas de los 16 articulos que abordan la conducta suicida en

poblacion infantil menor de 12 afios. 2019
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Aiio Titulo Autores Revistas Citas
1978 | Evaluacion psicoldgica del intento suicida de una nifia Simén JM, Najarro O. Revista del Hospital 1
de 10 afios Psiquiatrico de Ia
Habana
1998 Comportamiento de la conducta suicida infanto- Martinez A, Moracén |, Revista Cubana de 0
juvenil Madrigal M, Almenares | Medicina General
M. Integral
1999 Influencia del medio familiar en un grupo de 5 a 19 Hernandez A, Revista Cubana de 0
afos con riesgo suicida Rebustillo GT, Danauy | Medicina General
MC, Bess S. Integral
2007 Intento suicida en el nifio y en el adolescente Castellanos T, Carrillo T, Revista del Hospital 0
Cuervo N, Molinet H. Psiquiatrico de Ia
Habana
2009 Modificacién de conocimientos sobre conducta Arias M, Marcos SG. Medisan 0
suicida en adolescentes y adultos jévenes con riesgo Martin M, Arias JM,
Deronceré O.
2010 | Causasy factores asociados con el intento de suicidio | Cortés A, Aguilar J. Revista Cubana de 0
en adolescentes en la Provincia Sancti Spiritus Suarez R, Toledo JL, Higiene y
Echemendia B. Epidemiologia
2011 Intento suicida y factores de riesgos asociados en Cortés A, Aguilar J, Revista del Hospital 0
adolescentes. Santiago de Cuba, Julio-Diciembre Sudrez R, Pefia CE, Psiquidtrico de la
2007 Redondo G, Acosta L Habana
2011 Factores de riesgo asociados con el intento suiciday | Cortés A, Aguilar J, Revista Cubana de 0
criterios sobre lo ocurrido en adolescentes Suarez R, Rodriguez E, Medicina General
Duran JS. Integral
2011 Factores de riesgo del intento suicida en Cruz E, Moreira l, Revista de Ciencias 0
adolescentes, Pinar del Rio Orraca O, Pérez N, Médicas de Pinar del
Hernandez PL. Rio
2012 Factores de riesgo del intento suicida en | Acosta A, Milian M, Revista del Hospital 4
adolescentes con esta conducta Vifia H. Psiquiatrico de la
Habana
2012 Factores de riesgos familiares y personales de intento Cortés A, Sudrez R, Revista del Hospital 0
suicida en adolescentes. Provincia Granma Carbonel M, Fuentes I. Psiquiatrico de la
Habana
2012 Caracterizacién de la conducta suicida en del Toro M, Revista del Hospital 3
adolescentes del municipio Cerro, 2009 - 2010 Hernandez Y, David B Psiquiatrico de la
Habana
2015 Principales caracteristicas psicosociales de Hernandez LC, Revista Cubana de 0
adolescentes con intento suicida Louro I. Medicina General
Integral
2015 | Tentativa de suicidio en adolescentes residentes en Santamarina A, Revista del Hospital 0
Bartolomé Maso durante el periodo 2013-2014 Santamarina M, Yero LA, | Psiquidtrico de Ia
Sudrez X, Habana
Quintero O, Pupo WJ.
2017 Funcionamiento familiar e intento suicida en Martin R, Martinez L, Revista Cubana de 4
escolares Ferrer DM. Medicina General
Integral
2018 | Attempted and completed suicide in Cuban Corona B, Alfonso K. MEDICC Review 0

adolescents, 2011-2014

Hernandez M, Cortés A.

Fuente: Biblioteca Endnote.

Los resultados se analizaron de forma cuantitativa para describir la produccion cientifica

sobre conducta suicida general en Cuba (analisis de los 103 articulos), para tomarla como
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referente en una posterior comparacion con las caracteristicas de la produccién cientifica
con relacion a la problemética en nifios menores de 12 afios (los 16 articulos objetos de
investigacion).

Para tal fin, se estudiaron los indicadores bibliométricos siguientes: productividad por tipo
de articulo, productividad anual, productividad autoral, productividad por revista, citaciones
recibidas por articulo y analisis de palabras claves.

Todas las variables se operacionalizaron como nominales y se midieron a partir de la
frecuencia de los articulos. Mientras que las variables productividad anual y citas recibidas
por articulo se operacionalizaron de forma numeral y se midieron también con analisis de
frecuencia, ademas de otros niveles de medicién como valor méximo, valor minimo, media
y desviacion tipica.

La informacién ofrecida en los 16 articulos también fue procesada cualitativamente a través
del software ATLAS.ti version 7; mediante un analisis teméatico por agrupamiento de los
codigos construidos en el andlisis de contenido, el conteo de palabras mas usadas y un
analisis de relacién de codigos a traves de un diagrama conceptual. Estas dos ultimas
herramientas posibilitaron la triangulacion de la informacion obtenida en ambos
procesamientos de datos (cuantitativo y cualitativo), a partir de la dependencia y

confirmacion de datos.

Desarrollo

La produccion cientifica de articulos sobre conducta suicida en Cuba se comporta con una
tendencia creciente en los Gltimos 10 afios, para un total de 103 articulos publicados desde
1973 hasta 2018. Caracterizada, ademas, por un predominio de publicaciones de articulos
de investigacion empirica mas que revisiones teoricas (84 articulos); y con una media de
produccién anual de aproximadamente 3 articulos, con desviacién tipica redondeada de 2

articulos anuales (Fig. 2).
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Fig. 2- Distribucion de la cantidad de articulos segun productividad anual y productividad autoral
especifica en poblacién infantil menor de 12 afios. Enero/2019.

Sobre la poblacion infantil menor de 12 afios se evidencia una representacion
significativamente menor de produccién cientifica, con respecto al total de articulos
publicados en el pais: 16 documentos, con un 15,53 % de representacion.

El primer articulo sobre conducta suicida en nifios menores de 12 afios se publico en 1978.
Mientras que los afios 2011 y 2012 constituyeron los mas productivos (con 3 trabajos cada
uno), seguido del 2015 con 2 articulos publicados. La tematica tampoco presenta una
productividad estable a lo largo del periodo estudiado; pues manifiesta intervalos de tiempo
donde no se publican trabajos sobre el tema.

Segun productividad autoral, se evidencia el desarrollo de colaboraciones investigativas.
Los tres autores con mayor nimero de publicaciones son: Alba Cortés Alfaro (5), Juan
Aguilar Valdés (3) y Ramon Suarez Medina (4); coincidiendo como coautores en 2 de los
16 articulos analizados. La primera autora se destaca, ademas, entre los autores con mayor
productividad del total de 103 articulos sobre conducta suicida.

La Revista Cubana de Medicina General Integral y la Revista del Hospital Psiquiatrico de
la Habana (con 5 y 7 articulos respectivamente) coinciden también como las publicaciones
seriadas mas productivas con relacion a la totalidad de 103 articulos (25 y 24 articulos
respectivamente, representando el 24,27 %y el 23,30 %).

Solo tres articulos sobre conducta suicida infantil han recibido citas contabilizadas hasta el
2018. Los articulos Risk factors of attempted suicide in adolescents with this behavior y

Funcionamiento familiar e intento suicida en escolares, ambos con un total de 4 citas como
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valor maximo. Les sigue el articulo Characterization of the suicidal behavior in adolescents
of the municipality Cerro, 2009 — 2010 con 3 citas.(53¢39

Aunque la totalidad de 16 articulos constituyen investigaciones originales, otras
caracteristicas de produccion cientifica importantes se observan con el conteo de las
palabras claves. Por ejemplo, la totalidad de los articulos han centrado la mirada en los
“intentos suicidas” (16) como tipologia de esta conducta, 11 constituyen estudios sobre los
“factores de riesgo”, 15 enfocados principalmente en poblacion adolescente (7 utilizan
“Adolescencia”, 8 para “Adolescente”) y 5 en las “relaciones familiares”; 4 fueron
realizados en la “atencion primaria de salud”. La palabra clave “nifios” ha sido utilizada en
4 articulos solamente.

Con el andlisis cualitativo del contenido de estos articulos se identifican un grupo de
resultados, descritos a continuacion, relacionados con los siguientes temas: enfoques
tedricos, procedimientos metodoldgicos y caracteristicas de la conducta suicida infantil.

El tema enfoques tedricos demuestra que existe un predominio de articulos desde la postura
epidemioldgica de la OMS sobre la identificacion de los factores de riesgo de estos
comportamientos. Solo un articulo referencia enfoques tedricos desde posturas psicologicas
(“Intento suicida en el nifio y en el adolescente”, publicado en el 2007, en la Revista del
Hospital Psiquiatrico de la Habana, volumen 4, nimero 3). En este trabajo se menciona la
propuesta de los psicoanalistas Freud y Meninger, y del soci6logo Durkheim, pero sin
asumirlo como fundamentacion tedrica en su discusion; pues desde el disefio de
investigacion y el andlisis de los resultados retoma el enfoque estadistico y epidemiolégico,
como el resto de los articulos.?®

La conceptualizacion tedrica y la clasificacion de las conductas suicidas se describen
tedricamente desde referencias a datos estadisticos reportados en otros estudios, y que
describen dichos comportamientos como problematica de salud. Asimismo, la perspectiva
tedrica de los factores psicoldgicos y sociales relacionados con la manifestacion de los
comportamientos suicidas estudiados se describe solamente como los factores de riesgo
causales, en correspondencia con posturas epidemioldgicas.

El tema Consideraciones metodoldgicas demuestra que existe un predominio de articulos
con enfoque cuantitativo, de tipo casos — control y con alcance mayormente descriptivo; en
correspondencia con la mayoria de las posturas tedricas epidemioldgicas.

Es por ello que las poblaciones estudiadas pertenecen en su totalidad a casos reportados por

intento suicida, en diferentes areas de salud o instituciones de salud mental. Para la seleccion

@) ev-rc | 9

Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




Revista Cubana de Medicina General Integral. 2020;36(2):e1079

de los casos se toman como referentes los registros de notificacion estadistica establecidos
en el PNPCS, a través de la Tarjeta de Enfermedad de Declaracion Obligatoria (EDO).
Unicamente el articulo “Attempted and completed suicide in Cuban adolescents, 2011-
2014” del 2018 analiza el suicidio en la poblacion nacional, ademas del intento suicida,
porque revisa los registros originales de datos que conforman los Anuarios Estadisticos de
Salud.“?

Por su parte, el predominio de enfoques tedricos epidemiologicos y los tipos de estudio
cuantitativos determinan en todos los articulos una operacionalizacion de variables de forma
nominal. Las mismas se agrupan entre variables sociodemograficas, variables sobre
comportamientos suicidas y variables de factores de riesgo.

Solo el articulo “Funcionamiento familiar e intento suicida en escolares” utiliza como
variables de la conducta suicida, los indicadores diagnosticos propuestos en el PNPCS para
la evaluacion de un acto suicida: factores desencadenantes, factores agravantes, método
empleado, letalidad del método, gravedad del intento, seriedad de la intencion y criticidad
posterior al acto. El resto de los articulos mide solamente el tipo de método empleado y la
criticidad del menor.®®

Entre las principales técnicas para explorar las variables sociodemogréficas y las variables
relacionadas con la conducta suicida se aplicaron: la revision de historias clinicas y de las
Tarjetas EDO, las entrevistas a especialistas y familiares, asi como cuestionarios disefiados
ad hoc por los propios investigadores. Mientras que para la exploracién de los factores de
riesgo psicoldgicos y sociales se aplicaron mayormente cuestionarios también disefiados
para los estudios, ademas de las técnicas: Test de Funcionamiento Familiar (SIL — FF),
APGAR familiar, Inventario de Problemas Juveniles (IPJ) y los inventarios de ansiedad y
depresion rasgo y estado (IDARE e IDERE).

Con el andlisis del tema Caracteristicas de la conducta suicida infantil, se evidencia la
intencion de los autores por incluir a menores con edades entre 10 y 11 afios en las
investigaciones. Pero la edad constituye una variable solo analizada como descripcion
sociodemogréafica de la muestra, sin relacionarse con las variables de la conducta suicida
estudiadas. Ademas, se asume con un nivel de medicion discreto de valor 10 — 14 afios,
elemento que provoca se pierda el dato real de estratificacion segin menores de 12 afios.
De esta forma se confirma la existencia de comportamientos suicidas en nifios menores de
12 afos, pero no se ofrecen datos que caractericen dichos comportamientos directamente.
Las siguientes unidades de analisis demuestran estos resultados: “Las edades entre 15 y 19

afios representaron el 56,75 % de los casos estudiados seguidas de las 10 a 14 con un 43,25
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%”, It include stwostages: early adolescence, 10-14 years and late adolescence, 15-19
years (...) There were 6484 suicide attempts reported in the group aged 10-74 years (...)
There were 35 suicides in the group aged 10-14 years, for a rate of 1.2 per 100,000
population (...) Although children aged less than 10 years are not included in our study and
will be the subject of another paper, there is considerable literature sounding an alert about
suicidal behavior in children.®640)

A pesar de este sesgo investigativo en casi la totalidad de los articulos, tres especifican
resultados para este grupo etario: “Evaluacion psicoldgica de un caso de intento suicida de
una nifia de 10 afios” de 1978, “Comportamiento de la conducta suicida infanto-juvenil” de
1998 y “Funcionamiento familiar e intento suicida en escolares” del 2017.(2526:39)

Como resultados relacionados con la descripcion de los intentos suicidas, en estos tres
articulos, se confirman muchos de los datos estadisticos reportados en el resto de los
articulos revisados para poblacion adolescente general: ingestion de medicamentos como
método suicida mas comdn, aunque se reportan algunos casos de varones con intento de
ahorcamiento; intentos considerados como moderadamente graves y riesgosamente letales.
La mayor parte de los intentos se realizaron por impulsividad y sin planes suicidas
elaborados previamente, pero con seriedad en la intencion de morir. El principal factor
desencadenante se identifica directamente con la vivencia de maltrato infantil intrafamiliar
y conflictos en el resto de las relaciones interpersonales.

El primer factor de riesgo identificado describe la vivencia de antecedentes personales de
conducta suicida en los menores, seguido de otros factores psicoldgicos de riesgo como
trastornos mentales o procesos psicoldgicos afectados. De esta forma se confirman los
resultados reportados por la OMS sobre la importancia de valorar un comportamiento
suicida en la edad escolar como un factor de riesgo necesario para la ocurrencia de
posteriores intentos suicidas, y la causa principal para la comorbilidad de diversas
alteraciones psicopatolégicas durante la adolescencia.

Algunos ejemplos de unidades de analisis, extraidas de los tres articulos citados y dos de los
articulos de Cortes Alfaro que evidencian este resultado son: “Si consideramos los factores
asociados a la ideacion y planes suicidas (...), observamos que todos fueron significativos
respecto al intento suicida, sobre todo, el deseo de hacerse dafio (OR= 8,8270) y la
elaboracion de planes anteriores para hacerse dafio (OR= 7,9227)”, “En el 29,72 % de los
casos existio antecedentes de intentos suicidas, un 18,91 % refirid haber visto esta conducta
en amigos”, “Lo alarmante fue que en cuatro adolescentes ya era el tercero y para seis

adolescentes era el cuarto intento suicida”, “Dentro de los factores personales se destacan
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los deseos de hacerse dafio (OR=9.5), la elaboracion de planes anteriores para hacerse dafio
(OR=3,9), la desesperanza (OR=2,4), el presentar sintomatologia psiquiatrica (OR=3,0), el
sentirse atormentado (OR=3,3), la no convivencia y desconfianza con los padres con
OR=1,8 y OR=2,5 respectivamente”, “La ansiedad y la depresion estuvieron elevadas en la
mayoria de los adolescentes con intento suicida, 73,9 % presenté altos niveles en ambos
sindromes”.(32'34'35'36'39)

El mayor nimero de unidades de analisis se relaciona con la identificacion de ambientes
familiares disfuncionales, por antecedentes de conducta suicida familiar y expresiones de
violencia (especificamente maltrato infantil) como el tercero de los factores de riesgo para
la ocurrencia de esta problemética. La totalidad de los articulos refieren datos estadisticos
al respecto.

Segun diagrama de relacion entre las categorias construidas con el anélisis de contenido, se
confirma nuevamente como los principales resultados de los articulos se han centrado en la
identificacion estadistica de los factores de riesgo del comportamiento suicida infantil (Fig.
3, que muestra con el primer numero dentro del corchete la frecuencia de las unidades de
analisis correspondientes a cada categoria; y con el segundo numero, la cantidad de
relaciones establecidas entre las mismas).

Este resultado también se confirma de forma cuantitativa segun el conteo de las palabras
mas repetidas en los articulos, a través de la herramienta Conteo de palabras en Atlas.ti.
Estas palabras son (organizadas por orden de mayor a menor frecuencia de uso): suicidio
(548), suicida (455), adolescente (303), intento (290), conducta (221), riesgo (219), factores
(198), salud (187), familiar (174), casos (127) y familiares (117).

—~ 'I‘ = ‘ -
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Fuente: Red de codigos, software Atlas.ti.

Fig. 3- Diagrama conceptual sobre relacion entre las categorias construidas durante el analisis de
contenido. Enero/2019

De manera general, los articulos reafirman muchas de las recomendaciones ofrecidas por la
OMS y otros investigadores para la prevencion de la conducta suicida: identificacion de los
intentos suicidas y descripcion de los principales factores de riesgo personal, familiar y
social.(5'7'9'1°'12)

Sin embargo, segun la triangulacion entre la cantidad de articulos producidos y la manera
en como se ha manejado la variable edad, se confirma la necesidad de investigaciones que
aborden este tipo de conducta en poblacion infantil menor de 12 afios. Por ejemplo de 103
articulos producidos sobre conducta suicida, 24 abordan la problematica en poblacion
infanto — juvenil y solo 16 ofrecen datos en menores de 12 afios. Datos mayormente como
descripcion sociodemografica; solo una minoria de 3 articulos describe especificamente la
conducta suicida en estas edades.

El predominio de posturas epidemioldgicas, con enfoques cuantitativos y alcance
descriptivo, en los que mayormente no se abordan los intentos suicidas a través de los
indicadores de evaluacién propuestos en el PNPCS, alertan sobre la necesidad de
investigaciones cualitativas que profundicen desde perspectivas mas psicoldgicas en las
vivencias de los menores con este comportamiento y sus padres; asi como, en la propuesta
de estudios evolutivos que expliquen las transformaciones del comportamiento suicida

segun el desarrollo personoldgico de estos menores.

Conclusiones

La produccion cientifica en Cuba sobre conducta suicida en nifios menores de 12 afios, hasta
el 2018, cuenta con 16 articulos publicados en revistas indexadas en las bases de datos
Scielo, Scopus y Web Of Science.

Los articulos evidencian como principales caracteristicas de este comportamiento: un
predominio de intentos suicidas, a partir de la ingestion de medicamentos como método mas
utilizado y en presencia de factores desencadenantes relacionados con la vivencia de
maltrato infantil intrafamiliar. Los principales factores de riesgo identificados se

relacionaron con antecedentes de conducta suicida personal y familiar; seguido de
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disfuncionalidad familiar y presencia de alteraciones psicopatoldgicas en los propios
menores.

Como caracteristicas metodologicas de los estudios, se evidencia un predominio de
enfoques salubristas, cuantitativos, de alcance descriptivos y centrados en la identificacion
epidemiologica de los factores de riesgo; demostrando asi una brecha en la realizacion de
estudios cualitativos y/o con perspectiva evolutiva. Existen coincidencias desde las técnicas
empleadas, asi como en el analisis de la problematica desde la familia y su funcionamiento;

han sido menos exploradas otras variables a nivel psicoldgico y social.
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