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El suicidio es el acto mediante el cual un
individuo, deliberadamente, se provoca la
muerte. Se estima que las dos terceras partes de
quienes se quitan la vida sufren depresiéon y que
los parientes de los suicidas tienen un riesgo mas
elevado (hasta cinco veces mas) de padecer
tendencias al respecto. Los padecimientos
psiquicos se encuentran presentes en nueve de
cada diez casos de suicidio; entre ellos, aparte de
la depresién, se encuentran también los
trastornos de ansiedad y las dependencias.?

Estudiosos del tema desde tiempos
inmemorables plantean que el suicidio puede ser
efecto de trastornos psiquiadtricos, que
comuUnmente se acompafian de depresién o
ansiedad, como el trastorno de ansiedad
generalizada, de panico, el trastorno bipolar, la
esquizofrenia y todos los trastornos de depresion.
En estos casos es principalmente la enfermedad
lo que provoca el suicidio y no el analisis l6gico
del individuo. Antes que en la accién, el suicidio
comienza en el pensamiento. Ya sea por
problemas personales y/o emocionales, las
personas suicidas deben ser evaluadas como
individuo para entonces entender el suicidio a
nivel social. Estos individuos poseen un sentido
de indefension y desesperanza ante las
situaciones que los afectan. Exhiben algunas
caracteristicas tales como depresidn,
impulsividad, baja tolerancia a la frustracién y
son personas sin espiritu de lucha. Suelen ser
pacientes mas agresivos, exigentes,
dependientes e insatisfechos que los demas.

El proyecto suicida nunca es improvisado,
aunque la realizacién a veces sea impulsiva. El
suicida lo venia pensando desde tiempo antes, y
en la mayoria de los casos se lo habia
comunicado a alguien con anterioridad. La idea
de que alguien que habla de suicidarse no lo
hara es falsa, toda amenaza debe ser tomada
seriamente. Para algunos psiquiatras y
psicdlogos no existe un Unico factor
desencadenante de un suicidio, sino que este es
una acciéon multideterminada por diversos
factores que al conjugarse se potencian.?

Freud aporta la hipétesis psicoldgica de que el
suicidio manifiesta una agresividad dirigida
originalmente contra otra persona (el objeto de
amor perdido) que al no poder ser descargada se
dirige hacia el propio individuo, es decir,
secundariamente, contra si mismo.?

El aumento de las conductas suicidas en
adolescentes ha dirigido la atencién hacia
factores situacionales capaces de producir
cambios conductuales en los jévenes y por lo
tanto, de influir en las tendencias suicidégenas.
Es un fenémeno complejo, en el que se
involucran factores fisicos, sociales y psicoldgicos,
los cuales actUan e interactGan. Sin embargo, la
forma en que el individuo se relaciona con su
medio ambiente y como este afecta su
personalidad, son causas que determinan que el
individuo intente suicidarse o no.*

En la etapa adolescente se generan cambios
psicosociales referidos a la adaptacién e
integracién de una nueva estructura corporal, al
desarrollo del pensamiento vy juicio critico, a la
reestructuracién de la identidad y la anticipacién
de un futuro a través de la construccion de un
proyecto de vida. Para el adolescente una de las
tareas mas importantes la constituye la
adquisicion de autonomia, cuyo principal
elemento consiste en una separacién o
distanciamiento gradual -en todos los sentidos-
en relacién con sus padres.

Representa un periodo critico, ya que se
incrementa la carga de presiones o
responsabilidades individuales, a la vez que la
inexperiencia y la falta de madurez pueden
generar tropiezos que se traducen en momentos
de angustia, soledad y frustracién.’

En Banes, municipio de la provincia Holguin,
existié durante el 2011 un aumento sustancial
del intento suicida en adolescentes entre 15y 19
afios con 23 casos en el sexo femenino para un
20,4 % vy 2 en el sexo masculino para un 8 %; las
causas fundamentales fueron las rupturas de
pareja, el divorcio entre los padres y
antecedentes personales de intentos suicidas
anteriores, lo cual demuestra que se debe
incrementar el trabajo de la familia y la
comunidad en conjunto con el médico vy
enfermera de la familia como binomio
fundamental de la Atencién Primaria de Salud,
pues es el primer eslabén de salud con que
cuenta el individuo, la familia y la comunidad,
para cambiar hdbitos y estilos de vida insanos y
elevar la calidad de vida.

Por eso es necesario y vital crear grupos de
orientacién al estudiante en secundarias y
preuniversitarios; identificar precozmente, a
través de la relacién consultorio médico - familia
- escuela, a los adolescentes con riesgos
potenciales de llegar al suicidio, para disminuir el
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ndmero de intentos en esta etapa del desarrollo
ontogenético y lograr una juventud sana y
acorde a los momentos histéricos que vivimos.
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