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Los adolescentes y jovenes nayaritas son
un grupo susceptible de alto riesgo al
suicidio. En México, el grupo etario de 15 a
29 afios presenta la mayor incidencia de
suicidios consumados (Borges, Orozco,
Benjet, y Medina, 2010). Los suicidios en
Nayarit en su nayoria se registran en este
grupo de edad, siendo la tercer causa de
muerte por agresiones con una prevalencia
del 3.4% en hombres y el 2.2% en mujeres
(INEGI, 2013b).

El presente articulo tiene como propdsito
identificar y dar a conocer a la comunidad
en general el probable perfil de riesgo al
suicidio en el estado de Nayarit con el fin
de detectar los factores de riesgo en
amigos e incluso familiares cercanos que
podrian incidir en conductas suicidas.

Este trabajo es producto del andlisis de los
datos obtenidos y solo es un acercamiento
a la construccion del perfil de riesgo suicida
en el estado de Nayarit, al partir de la
epidemiologia registrada, aun falta mas
investigacion y medios para obtener la
informacidn de forma nitida que pueda ser
sujeto de objetividad y sustento de
investigaciones ulteriores.

El conocer las mencionadas variables
ayuda a prevenir la posibilidad del acto
suicida en las personas que nos rodean. Es
en sentido humanitario preocuparnos por
los demas vy realizar acciones para salvar
vidas.

La conducta suicida es un proceso de al
menos varias etapas que no
necesariamente deben presentarse en
cada caso, estas etapas son la ideacidn

suicida, la planeacién del suicidio, el
intento suicida y el suicidio consumado.
Tampoco las etapas mencionadas
derivaran necesariamente en un suicidio
consumado, pero su incidencia aumenta el
riesgo al suicidio (Palacios, Sanchez, y
Andrade, 2010)

La construccion del perfil se hace tomando
en cuenta los suicidios consumados.

Anadlisis de factores de riesgo suicida
El suicidio a la alza

El suicidio consumado es un problema
epidemioldgico universal en datos de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS,
2012) se suicidan en el mundo casi un
milléon de personas, con una frecuencia de
un suicidio cada 40 segundos; la
Organizacion para la Cooperacion vy
Desarrollo Econdmico (OECD) sefala a
Corea del Sur encabezando la estadistica
mundial de suicidios con el 33.3% de los
casos totales, seguido de Hungria, Rusia, y
Japon. El pais latinoamericano con mas
casos de suicidios es Chile apenas debajo
de Estados Unidos de América. México
ocupa el lugar 35 en casos de suicidios en
el 4.8% del total (OECD, 2013).

Se estima que para el afo 2020 se haya
duplicado la frecuencia de los suicidios a
uno cada 20 segundos y se incremente el
numero de suicidios a mas de 1,530 000
por ano, donde los intentos de suicidio se
incrementen 10 a 20 veces mas o sea un
intento de suicidio en el mundo por
segundo (Bertolote y Fleischmann, 2002).
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La tasa mundial de suicidas es de 12.4 por
100,000 habitantes (OECD, 2011 en INEGI,
2014).

En Meéxico la tendencia también es a
incrementarse el nimero de suicidios a
través de los afios. La tasa de suicidios en
1970 fue de 1.3 por 100,000 habitantes en
1994 se incrementa a 2.89 con un
incremento del 156% (Borges, Rosovsky,
Goémez, y Gutiérrez, 1996), para el afo
2007 se incrementa en un 275% (Borges,
Orozco, Benjet y Medina, 2010), en 1970 se
registraron 554 suicidios en Meéxico
(Borges,op cit, 1996) y para el 2012 (ultimo
dato oficial) los suicidios ascienden a 5 549
(INEGI, 2014), posicionandose el suicidio
como la segunda causa de muerte en
México acontecida en jovenes de 12 a 24
afios y que de 2011 a 2012 en un solo afo
se en este grupo etario se incrementaron
los suicidios en un 50% (CUCS, 2012).

En Nayarit también el suicidio va en
incremento en 1990, el estado ocupa el
27%nacional con una tasa de 3 casos en
100,000 habitantes, en el 2007 en el lugar
209. Con 5 suicidios en 100,000 habitantes
(Borges,op cit 2010) y para el 2012 el lugar
182. Con 5.4 casos en 100,000 habitantes
(INEGI, 2014).

La fuente oficial de casos de suicidios
consumados en Nayarit se encuentra
registrada hasta el afio 2012 (INEGI, 2014).
Para obtener los casos de suicidios de los
afios 2013 y 2014 en Nayarit fue necesario
investigar en otras fuentes.

La Secretaria de Salud del Estado de
Nayarit reporta un descenso en el nimero
de casos de suicidios para Nayarit para los
ultimos tres anos indicando que en el afio
2012 hubo en Nayarit 49 casos, en el 2013
fueron 47 y para el 2014 se reportaron
hasta octubre 45 casos (Redaccién/El Sol
de Nayarit, 2014 y Vargas, 2014).

Por otra parte la Fiscalia General del Estado
de Nayarit reporta 61 casos de suicidios
consumados para el 07 de octubre de 2014

(Vargas, 2014) y para noviembre del mismo
afio con base en este reporte se
contabilizan 70 casos (Cervantes, 2014).

La  contradiccion de las  fuentes
mencionadas aduce a poca confiabilidad en
cuanto cifras totales (Cuevas, 2013), sin
embargo para el afo 2014, las fuentes
locales afirman la tendencia al alza en el
numero de casos de suicidios para Nayarit
(Luna M., 2014)

INEGI(2013a) presenta las ultimas cifras
oficiales para Nayarit, afirma que en el afio
2011 la tercer causa de muerte en el grupo
de edad de 15 a 29 aiios es el suicidio con
el 3.4% de las muertes en hombres y el
2.2% en mujeres( entre otras patologias).

En enero de 2015 recabando datos de la
prensa local se contabilizan ocho casos de
suicidios en Nayarit al margen de las
estadisticas oficiales (Luna M. A., 2015
a,Luna M. A, 2015b, Luna M. A, 2015c y
FPB, 2015).

El sexo como factor de riesgo suicida

La distribucién por sexo es otra
caracteristica de los suicidios consumados
a nivel mundial de 1950 a 1995 predomind
el sexo masculino (49%) sobre el femenino
(33%) con la tendencia a incrementar el
numero de casos en hombres con relacién
a las mujeres haciendo mas grande la
divergencia en una proyeccion hasta el afio
2020 (Bertolote op cit, 2002)

A nivel nacional también existe
correspondencia con relacién a los
suicidios por distribucion de sexo
registrados a nivel mundial, la revisién de
casos de suicidios de 1970 a 1994 se
incrementd 169% en hombres y un 98% en
mujeres (Borges op cit, 1996) para 2011 el
suicidio en hombres reporta el 80.8% y en
mujeres 19.2% con una tasa de 8.2
hombres y 1.9 mujeres por cada 100,000
hab. (INEGI, 2013a) para el 2012 ligera
disminuciéon de hombres al 80.6% y en
mujeres 19.4% (INEGI, 2014).
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En anadlisis de datos del Instituto Nacional
de Estadistica y Geografia (2014), la tasa de
sucidios en hombres en 1990 era de 4 por
100,000 habitantes y para 2012 es de 7.8
(casi ocho) suicidios por 100,000
habitantes. Lo cual indica que en un
periodo de 22 afos se duplicard Ia
poblacién masculina en suicidios
consumados,mientras que en 1990 las
mujeres presentan una tasa de 1.4
suicidios por 100,000 habitantes, en el
2012 registra una tasa de 1.8 casos, su
incremento es moderado e incluso en la

ino

g

grafica(fig.1) se observa el incremento de
casos de suicidio en hombres describiendo
una linea oblicua en franco ascenso. En
cambio la linea de las mujeres se observa
en la gréfica como un crecimiento leve
describiendo una linea practicamente
horizontal.
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Fig.1 Fuente: INEGI. Estadisticas de mortalidad, 2012. Base
de datos. CONAPO. Conciliacién Demografica 1990 a 2010.
. Proyecciones de la poblacion de México 2010 a 2050

Ademas considerar que la relacién de
suicidios en 1970 es de 4.1: 1 hombres por
una mujer, en el 2007 es de 5:1 (Borges,op
cit 2010) y en el 2012 son 8 hombres por
1.9 mujeres (INEGI, 2014).

El género masculino es el mayoritario en
los suicidios en Nayarit es también
correspondiente a los casos nacionales e
internacionales, 3.4% hombres y 2.2%
mujeres, donde el porcentaje de las
mujeres puede ser menor si se analiza que
en este 2.2% se incluyen ademas del
suicidio a patologias infecciosas vy
neopldsicas (INEGI, 2013) y otras fuentes
afirman la mayoria masculina de suicidios
en Nayarit (Redacciéon/El Sol de Nayarit,

2014). Lo cual apoya abiertamente la
tendencia universal pronosticada por
Bertolote y Fleischmann (2002) de una
separacion mayor entre los casos de
suicidios en hombres con relacién a las
mujeres conforme avanzaran los afios.

La edad como factor de riesgo al suicidio

La tercer tendencia correlacional de los
suicidios a nivel mundial con los suicidios a
nivel nacional y local es en la inversidn de
la prevalencia en los grupos de edad.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS,
2012) afirma que era tradicional esperar el
suicidio a nivel mundial en personas de
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edad avanzada y que esta tendencia ha
venido inviertiéndose conforme han
pasado los afos a tal grado que
actualmente son los jovenes el grupo de
mayor riesgo al suicidio en el 30% de
paises, sean desarrollados o en vias de
desarrollo. En el 2012 El suicidio es la
segunda causa de muerte en el grupo
etario de 15 a 29 afios con una tasa de 6.6
casos por 100,000 habitantes (OMS, 2012
en INEGI,2014).

El analisis de estadisticas nacionales
indican que en 1970 los registros mas altos
de suicidios se encontraron en personas de
mas de 75 afios, en especial registra una
tasa de 6.11 casos por 100,000 habitantes,
para el afio de 1994 el grupo de 85 a mas
afos registra la tasa mas alta de 18.58
casos por 100,000 habitantes (Borges,op
cit, 1996).

En el afio de 1970 el grupo de edad de 20 a
24 aios tenia la tasa mas elevada de casos
de suicidios en jovenes que era de 2.38 por
100,000 habitantes significativamente
inferior a la tasa de 6.11 por 100,000
habitantes que presentaban los adultos
mayores, al paso de los afios las tasas de
incidencia de suicidios en adolescentes y
jévenes se han incrementado y las tasas de
suicidios en adultos mayores han
disminuido, con base a datos en 1994
Borges et alt (1996), ya habia percibido
esta tendencia cuando el incremento de
suicidios en jévenes no era tan dramatico y
proponia medidas preventivas para evitar
su incremento.

El mismo Borges et alt, (2010) en otro
estudio evolutivo observa como en un
periodo de 13 afos la tendencia de
suicidios en el grupo de edad de 15 a 29
afios es una triste realidad para el 2007 en
las edades de 14 a 19 afios los suicidios son
responsables del 10.64% de las muertes, el
15.40% de los 20 a los 24 afios y el 13.73%
de 25 a 29 anos, figuran las lesiones auto
infligidas como la tercera causa de muerte

entre los 15 y 24 afios y dentro de las diez
principales causas de mortalidad de los 25
alos 34 afos.

Para 2011 el mayor nimero de personas
suicidadas 43.5% se encontrd en el grupo
de 15 a 29 afos de edad (INEGI, 2013b). En
el 2012 se presentaron 816 suicidios en
edades de 15 a 19 afios con una tasa de 7.4
muertes por 100, 000 habitantes (INEGI,
2014).

El Instituto Nacional de Estadistica vy
Geografia (INEGI,2013a) presenta las
ultimas cifras oficiales para Nayarit afirma
que en el afio 2011 la tercer causa de
muerte en el grupo de edad de 15 a 29
afios es el suicidio con el 3.4% de las
muertes en hombres y el 2.2% en mujeres(
entre otras patologias).

El suicidio no es impactante en otros
grupos de edad en Nayarit (INEGI, 2013b),
aungue por otros medios se informa que es
el grupo de 24 a 44 afios de edad el mas
suceptible al suicidio (Redaccidn/El Sol de
Nayarit, 2014).

El estado civil como factor de riesgo
suicida

El estado civil es un factor de riesgo
epidemioldgico al suicidio a nivel nacional
se detectd que la mayoria de los suicidados
se encontraban en unién libre y fueron el
11.9% (INEGI, 2014).

En Nayarit existe una mayor tendencia a
vivir en pareja que solteros, de cada 100
matrimonios se divorcian 15 en tanto a
nivel nacional se divorcian 16 (INEGI, 2012)
En Nayarit en el 2010 por estado civil
reporta, los casados son 304 998 mas los
de unién libre 160 342, sumando ambos
grupos son mas numerosos con respecto a
los solteros 276 918 en el grupo de de edad
de 12 a mas afos. Por lo tanto en Nayarit
son mas los que viven en pareja que los
solteros de 12 a mas afios (INEGI, 2012).
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Uso de drogas y alcohol como riesgo al
suicidio

La clasificacidon de los factores de riesgo
especifico para el suicidio de la Nationally
Certified School Psychologoist (NCSP,2003
en Chavez et alt,2008) menciona al
consumo de alcohol y drogas.

La OMS (2012) afirma que disminuir el
abuso de alcohol y drogas disminuye los
casos de suicidios.

En Nayarit el 47.2% de nifios y
adolescentes indistintamente de su sexo
de 10 a 19 afios han consumido alcohol. De
los quince afios de edad en delante tanto
en hombres como en mujeres se
incrementa el consumo de alcohol arriba
de Ila media nacional que es de
42.9%(INSP,2013).

Especialistas en salud mental afirman que
mayoritariamente los casos de suicidio
presentados en Nayarit estan asociados a
consumo de drogas, las cuadles son
generadoras de psicésis (Ulloa, 2015).

El consumo de drogas en Nayarit se
encuentra por arriba de la media nacional
sustancias inhalables con un 36.6%,
mientras la media nacional es de 36%; el
consumo de alucinégenos en Nayarit es del
9.8% mientras la media nacional es 9.3%
(ClJ, 2014).

Las drogas mds consumidas en pacientes
de primer ingreso a tratamiento en el
Centro de Integracion Juvenil(Cll) de
Nayarit son: marihuana, inhalables, cocaina
y benzodiacepinas. En Nayarit en pacientes
atendidos por el CJI el 56.1% se inicio en el
consumo de drogas de los 10 a los 14 afios
,yenun31.7% de los 15 a los 19 afos (ClJ,
2014).

Factores de riesgo conductuales
La Nationally Certified School Psychologoist
menciona a los factores conductuales,

tentativas de suicidio, conductas agresivas,
ideacién suicida, rabia o desafio, ideas
sobre la muerte y otras conductas que
desequilibran la salud mental, e incluso
patologias mentales como generadoras de
suicidios consumados (NCSP,2003 en
Chavez et alt, 2008).

En el 2007 se encontré que la prevalencia
de por vida de ideacion suicida en el grupo
de 18 a 29 afios fue de 9.7% y 3.8%
reportaron intentos suicidas. En ese mismo
afio 6 610 210 mexicanos tuvieron ideacidn
suicida en los ultimos 12 meses,593 600
intentaron suicidarse y 99 731 utilizaron
una Institucién de Salud en su intento
suicida.

En Nayarit en el afio de 2012 en el grupo
de 16 a 19 anos de edad se presentaron
2.3% intentos de suicidio en los
mencionados adolescentes se detectd que
todos tenian escolaridad y el 4% consumia
alcohol.

Exposicion a cualquier tipo de violencia

Factores de riesgo familiares. Historias
familiares de suicidio, disfucion familiar,
alcoholismo familiar, violencia familiar,
abuso fisico, emocional o sexual, etcétera.
Factores de riesgo medioambientales.
Acceso a las armas de toda indole,
exposicién al suicidio de un compafiero,
conductas de riesgo sexual, altos niveles de
tensidn, la exposicién a altos niveles de
violencia (NCSP,2003 en Chavez et al,
2008).

En Nayarit en el 2012 el 4.1% de los
adolescentes de 10 a 19 afios sufrid
violencia, cifra arriba de la media nacional
que es 3.9% en los ultimos 12 meses
(INSP, 2013).

En los intentos de suicidio registrados en
adolescentes nayaritas el 7.4% sufrié de
violencia en los ultimos 12 meses
(INSP,2013).
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De acuerdo a especialistas la principal
causa de suicidio en los menores de edad
en Nayarit fue consecuencia de violencia
familiar (Cervantes, 2014).

Se ha mencionado también al embarazo no
deseado como causal de suicidio en
adolescentes.

En cuanto al riesgo reproductivo de los 12
a los 19 afos el 22.1% ha iniciciado vida
sexual, de los cuales 19.6% son hombres y
24.8% son mujeres. El 36.7% de
adolescentes en Nayarit no ha utilizado
ningun método anticonceptivo en su
ultimo coito (INSP, 2013).

El 70.3% de las adolescentes de 12 a 19
afos en Nayarit que tienen vida sexual ha
aceptado haber estado embarazada alguna
vez (INSP, 2013).

Factores socioecondémicos como
coayuvantes de conductas suicidas

Los factores sociales y econédmicos como el
desempleo, la escolaridad, los estilos de
vida y la falta de valores entre otros, han
sido citados como causales de suicidios
(NCSP,2003 en Chavez et alt,2008).

Solo el 13.7% de la poblacién activa de
Nayarit tiene seguridad social es decir un
empleo renumerado con las prestaciones
de Ley y de este porcentaje habrd que
descontar los empleos temporales, en
Nayarit el 70% de las familias tiene
inseguridad alimentaria y el 38.4% de la
poblacion vive en pobreza
multidimensional (INSP, 2013).

El grupo de edad de 15 a 29 afios es el mas
desprotegido en atencién a la salud, en
caso de los intentos de suicidio no
tendrian cubierto el costo de su atencién
médica.

Se ha asociado la escolaridad con el
suicidio en el grupo de edad de 15 a 29

afios. En Nayarit estudia el 70% de jévenes
de 15 a 17 afios, el 30% de 18 a 24 anos y
el 6% de 25 a 29 aios.

Acercamiento al perfil de riesgo de
conducta suicida en Nayarit

1. Grupo de edad mds vulnerable es
el de 15 a 29 afios

2. Del sexo masculino con una
predominanciade4al

3. Con escolaridad media o elevada
(primordialmente estudiantes)

4. Con problemas econdmicos

5. Con asociaciéon de consumo de
alcohol o drogas o0 ambos

6. Con problemas conductuales de
fondo o sin salud mental o
enfermedad psiquiatrica .

7. Ser victima de cualquier tipo de
violencia.

8. Ser proclibe a conductas de riesgo
(delincuencia, conductas de riesgo
sexual y reproductivo,etc.)

9. Vivir en pareja

Conclusion

La situacién del suicidio en Nayarit se
encuentra desdibujada dado que cada
Institucidon tiene sus propias estadisticas,
cuando se integran y “atamos cabos” nos
damos cuenta de que quién viva en Nayarit
tiene un alto riesgo de sufrir conductas
suicidas si es que estd inmerso en las
variables identificadas en este trabajo.

La etiologia y génesis del suicidio es un
problema complejo involucra variables
sociales, psicoldgicas y culturales y cada
caso requiere de su investigacién particular
por lo tanto no debe tomarse el perfil
construido y presentado en este articulo
como un cartabdn descriptivo esquematico
de aplicacidn sin reflexion, que si bien es
cierto se tomaron de la interpretacion de
las evidencias encontradas no
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necesariamente un suicida corresponde
puntual o remotamente a este perfil.

En la prevencion del suicidio es necesaria
una mayor participacidon comunitaria, el
suicidio no es una entidad aislada de su
contexto social sino que es un fracaso de
nuestra sociedad como ente formador de
seres humanos, donde hemos fallado en el
interes por los demds, en dar amor, en ser
empaticos, en colocarnos en los zapatos de
“el otro”.

Habria que preguntarnos en cada uno de
los suicidios consumados en nuestra
comunidad écudl es nuestra
responsabilidad? ¢hasta donde he sido
cOmplice de una situacién de suicidio?
¢Qué estoy haciendo para disminuir los
suicidio en mi entorno?

No podemos ser pasivos e indiferentes a
una situacion que puede tocar incluso las
puertas de nuestra casa y enlutar a
nuestras familias.
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