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Resumen

Hablar de conductas suicidas es hablar de diferentes etapas o fases que la persona puede
Ilegar a presentar; generalmente inicia con un pensamiento suicida, después una planeacion
del suicidio y, finalmente, la busqueda de los recursos para llegar al suicidio. Es importante
sefialar que la secuencia de estas fases no es una regla general; sin embargo, cada una de ellas
pone en riesgo a la persona. El objetivo es realizar una revision de los pasos que se han dado
para constituir en objeto de investigacion la ideacion suicida y el suicido consumado en
estudiantes de medicina. Es una investigacion documental de tipo meta-analisis. EI meta
analisis es una integracion estructurada y sistematica de la informacion obtenida en diferentes
estudios, en este caso sobre la ideacion suicida y el suicidio. Este tipo de revision da una
estimacién cuantitativa y sintética de todos los estudios disponibles. En esta revision se
destacan los instrumentos utilizados para medir esta problematica, como son: el Inventario
de Depresion de Beck, Inventario de Orientaciones Suicidas de Casullo, la Escala de
Personalidad de Catell, el Cuestionario Multimodal de Interaccion Escolar, escala de Zung,
entre otros. El suicidio es un problema de salud publica, responsable de mas de 800 000
defunciones anuales en todo el mundo y es la segunda causa de muerte en individuos entre
los 15 y 29 afios de edad; este fendmeno ha comenzado a ser estudiado en Latinoamérica en
fecha reciente. A partir de lo observado en este meta-analisis, basado en estudios incluidos
en los buscadores Medline, Cochrane y Scielo, la prevalencia media de ideacion suicida en
Latinoamérica es 13.85 %, ligeramente por debajo de lo observado en Europa y Estados
Unidos. La prevalencia media observada en México es 8.76 % aunque este valor es poco
confiable dado que es producto de 3 estudios en los que la metodologia usada fue distinta 'y
en dos de ellos se incluyeron residentes médicos en vez de estudiantes de pregrado. En
conclusion, deben realizarse estudios metodologicamente bien planeados para valorar la
ideacion suicida en estudiantes de medicina, analizando variables como el sexo, el afio
escolar, el abuso de sustancias tdxicas, psicopatologias asociadas y otras caracteristicas
sociodemograficas que nos permitan explicar la razon por la que la ideacion suicida pudiera
ser mas elevada en estudiantes de medicina, hecho que sugieren diversos estudios realizados

en el mundo en poblaciones heterogéneas.
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Abstract

Introduction.- Talking about suicidal behavior includes different stages an individual may
present; usually begins with a suicidal thought, then a suicide plan and finally, the search for
resources to commit suicide. It is important to note that the sequence of these phases is not a
general rule; however, each of them puts the person at risk. Objective.- To perform a review
of the steps that have been taken to constitute suicidal ideation and consummated suicide in
medical students. It is a documentary research of meta-analysis type. Method.- The Meta
Analysis is a structured and systematic integration of the information obtained in different
studies, in this case based on suicidal ideation and suicide. This type of review gives a
quantitative and synthetic estimate of all available studies. This review highlights the
instruments used to measure this problem, such as the Beck Depression Inventory, Suicidal
Guidance Inventory, the Catell Personality Scale, the Multimodal School Interaction
Questionnaire, Zung Scale, among others. Results. Suicide is a public health problem,
responsible for more than 800,000 deaths annually worldwide and is the second leading cause
of death in individuals between 15 and 29 years of age; this phenomenon has been studied in
Latin America until recent years; based on studies found in Medline, Cochrane and Scielo
databases, the average prevalence of suicidal ideation in Latin America is 13.85%, slightly
below that observed in Europe and the United States. The average prevalence observed in
Mexico is 8.76%, although this value is unreliable since it is the product of 3 studies in which
the methodology used was different and in two of them medical Residents were included
instead of undergraduate students. Conclusions. Methodologically well-designed studies
should be carried out to evaluate suicidal ideation in medical students, analyzing variables
such as sex, school year, substance abuse, associated psychopathologies and other
sociodemographic characteristics that allow us to explain why suicidal ideation could be
higher in medical students, a fact that seems to be suggested by several studies conducted in
the world, including heterogeneous populations.

Key words: Suicidal ideation, suicide, medical student.
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Resumo

Falar sobre o comportamento suicida é falar sobre diferentes estagios ou fases que a pessoa
pode apresentar; geralmente comeca com um pensamento suicida, depois o planejamento do
suicidio e, finalmente, a busca de recursos para alcancar o suicidio. E importante notar que a
seqliéncia dessas fases ndo € uma regra geral; no entanto, cada um deles coloca a pessoa em
risco. O objetivo é realizar uma revisdo das etapas que foram tomadas para constituir ideacdo
de suicidio e consumar suicidio em estudantes de medicina. E uma pesquisa documental de
meta-analise. A meta-analise € uma integracdo estruturada e sistematica da informacao obtida
em diferentes estudos, neste caso sobre ideacdo suicida e suicidio. Este tipo de revisdo
fornece uma estimativa quantitativa e sintética de todos os estudos disponiveis. Esta revisao
destaca os instrumentos utilizados para medir esse problema, como: o Inventéario de
Depressdo de Beck, o Inventario de Orientacdo Suicidal de Casullo, a Escala de
Personalidade de Catell, o Questionario de Interacdo de Escola Multimodal, Escala de Zung,
entre outros. . O suicidio € um problema de satde publica, responsavel por mais de 800 mil
mortes por ano em todo 0 mundo e é a segunda principal causa de morte em individuos entre
15 e 29 anos de idade; Esse fenbmeno comecou a ser estudado na América Latina
recentemente. Com base no que foi observado nesta meta-analise, com base em estudos
incluidos nos motores de busca Medline, Cochrane e Scielo, a prevaléncia média de ideacdo
suicida na América Latina é de 13,85%, um pouco abaixo da observada na Europa e nos
Estados Unidos. A prevaléncia média observada no México é de 8,76%, embora este valor
ndo seja confiavel, pois é o produto de trés estudos em que a metodologia utilizada foi
diferente e em dois deles os residentes médicos foram incluidos em vez dos estudantes de
graduacdo. Em conclusdo, estudos metodologicamente bem planejados devem ser realizados
para avaliar ideacdo suicida em estudantes de medicina, analisando variaveis como sexo, ano
escolar, abuso de substancias, psicopatologias associadas e outras caracteristicas
sociodemogréaficas que nos permitem explicar o porqué a ideia suicida poderia ser maior nos
estudantes de medicina, fato que sugere varios estudos realizados em todo o mundo em

populacGes heterogéneas.

Palavras-chave: ideacédo suicida, suicidio, estudante de medicina.
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Introduccion

El suicidio, de acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud, se ha convertido en una
importante causa de muerte en el mundo, siendo ya la segunda causa de muerte en individuos
entre los 15 y los 29 afios de edad, y siendo responsable de la muerte de mas de 800 000
personas cada afio (OMS, 2017).

Sin embargo, aunque las estadisticas de suicidios consumados son alarmantes, es de mayor
preocupacion que la ideacion suicida se encuentra en franco aumento en todo el mundo
(Raeisei, 2015), en relacion con diversos factores entre los que se encuentran los trastornos
depresivos, el trastorno de ansiedad, los problemas familiares, las limitaciones

socioeconémicas y el abuso de sustancias, entre otros factores (Cordoba et al., 2007).

Por ello, desde hace varios afios se ha intentado determinar la prevalencia de la ideacion
suicida en distintos grupos de poblacion, asi como los factores diferenciales que determinan
su mayor o menor prevalencia por region geogréafica, por sector socioeconémico o, incluso,

por actividad educativa o laboral (MacLean, 2016).

Debe diferenciarse por un lado la ideacién suicida, que consiste en el pensamiento y la
planeacion recurrente que realiza un individuo para cometer un suicidio, pero que no llega a
realizarlo en ningin momento; por otro lado tenemos el intento suicida, que es aquel acto
que realiza un individuo, de manera voluntaria y planeada, con el objetivo de finalizar su
vida; en caso de no lograrlo queda como intento suicida fallido, pero en caso de lograr su

cometido entonces hablamos de suicidio consumado (Pérez, 1999).
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La diferenciacion de los términos anteriores es de suma importancia dado que podemos
aplicar escalas en las que se mida la ideacion suicida de un individuo, en un determinado
periodo de tiempo (por ejemplo, en los doce meses previos a la aplicacion de la escala) o en
algin momento durante toda su vida. Podemos aplicar escalas que determinan si la persona
que presenta ideacion suicida ha llegado a realizar un intento suicida y, finalmente, podemos
establecer la estadistica de los suicidios finalmente consumados, los factores que los

motivaron y los medios utilizados por el suicida para conseguir su fin (Roziek et al., 2016).

Aun existe cierta duda en el concepto de que el comportamiento suicida es una linea continua
en donde la ideacién suicida es el inicio y el suicidio consumado es el final; para tal fin, se
ha intentado explicar que el suicidio es un fenébmeno asociado con factores externos e
internos, por medio de los cuales la gente percibe y se adapta a su entorno (Cordoba et al.,
2007).

En general, algunos autores (Pérez, 1999; Cérdova et al., 2007) sostienen que la ideacion
suicida esta conformada por cuatro etapas: el deseo de morir, la representacion suicida
(fantasias pasivas de suicidio), la ideacion suicida sin un método determinado (idea de
autodestruccion sin planteamiento de la accion) y la idea suicida planificada (suicidio
planeado). Es evidente que a partir de este ultimo factor se vuelve inminente la llegada del

intento suicida que, de lograrse, se consideraria un suicidio consumado.

Ideacion suicida en estudiantes de medicina

Desde hace mas de 15 afios (Tyssen et.al., 2001) comenzo a hacerse notorio entre el personal
médico y los estudiantes de medicina de cualquier nivel que se presentaban tasas elevadas de
depresion y ansiedad, por encima de lo observado en la poblacion en general (Mavor et al.,
2014).

Uno de los aspectos que mayor preocupacion generd en su momento era la posibilidad de
que la tendencia a la ideacion suicida, los intentos suicidas y los suicidios consumados fuesen

mayores en ese sector academico (Lopez et al., 2009).
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Es bien sabido que en la mayor parte de las instituciones educativas de medicina en el mundo,
el nivel de exigencia para el aprendizaje de conocimientos extensos y el dominio de técnicas
de diagndstico y tratamiento quirtrgico hacen que los estudiantes de medicina estén
expuestos a niveles de ansiedad y estrés que pudieran ser superiores a los observados en otras
disciplinas (Slavin, 2016). Los estudiantes de medicina se enfrentan a horarios de clase
partidos, evaluaciones complicadas, alto nivel de competitividad, carga excesiva de trabajo,
pocas horas de suefio e incertidumbre sobre la aplicacion de sus conocimientos teéricos en

situaciones reales y sobre sus logros a futuro (Martinez et al., 2016).

Los estudiantes de medicina al inicio de su carrera presentan alteraciones psicoldgicas o
psiquiatricas de prevalencia similar a la observada en otras carreras (Mackenzie, 2011); sin
embargo, al parecer esta situacion se va modificando conforme el estudiante avanza en su
preparacion, especialmente antes de entrar al internado de pregrado y posteriormente en la
residencia médica, especialmente si es de tipo quirargico (Cruzado, 2016).

La escala de ideacion suicida mas frecuentemente usada es la Escala de Ideacion Suicida de
Roberts (1995), seguida de la Escala de Ideacion Suicida de Beck (1979); en ambas escalas
se busca determinar la prevalencia de la ideacion suicida a traves de items que analizan la
posibilidad de haber pensado en suicidio, la frecuencia de aparicién de dichos pensamientos
y el tiempo transcurrido desde que comenz6 dicha ideacion (Rudd, 2000). Dichos
instrumentos permiten determinar si un individuo presenta ideacién suicida y, con ello,

determinar porcentajes de frecuencia en distintas poblaciones (Cérdova et al., 2013).

Los primeros estudios fueron realizados especialmente en poblacion de paises
econdémicamente avanzados, especialmente en el continente europeo, Estados Unidos y
Canada; sin embargo, poco después comenzé a estudiarse la prevalencia y los factores
demogréaficos asociados en otras partes del mundo, incluyendo Latinoamérica (Fan et al.,
2011).
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Ha sido dificil realizar un estudio comparativo o meta-andlisis de las observaciones
realizadas en diversas partes del mundo (Rottenstein, 2016), dado que la escala de medicion
suicida ha sido variable, la poblacion de estudiantes de medicina ha sido heterogénea y los
métodos de andlisis estadistico y presentacion de resultados son sumamente variables y poco

extrapolables a otras partes del mundo (Puthran, 2016).

En paises del continente europeo, asi como en Estados Unidos y Canada, los estudios
realizados han dado valores dispares, en parte debido al tamafio y tipo de poblacion estudiada
y a los parametros e instrumentos utilizados para su medicion. En la tabla 1 enlistamos los
resultados obtenidos en los estudios realizados a partir del afio 2000. Como puede observarse,
el tamafio de la poblacion estudiada fue de 11 506 estudiantes de todos los grados (media
921.33, 200-4287); el porcentaje medio de ideacion suicida fue 14.85 % (1.4 - 43 %) aunque
dicha conclusion no es valorable dado que la metodologia de medicién fue distinta. Llama la
atencion que el porcentaje medio de intento suicida fue 1.63 %, valor establecido a partir de

tres estudios en los que se determind.
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Tabla 1. Prevalencia de ideacion suicida en paises desarrollados.

Pais 0 Ndmero de Porcentaje de Otros valores
Autores Afo ciudad del : Ideacion .
. estudiantes o estudiados
estudio suicida
_—
Coentre et al. 2016 Portugal 236 3.9% Depresion 6.1 %
i 0,
Mathesonetal. 2016  Canadé 381 15.6 % Ansiedad 40 %
Ge'fgf” 2015 Francia 255 10 % Abuso de alcohol 25 %
Me't'g:'c 2015 Bulgaria 1298 13.5%
1C1 0,
Allrogen et al. 2014  Alemania 714 143 % Intento suicida 1.3 %
Schwenk et al. 2010 M'CEhl'Jga” 505 1.4-7.9% Depresion 14.3 %
Eskin . 0 .. 0
et al. 2011 Austria 320 37.8% Intento suicida 2.2 %
Ce‘:r;f” 2009 ?rf:’r:g; 338 5.9 % Depresion 13.9 %
Goebert et al 2009 Hawaii, EU 2000 6 % Depresion 12 %
Dyrbie 2008 Minnesota, 4287 11.2 %
et al. EU
Aumenta a 13.6 % en 6°
Martinac et al. 2003 Bosnia 200 9.16 % afio de Medicina
Teﬁf” 2001 Noruega 522 43 % Intento suicida 1.4 %

Fuente: elaboracion propia.

A partir del 2010 se han realizado algunos estudios en paises en vias de desarrollo (sin contar
Latinoamerica) en los que se han evidenciado diferencias relativamente similares a lo
registrado en paises desarrollados. Establecer una diferencia en el analisis entre paises
desarrollados y subdesarrollados no tiene un fin discriminatorio en si mismo, sino que los
factores asociados a la ideacidn suicida y los sistemas de creencias acerca del suicidio como
tal son sumamente diferentes, especialmente en paises asiaticos de religion musulmana o
budista. Como vemos en la tabla 2, en los estudios se incluyé un total de 22 041 estudiantes
de medicina (media 1836.75, 115-10297); el porcentaje medio de ideacion suicida fue 18.25
% (7.5 —35.6 %) y el porcentaje medio de intento suicida fue 4.27 % (1.47 — 6.9 %). Llama

la atencion que el porcentaje medio de ideacidn suicida en paises subdesarrollados fue
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superior al observado en paises desarrollados (18.25 % vs 14.85 %), situacion similar al
observado en el porcentaje medio de intento suicida (4.27 % vs 1.63 %).

Tabla 2. Prevalencia de la ideacion suicida en paises en vias de desarrollo.

Autores Afo Pais o NUmero de Porcentaje de Otros valores
ciudad del estudiantes Ideacion suicida estudiados
estudio
Ahmed 2016 Egipto 672 12.75%
etal.
Sobowale et al. 2014 China 348 75% Depresién 13.5 %
Osama et al. 2014 Pakistan 331 35.6 % Intento suicida 4.8 %
Yang et al. 2014 China 10,297 16,52 % Intento suicida 1.47 %
Amiri et al. 2013 Emiratos 115 175 % Intento suicida 1.8 %
Arabes
Fan et al. 2011 Singapur 345 12.4 %
Van Niekerk 2012 Sudéfrica 874 323 % Intento suicida 6.9 %
et al.
Menezes et al. 2012 Nepal 206 10%
Eskin et al. 2011 Turquia 326 27.3% Intento suicida 6.4 %
Jeon et al. 2009 Corea del 6986 34 %
Sur
Liu et al. 2011 Beijing, 1204 13.2 %
China
Inam et al. 210 Arabia 340 114 % Depresion 66.6 %
Saudita mujeres, 44.4 %
hombres

Fuente: elaboracion propia.

Ideacion suicida en estudiantes de medicina de Latinoamérica

A partir de los estudios realizados desde comienzos de siglo en paises europeos y
norteamericanos, surgio el interés por conocer la prevalencia de la ideacion suicida, el intento
suicida y el suicidio consumado en estudiantes de medicina en el resto del mundo. En la tabla
2 presentamos lo evidenciado en paises asiaticos y africanos. Analizaremos lo que se ha

estudiado al respecto en paises latinoamericanos, poniendo especial énfasis en México.

De acuerdo a las estadisticas aportadas por la OPS (Organizacion Panamericana de la Salud)
para Ameérica Latina, las tasas de suicidio consumados son menores a las reportadas en otras
latitudes (Derive, 2017). La tasa ajustada para Latinoamérica y el Caribe es 5.2 por 100 000
habitantes, aunque en algunos paises esta tasa es superior (Cuba, Guyana, Surinam y
Uruguay, especialmente en hombres en quienes la tasa de suicidio es superior a la de las
mujeres 11.5 vs 3.0 por 100 000 habitantes) (OPS, 2014).
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Los estudios realizados en jovenes universitarios en Latinoamérica se enfocan
principalmente en la ideacion suicida, los instrumentos o escalas utilizadas para medirla, asi
como los factores sociodemograficos que la rodean. Como sucede en los estudios realizados
en otras partes del mundo, algunos de ellos estudian la relacion entre ideacién suicida y
factores como la depresion, la ansiedad, el abuso de sustancias y otros factores de menor

relevancia (Franco, 2017).

A partir de la revision realizada en la literatura cientifica es evidente que en los paises
latinoamericanos, incluyendo a México, el nimero de estudios realizados para medir la
ideacion suicida, el intento suicida y el suicidio consumado en estudiantes de medicina es
reducido, en comparacion a los registrados en otras partes del mundo, especialmente en

Europa y Estados Unidos.

Paises latinoamericanos, con excepcion de México

En la mayor parte de los paises latinoamericanos se ha buscado determinar la prevalencia de
diversas patologias psiquiatricas en estudiantes de las ciencias de la salud, especialmente en
medicina (Pérez, 2008); la mayor parte de ellos analizan la frecuencia de trastornos
depresivos, trastornos de ansiedad y, por supuesto, conducta suicida en sus tres

manifestaciones (ideacion suicida, intento suicida y suicidio consumado).

En Chile se realiz6 un estudio de la frecuencia de depresion en estudiantes de medicina por
medio del Cuestionario de Goldberg y el Inventario de Depresion de Beck, encontrando una
tasa del 21 % de 569 estudiantes incluidos (Santander, 2011). En el mismo pais se realiz6 un
estudio para valorar la prevalencia del trastorno de ansiedad en estudiantes de medicina,
encontrando una tasa del 38.7 % en 326 estudiantes (Meyer, 2013). Sin embargo, en ninguno
de ellos se analizo la frecuencia de ideacion suicida, pero es evidente que los trastornos

depresivos y de ansiedad se han vinculado con la ideacién suicida.
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En Venezuela se realiz6 un estudio para determinar la frecuencia de depresion en estudiantes
de medicina por medio del Inventario de Depresion de Beck, encontrando una tasa de 23.31
% en 223 estudiantes; observaron que el hecho de vivir solos o haber perdido a algun padre
pueden ser factores predisponentes a la depresion en la muestra estudiada. No analizan la
frecuencia de ideacion suicida (Arias, 2004).

En Panama se realiz6 un estudio para determinar la prevalencia del trastorno depresivo en
estudiantes de medicina, por medio de la escala de Zung. Encontraron una tasa de prevencion
leve en 14.8 %, depresion moderada en 5.7 % y depresién severa en 0.8 % en una muestra
de 122 estudiantes; no valoraron la frecuencia de ideacion suicida (Phillips, 2006).

En Argentina se han realizado dos estudios para determinar la frecuencia de depresién y
ansiedad en estudiantes de medicina. En uno de ellos se encontraron tasas de depresion del
36 % y de ansiedad del 63 % en 159 alumnos (Motta, 2006). En el otro estudio se utilizo la
escala de Zung para determinar la prevalencia del trastorno depresivo en estudiantes del
quinto afio de medicina, encontrando una tasa de depresion de 35.18 % en varones y 26.36
% en mujeres; en ninguno de los dos estudios se valord en forma especifica la conducta

suicida en sus tres manifestaciones (Hidalgo, 2003).

En Paraguay se realizd un estudio en el que se buscé valorar la frecuencia de los trastornos
neuropsiquiatricos en 91 estudiantes de medicina, por medio de diversas escalas.
Encontraron que 58.2 % de la muestra presentaba algln trastorno mental, entre ellos los
episodios hipomaniacos (21 %), los trastornos de ansiedad generalizada (16.5 %) y los
trastornos depresivos (23.1 %). Aunque no fue la finalidad de su estudio, analizan que una
tercera parte de los pacientes con trastornos depresivos presentaron riesgo suicida, sin

especificar la forma de manifestacion o el criterio de medicion (Barrios, 2015).
En Ecuador se realizé un estudio en el que analizaron la ideacidn suicida en 89 estudiantes
de Medicina y Psicologia, dos carreras que frecuentemente han sido vinculadas con altas

tasas de ideacion suicida en el mundo. Usaron el 1ISO-30 (Inventory of Suicide Orientations)
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encontrando riesgo de suicidio severo en 4.5 %, moderado en 19.1 % y leve en 76.4 %,
similar en ambas carreras; observaron que el trastorno de ansiedad, el trastorno depresivo
actual y el sexo masculino fueron factores de riesgo de ideacién suicida grave en la muestra
estudiada (Cordero, 2009).

En Colombia se han realizado diversos estudios relacionados con el tema. En uno de ellos no
se analizo la ideacion suicida como tal, sino que se enfocaron en la frecuencia del bullying
en estudiantes de medicina, sugiriendo que la ansiedad generada pudiera contribuir a
depresion e ideacién suicida. Los autores encontraron, por medio del Cuestionario
Multimodal de Interaccion Escolar (CMIE-1V), que 18.7 % de la poblacion estudiada
(n=375) habia sido victima de algun tipo de bullying, ya sea fisico (14.1 %), verbal (14.9 %)

0 cibernético (8.8 %), lo cual pudiera afectar su rendimiento posterior (Millan, 2015).

Igualmente, en Colombia en un total de cinco estudios se analizd en forma especifica la
ideacion suicida, pero la muestra usada fueron estudiantes universitarios de otras carreras y
uno de ellos en poblacion adolescente. En uno de ellos se determiné que el riesgo suicida,
determinado por la escala de riesgo suicida de Plutchik fue 6.7 % y por el Inventario de
Ideacion suicida fue 19.7 %, en una poblacién de 255 estudiantes de diversas carreras (Alzate,
2015). En un estudio similar, usando el inventario de depresion de Beck, se encontrd una tasa
de ideacion suicida del 41 % en 625 estudiantes de diversas carreras (Amézquita, 2003).
Siabato et al. valoraron el riesgo de ideacidn suicida en 258 estudiantes universitarios usando
el Inventario de Ideacién Suicida Positiva y Negativa (PANSI), especialmente relacionado a
vivir en union libre, eventos de vida estresantes, dependencia emocional, impulsividad y
depresion (Siabato, 2015). Los mismos autores encontraron una tasa de ideacion suicida del
30 % en 289 adolescentes entre los 14 y 17 afios, usando la misma escala métrica (Siabato,
2017). Por ultimo, Suérez et al. (2016) encontraron una tasa de ideacion suicida de 7.5 % en
una muestra de 186 estudiantes universitarios no médicos, usando el Inventario de ideacion
Suicida de Beck.
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En Colombia se ha estudiado en forma especifica el comportamiento suicida en estudiantes
de medicina; en un estudio realizado en estudiantes provenientes de tres facultades de
medicina (n=963), la tasa de ideacion suicida fue 15.7 % y de intento suicida del 5 %,
relacionando estadisticamente con variables como depresion severa, abuso de estupefacientes
y mal rendimiento escolar en el dltimo afio (Pinzén, 2013). En un estudio casuistico se
reportaron 45 casos de suicidio consumado entre 2004 y 2014 entre estudiantes de medicina,
en donde 69 % fueron hombres; Ilama la atencion que 16 % de los casos fueron realizados
en su propia facultad, habitualmente por estrangulamiento (Franco, 2017). Sanchez et al.
analizaron en una muestra de 197 estudiantes de medicina que la tasa de ideacion suicida era
del 17.75 % y de intento suicida del 2.5 % (Sanchez, 2005).

La ideacion suicida también ha sido estudiada en Perd. En un estudio realizado en 159
estudiantes de medicina, en los que se aplico la prueba MINI (Mini-International
Neuropsychiatric Interview), 22 % presentaba alguna patologia neuropsiquiatrica, en tanto
que 11.2 % de la muestra presentaba ideacion suicida (Ledn, 2012; Bedoya, 2014). La misma
prueba fue uilizada en una poblacién de 70 alumnos del tercer afio de la carrera de medicina,
encontrando evidencias de algln trastorno neuropsiquiatrico en 41.8 % de la muestra,
ansiedad en 27.8 % e ideacion suicida en 12.6 % de los estudiantes (Rodas, 2009). En un
estudio realizado en 90 estudiantes de la carrera de nutricion, usando el instrumento de Paykel
para ideacion suicida, el promedio de esta Gltima fue 8.9 % (Viru-Loza, 2013). Perales et al.
(2003) realizaron una encuesta de salud mental autoadministrada en 1 623 estudiantes de
medicina, encontrando trastorno disocial en 17 %, depresion en 29.6 %, ansiedad en 17.7 %,
ideacion suicida en 22.9 %, intento suicida en 4 % e ideacion homicida en 14.4 %. Los
mismos autores, aplicando la escala de depresion y ansiedad de Zung en una muestra de 131
estudiantes de la carrera de nutricion, encontraron ideacion suicida en 35.2 % e intento
suicida en 9.4 %, observando que el vivir con una familia disfuncional y la conducta social

son factores estadisticamente relacionados (Perales, 2014).
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Ideacion suicida en estudiantes de medicina en México

El fendbmeno de la conducta suicida ha sido estudiado ampliamente en México, aunque la
prevalencia de dicha conducta en estudiantes de medicina es un aspecto poco analizado
(Osornio, 2009). Los estudios realizados en relacion con ello pueden clasificarse en tres

categorias:

a) Estudios que analizan la presencia de trastornos psicolégicos y psiquiatricos en
estudiantes de medicina, pero sin abordar la ideacién suicida;

b) Estudios sobre la prevalencia de la ideacion suicida, pero en muestras distintas a
estudiantes de medicina, y

c) Estudios sobre ideacidn suicida en estudiantes de medicina.

Dentro de la primera categoria, recientemente se realiz6 un estudio en 163 estudiantes de
medicina, en los que se buscaba determinar los factores de personalidad mas frecuentes,
usando para ello la Escala de Personalidad de Catell: observaron que los patrones de
personalidad mas frecuente fueron sensibilidad, impetuosidad y tension (Torres, 2017).
Derive et al. (2017) realizaron una encuesta de 107 preguntas en un grupo de 143 residentes
de un hospital de la Ciudad de México, con el objetivo de detectar maltrato y burnout, hechos
previamente evidenciados en otras partes del mundo (Chavez, 2016); encontraron que 84 %
de los residentes reportaron algun tipo de maltrato durante su labor profesional, sobresaliendo
las humillaciones (78 %), las guardias de castigo (50 %), la negacion de la ensefianza (40 %),
maltrato fisico (16 %) y privacién de alimentos (35 %). Aunque no habla de ideacién suicida,
los residentes encuestados manifestaron ansiedad y disminucion de la calidad de la atencién
brindada a sus pacientes. En otro estudio se aplico el instrumento CES-D para detectar
depresion y el instrumento STAI para medir ansiedad en un grupo de 4 545 estudiantes de
medicina, hallando depresion en 39.3 % Yy ansiedad en 36.8 %, mas no hablan de ideacion
suicida (Guerrero, 2013). En un estudio realizado en 192 residentes médicos, con edades
comprendidas entre los 24 y 36 afios, 41.2 % manifesto consumir alcohol con frecuencia,

23.2 % dijo haber usado drogas al menos una vez y en relacion con ello la tasa de ansiedad
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fue de 14 % y en depresion de 47.5 % (Martinez, 2005). También en residentes (n=162),
Rosales et al. (2005), usando el Inventario de Depresion de Beck, determinaron una
prevalencia de depresion en 16 % de la muestra, observando que el estar casados, ser ateos,
estar cursando el primer afio de la residencia y estar rotando en Terapia Intensiva estaban
estadisticamente relacionados con la prevalencia depresiva. Finalmente, Heinze et al. (2008)
realizaron un estudio en 370 estudiantes de medicina de la UNAM (220 de alto rendimiento,
grupo NUCE y 150 de bajo rendimiento, repetidores de materias), observando que los
alumnos de bajo rendimiento tenian una mayor sintomatologia psiquiatrica en comparacion
con los de alto rendimiento, con diferencia estadisticamente significativa en las variables:
fobia, sensibilidad interpersonal, somatizacién, ansiedad, trastorno obsesivo compulsivo y

psicoticismo.

En la segunda categoria se puede hablar de los estudios realizados en estudiantes
universitarios (no de medicina) en los que se midié la ideacion suicida, como un pardmetro
de comparacién. Enuno de ellos se aplicd el Inventario de Orientaciones Suicidas de Casullo
a un grupo de 141 estudiantes del area de la salud, principalmente Psicologia, encontrando
que la prevalencia de ideacion suicida era de 40.7 % (Coffin, 2009). Los mismos autores
realizaron un estudio dos afios después en el que aplicaron el Inventario de Depresion de
Beck y el Inventario de Orientaciones Suicidas de Casullo a una muestra de 251 estudiantes
del area de la salud (25.9 % de ellos estudiantes de medicina), encontrando tasas de ideacién
suicida de 56 %, especialmente en Psicologia y Biologia (Coffin, 2011). Cordova et al. (2013)
realizaron un estudio en 340 estudiantes universitarios (no de medicina), encontrando una
tasa de ideacion suicida de 11.37 % en hombres y 18.3 % en mujeres. Los mismos autores
aplicaron la escala de ideacion suicida de Beck en una muestra de 591 estudiantes de
Psicologia, encontrando prevalencia de ideacion suicida de 59.9 %, observando que las
variables: falta de apoyo familiar y existencia de problemas personales guardaban relacion
estadistica con la ideacién suicida (Cdrdova, 2007). En un estudio se analizé la viabilidad de
la escala de ideacion suicida de Beck en una muestra de 122 estudiantes universitarios,
encontrando una tasa de ideacion suicida de 18.9 % con un alfa de Cronbach de 0.90

(Gonzalez, 2000). Carrillo et al. en el 2010 analizaron la prevalencia de la ideacion suicida
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en 438 estudiantes universitarios en Saltillo, Coahuila, encontrando una tasa de ideacion
suicida del 22 %. En otro estudio se utilizé el instrumento para riesgo suicida disefiado por
la FES lztacala de la UNAM en una muestra de 500 estudiantes en Tlaxcala, México,
encontrando una tasa de ideacion suicida de 7.2 % (Rosales, 2013). Mondragon et al. (2001)
realizaron un meta-analisis de la ideacion suicida en México y aunque las escalas de medicion
fueron distintas, encontraron que la tasa de ideacion suicida es de 11-40 % en adolescentes y
de 5.7-10 % en adultos, en tanto que la prevalencia del intento suicida es de 1.4-10.1 % en

adolescentes y de 1.7-6.1 % en adultos.

La tercera categoria son los estudios realizados exclusivamente en estudiantes de medicina y
que fueron disefiados para determinar la prevalencia de ideacion suicida, intento suicida y/o
suicidio consumado. Lépez et al. (2009), observando que la tasa de desercion de los
estudiantes de medicina en la Universidad Auténoma de México (UNAM) es cercana al 50
%, estudiaron las variable sociodemograficas y psicoldgicas que pudieran explicarlo;
encontraron que la prevalencia de depresion, ansiedad e ideacion suicida era superior en los
desertores, aun cuando no realizaron un analisis estadistico adecuado (LAopez, 2009). En un
estudio realizado en Puebla, se analizaron diversas variables psicoldgicas en 63 estudiantes
del quinto afio de medicina, encontrando depresion mayor en 31.27 %, cansancio crénico en
88.8 %, alteraciones del suefio en 63.4 % e ideacion suicida en 12.69 % (Martinez, 2016).
El internado de pregrado es una etapa de la carrera de medicina que resulta complicada para
muchos de los estudiantes, motivo por el cual recientemente se realiz6 un estudio para
determinar ciertas variables psicologicas en estudiantes que estaban a punto de entrar al
internado (n=479), encontrando ansiedad en 27.55 %, depresion en 4.17 % e ideacion suicida
en 5.6 % con intento suicida en 0.2 % (Reyes, 2017). Finalmente, Vargas et al. (2015)
realizaron un estudio en 981 residentes de un hospital publico de la Ciudad de México,
encontrando una tasa de ideacion suicida del 8 %, en tanto que Jiménez et al. (2016)
encontraron una tasa de ideacion suicida del 7.4 % en una muestra de 108 residentes del

Hospital la Raza.
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Es evidente que el niumero de estudios realizados acerca de la ideacion suicida en facultades
de medicina en México es limitado, motivo por el cual seria conveniente realizar estudios en
muestras grandes, especialmente comparativas con otras carreras, para determinar si los
estudiantes de medicina tienen un perfil psicoldgico suicida distinto a los estudiantes de otras

carreras.

En la tabla 3 pueden observarse las prevalencias de ideacién suicida en paises
latinoamericanos, incluyendo a México. En los estudios realizados se incluy6 un total de 4
715 estudiantes de medicina (media de 471.5) con una prevalencia media de ideacién suicida
de 13.78 % (5.6-23.6 %) y la prevalencia media de intento suicida fue de 2.92 % (0.2-5 %).

Tabla 3. Prevalencia de la ideacion suicida en Latinoamérica (incluyendo a México).

Autores Afio | Paisociudad del | Namerode | Porcentaje de Otros valores
estudio estudiantes Ideacién estudiados
suicida
Barrios et al. 2015 Paraguay 91 7.8% Ansiedad 16.5 %,
depresién 23 %
Cordero et al. 2009 Ecuador 89 23.6 %
Pinzén etal. 2013 Colombia 963 15.7 % Intento suicida 5 %
Sanchez et al. 2005 Colombia 197 17.75% Intento suicida 2.5 %
Ledn etal. 2012 Perl 159 11.2%
Rodas et al. 2009 Perl 70 12.6 % Ansiedad 27.8 %
Perales et al. 2003 Perl 1623 22.9% Intento suicida 4 %,
depresién 29.6 %
Martinez etal. | 2016 Puebla, México 63 12.69 % Depresion 31.27 %
Reyes et al. 2017 | Ciudad de México 479 5.6 % Intento suicida 0.2 %,
ansiedad 27.5 %
Vargas et al. 2015 | Ciudad de México 981 8 %

Fuente: elaboracion propia a partir de la revision de los resultados de investigacion
realizadas por los autores sefialados en ella.

En la figura 1 se hace un comparativo de la prevalencia media de ideacion suicida e intento

suicida por region geogréfica.
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Figura 1. Prevalencia de ideacidn suicida e intento suicida por regidn geografica.
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Fuente: elaboracion propia.

Método

Investigacion documental. Consiste primordialmente en la presentacion selectiva de lo que
expertos ya han dicho o escrito sobre un tema determinado. Ademas, puede presentar la
posible conexion de ideas entre varios autores y las ideas del investigador.

Meétodo. Meta analisis. Es la integracion estructurada y sistematica de la informacion
obtenida en diferentes estudios sobre un problema determinado. Este tipo de revision sobre
una cuestion debe dar una estimacion cuantitativa y sintética de todos los estudios disponibles
(Laporte, 1983, pp. 41-82).

Procedimiento. Se fundamenté en las sugerencias de Spilker (1991), L'Abbé, Detsky AS,
O'Rourke K. (1988). Los pasos que se realizaron fueron los siguientes: Se plane6 y desarrollo
un protocolo como guia del meta analisis, 1o que permitid identificar los objetivos y la
metodologia a seguir durante la investigacion. Se identificaron las fuentes y los materiales
bibliograficos que se revisaron minuciosamente, entre ellos la base de datos CONRICyT,
Medline a través de Pubmed y Scielo, y repositorio de la Universidad Veracruzana (UV), en
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el que se encontro tesis de grado de licenciatura, de maestria, revistas de la UV, catalogos, y
otros documentos que no han sido publicados. Se cuidd que los documentos fueran confiables
y actualizados. Se elabor6 una guia que permitié evaluar la calidad del trabajo, la cual incluyé
los criterios de inclusion y exclusion de los materiales revisados. Se elabor6 otra guia de los
datos que deben ser recolectados y escogidos para ser procesados en el meta analisis, sobre
la prevalencia de la ideacion suicida, asi como del suicidio. En esta revision se destacan los
instrumentos utilizados para medir esta problematica como son: el Inventario de Depresion
de Beck, Inventario de Orientaciones Suicidas de Casullo, la Escala de Personalidad de
Catell, el Cuestionario Multimodal de Interaccion Escolar, escala de Zung, entre otros. Se
solicitd la retroalimentacion de otro investigador sobre este trabajo. Se analizaron e
interpretaron los resultados de este meta andlisis. Se describieron las conclusiones, y con esto
finaliza este informe que ahora se presenta. Técnicas de recoleccion. Diferentes técnicas de

localizacion y fijacion de datos como son tabulacion, resumen y ensayo.

Objetivo. Hacer una revision de los pasos que se han dado para constituir en objeto de

investigacion la ideacion suicida y del suicido en estudiantes de medicina.
Discusion

El suicidio es un fendmeno social que involucra a todos los paises del mundo; constituye, de
acuerdo a estadisticas de la OMS (2017), la segunda causa de muerte en individuos entre los
15y 29 afios de edad y es responsable de al menos 800 000 muertes al afio.

El suicidio puede interpretarse como la etapa final de un proceso que comienza con la
ideacion suicida, es decir, aquel estado en que una persona tiene pensamientos recurrentes
asociados al deseo de morir, ya sea por considerar ser una carga para su familia o entorno o

por carecer de un sentido de pertenencia al grupo o sociedad a la que pertenece.

Como se ha evidenciado a partir de los estudios presentados en esta revision, mas del 80 %

de los individuos que presentan ideacion suicida sélo llegan hasta esa etapa; sin embargo, un
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porcentaje pequefio de ellos Ilegan a la segunda etapa, denominada intento de suicidio,
definido como todo aquel acto realizado por un individuo con el objeto de terminar con su
vida. Sino lo logra s6lo queda en la categoria de intento suicida, pero si lo logra entonces es

considerado suicidio consumado.

Desde hace mas de veinte afios ha surgido la alerta de que algunos estudiantes universitarios
pudieran tener tasas mas altas de ideacion suicida, intento suicida o suicidio consumado en
comparacion a la poblacion en general; se ha establecido que carreras como Psicologia,
Medicina, Ciencias de la Nutricién y Derecho pudieran tener prevalencias de ideacion suicida
superiores a la poblacion general o a estudiantes de otras carreras.

En la presente revision hicimos un analisis de los estudios realizados al respecto de la
ideacion suicida y el intento suicida en estudiantes de medicina, enfocandonos
principalmente en Latinoamérica, aunque también analizamos las estadisticas méas recientes

obtenidas en otras partes del mundo.

La razon por la que los estudiantes de medicina pudieran tener tasas mas altas de ideacion
suicida que la poblacion general pudiera estar relacionada con diversos factores: sus horarios
de clase suelen ser mixtos y con mayor numero de horas al dia, las evaluaciones suelen ser
complicadas y en ocasiones tedrico-practicas, el nivel de exigencia de sus profesores suele
ser alto, la incertidumbre de saber que de su estudio dependera en un futuro la vida o la salud
de una persona es una carga particularmente pesada y, finalmente, los periodos finales de la
preparacion de un médico (internado de pregrado, servicio social y residencia médica) suelen
ser experiencias extenuantes en las que tienen jornadas de trabajo de hasta 36 horas seguidas
sin dormir, con pocas horas de suefio, expectativas de resultados elevadas, asi como

fendmenos de maltrato fisico, psicolégico y académico.
En Latinoamérica y México se han realizado decenas de estudios sobre la ideacion suicida,
pero es poco lo que se ha estudiado en estudiantes de medicina; en México so6lo son tres

estudios los que se ha medido la ideacidn suicida en estudiantes de medicina y dos de ellos,
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los de la mayor poblacion estudiada, fueron realizados en residentes médicos, que son
médicos titulados que estan realizando sus estudios de especializacion y que, dependiendo
del area seleccionada, pudieran estar sujetos a mas 0 menos estrés, lo que dificulta la

interpretacion de los resultados.

Consideramos que deben realizarse estudios metodolégicamente bien planeados para valorar
la ideacion suicida en estudiantes de medicina, analizando variables como el sexo, el afio
escolar, el abuso de sustancias, psicopatologias asociadas y otras caracteristicas
sociodemogréficas que nos permitan explicar la razén por la que la ideacién suicida pudiera
ser mas elevada en estudiantes de medicina, evidencia que parecen sugerir diversos estudios

realizados en varias regiones del mundo con poblaciones heterogéneas.

Conclusiones

La conducta suicida en sus diferentes manifestaciones es un problema de salud mundial en
la poblacion general, aunque en fecha reciente se ha observado que su prevalencia es mayor
en ciertos sectores de la poblacion. En este meta-analisis observamos que la prevalencia de
la ideacidn suicida, del intento suicida y del suicidio consumado en estudiantes de medicina,
parece ser superior a la estadistica reportada en la poblacién general; esta conclusion se
obtiene a partir de la realizacion de numerosos estudios epidemioldgicos realizados en
estudiantes de medicina de todo el mundo. En esta revision hicimos un énfasis especial en lo
que sucede en estudiantes de medicina de paises latinoamericanos, incluyendo a México, en
los que se observa que la prevalencia de la ideacion suicida es relativamente similar a la

observada en Europa y Estados Unidos, pero inferior a la observada en Asia y Africa.

Especificamente en México, la tasa de ideacion suicida parece ser inferior a la del resto de
los paises latinoamericanos, aunque esto no puede validarse en forma estadistica dado que se
han realizado pocos estudios y las muestras han sido distintas. Se encontro una prevalencia
de 12.69 % en estudiantes del quinto afio (Martinez et al., 2016), 5.6 % en internos de

pregrado (Reyes, 2017) y 8 % y 7.4 % en residentes de especialidad médica (Vargas, 2015;

Vol. 8, Nim. 15 Julio - Diciembre 2017 DOI: 10.23913/ride.v8i15.304


http://dx.doi.org/10.23913/ride.v8i15.304

Revista Iberocamericana para la
Investigacion y el Desarrollo Educativo
ISSN 2007 - 7467

Jiménez, 2015). Es evidente que tanto las cifras como las muestras estudiadas son

heterogéneas, lo cual impide establecer conclusiones estadisticamente validas en México.

A partir de lo analizado en este estudio, es evidente que en México deben realizarse estudios
epidemioldgicos que midan, en una forma metodologicamente adecuada, la prevalencia de
la ideacidn suicida, el intento suicida y el suicidio consumado en estudiantes de medicina,
haciendo idealmente un comparativo con estudiantes de otras carreras en las que no se ha

documentado un aumento de la prevalencia de la conducta suicida.

En caso de encontrarse una mayor prevalencia de conducta suicida en estudiantes de
medicina en México, debera realizarse un andlisis exhaustivo de los programas de estudio,
de la carga académica, del perfil psicologico del estudiante antes y durante sus estudios, asi

como cualquier otro factor sociodemografico que pudiera influir en dicha prevalencia.
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