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La investigacion fue realizada por el profesor de la UJA THNMAIS s

David Sanchez-Teruel

Un estudio realizado por el profesor del Departamento de Psicologia de la Universidad
de Jaén David Sanchez-Teruel pone de manifesto la falta de protocolos sanitarios para
la prevencion de la tentativa suicida en Espana, que conllevaria la deteccion precoz de

esta conducta.

David Sanchez-Teruel realizé dos investigaciones sobre tentativa suicida en la provincia
de Jaén, relativos al periodo comprendido entre 2008 y 2010, llegando a wvarias
conclusiones, entre ellas, a la necesidad de establecer protocolos sanitarios de
prevencion de la tentativa suicida en Espana, que supondria “hacer una deteccion
precoz de la conducta suicida, con medidas baratas y muy eficaces”, afirma Sanchez-

Teruel.

Las personas gque fueron estudiadas procedian de hospitales de dos distritos sanitarios
de Jaén: Hospital Neurotraumatologico de Jaén y Hospital San Agustin de Linares. Los
resultados de la investigacion realizada recomiendan plantear una mayor investigacion,
mas medidas de prevencion y promocion de la salud en la provincia de Jaen, planteando
la urgente necesidad de protocolos de urgencias, “cientificamente validados, en

tentativas suicidas, como fase previa a conductas mas letales”, dice.

David Sanchez-Teruel sefalé que los motivos de las tentativas de suicidio estan
“culturalmente modulados®, ya que "en nuestro contexto son basicamente por
relaciones personales, algunos por cuestiones economicas y otros por trastornos
psicologicos o adictives. Respecto al desempleo, parece ser que la pérdida reciente del
empleo constituye un factor de riesgo mas importante para el intento suicida y el
suicidio consumado gue una situacion de desempleo mas larga. Pero esto no es lo
mismo, para todas las provincias, ni tampoco para las comunidades autdonoma y menos

aln segun paises”.

Estudios

El primer estudio llevaba por titulo "Datos epidemiclogicos sobre tentativas suicidas en
la provincia de Jaén desde el 1 de noviembre de 2007 al 31 de diciembre de 20097, La
muestra de este primer estudio era de 400 personas (139 hombres y 261 mujeres). El
segundo estudio, "Diferencias psicologicas existentes entre personas con ideacion,
ideacion mas tentativa v no ideacion ni tentativa suicida en dos distritos sanitarios de la

provincia de Jaén” contd con una muestra de 66 personas (57 mujeres y @ hombres).

Los resultados obtenidos en el primer estudio muestran gue el grupo de personas que
realizo alguna tentativa suicida en la provincia de Jaén era en un 65,25 por ciento
mujeres v en un 34,75 por ciento hombres, de entre 24 y 53 anos de edad (ambos
sexos), que utilizan métodos de suicidio muy concretos (ingesta de toxicos vy
autoherirse). Segun el estudio, en su mayoria elige el verano y el otofio, a mediodia y

normalmente los dltimos dias del mes para la realizacion de sus tentativas.

El profesor de la UJA explica que las actuaciones sanitarias, tras una tentativa suicida
eran, en su mayoria “dar el alta médica, después de la aplicacion del protocolo de
urgencias para curar o salvar su vida”. Por este motivo, su estudio puso en evidencia la
necesidad de realizar protocolos sanitarios de prevencion e intervencion, "adaptados a
las caracteristicas de las personas que han realizado una conducta suicida o presentan

riesgo de realizarla™.

Para David Sanchez-Teruel, se hace imprescindible la formacion de profesionales
sanitarios (Enfermeros, medicos, psiquiatras, psicologos clinicos...) para manejar a estas
personas, porgue "muchas veces se actua de forma intuitiva y sin pautas preventivas

eficaces avaladas cientificamente”.

En cuanto al sequndo estudio, se trataba de detectar si existen diferencias significativas
entre las personas participantes en varios tipos de wvariables: psicosociales (apoyo
social, optimismo, autoestima, control de impulsos v habilidades sociales), emocionales
(desesperanza, depresion) y de tipo cognitivo (estilo atribucional). El método empleado
consistié en seleccionar a personas con y sin tentativas suicidas. Posteriormente se las
dividio en tres grupos (con alta ideacion y tentativa; con alta ideacion sin tentativa, vy

sin ideacion ni tentativa suicida).

Los resultados obtenidos mostraron que existen importantes diferencias entre los
grupos en las variables psicoldgicas medidas. Los hallazgos mas importantes de este
segundo estudio revelaron que las personas que tenian ideas de suicidio y habian
intentado suicidarse, en relacion con las personas sin tentativa suicida y/o sin ideas de
suicidio, presentan menores niveles en las wvariables psicosociales, mayores
puntuaciones en variables emocionales, asi como diferencias en el estilo atributivo
(variable cognitiva). "Estos resultados parecen indicar que las variables psicosociales
podrian modular el hecho de gue una persona que tiene ideas de suicidio finalmente
materialice la tentativa, lo que hace suponer que si una persona presenta alta ideacion
suicida, la regulacion terapeutica en estas variables, en el momento en el que se
detecte la existencia de ideacion, puede ayudar a evitar gue esta persona en un futuro
realice un intento de suicidio, sobre todo, dentro del primer arfio después del inicio de la

ideacion suicida”, puntualizo.

Ademas, los resultados respecto a las variables emocionales, ha demostrade que la
depresion vy la desesperanza “son predictoras de gran alcance para las tentativas
suicidas en la provincia de Jaén. Se identificaria entonces a estas dos variables
(depresion y la desesperanza) como factores de alto riesgo para esta conducta. De ahi,
gue sea imprescindible evaluar el grado de depresion v el nivel de desesperanza en las
personas gque han realizado alguna tentativa suicida, puesto que se podrian establecer
como marcadores de vulnerabilidad para la realizacion de intentos de suicidio futuros®,

senalo.

Sin embargo, Sanchez-Teruel manifestd que no se realizan mediciones estandarizadas
de ninguna de estas variables en los protocolos sanitarios de urgencias, derivando al
paciente a su centro de salud o a su domicilio tras la intervencion sanitaria de las
lesiones fisicas. Los resultados de estas investigaciones fueron expuestos en el Hospital
Neurotraumateologico de Jaén a medicos de atencion primaria, psiquiatras y psicologos

de los servicios de Salud Mental de diversos Hospitales de la provincia.

Datos estadisticos

La investigacion realizada por David Sanchez-Teruel recogia resultados de los arios
2009 y 2010. En esa fecha, el Institute MNacional de Estadistica (IME) indicaba que
Andalucia era 32 comunidad autonoma en cuanto a nimero de muertes por suicidio de
todo el territorio nacional {ambos sexos y todas las edades). De las 52 provincias
espanolas, la provincia de Jaén se situaba en el puesto 79, en cuanto al ndmero de
suicidios sobre todo el territoric nacional v ocupaba el puesto 30 dentro de las &

provincias de Andalucia.

Actualmente, vy seguin datos de INE, Andalucia ha pasado a ser la quinta comunidad
autonoma del pais (ambos sexos y todas las edades), detras de Asturias; Galicia; Islas
Baleares, y Castilla vy Ledn. El INE muestra que Jaén ocupa el 14 puesto ocupa, sobre
52 provincias de Espaiia. Estos cambios (2009-2010-2012) en las tasas de muerte por
suicidio en las diferentes comunidades autonomas y provincias de Espana podrian venir
determinadas por factores socioeconomicos y laborales, entre otros. "al contrario, de
las dltimas recomendaciones dadas por la OMS y el Consejo de Europa, a través de
Eurostat, este problema sigue siendo invisible dentro de las politicas pdblicas de salud

de nuestro pais”, concluye.
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