Revista Electrénica de Psicologia Iztacala. 25, (4), 2022 1401

. . . , |
Revista Electronica de Psicologia Iztacala —

soooedee T

Universidad Nacional Autdnoma de México

Vol. 25 No. 4 Diciembre de 2022

MALESTAR PSICOLOGICO Y CRISIS FAMILIAR
COMO PREDICTORES DE LA IDEACION SUICIDA
EN JOVENES UNIVERSITARIOS

J. Isaac Uribe Alvarado’, Irene Margarita Espinosa Parra?, Aimee Arguero
Fonseca?® e Isaura Alcantara Lobato*
Universidad de Colima, México
Universidad Autonoma de Nayarit, México
Universidad Auténoma de Nayarit, México
Universidad de Colima, México

RESUMEN
La ideacidn suicida es un fendmeno que se presenta cada vez
con mayor frecuencia en diversos grupos sociales,
principalmente en jévenes; uno de los factores que se asocian
de manera particular a la ideacion suicida es el malestar
psicolégico el cual puede expresarse de diferentes formas e
intensidades, y el entorno familiar puede llegar a ser un
entorno complejo que favorezca entre otros factores la
ideacion suicida. El objetivo del presente articulo fue
determinar en qué medida el malestar psicoldgico, el acoso
sexual y crisis familiar predicen la ideacién suicida. Se realizé
un diseno transversal de alcance explicativo que se llevé a
cabo en un contexto mexicano de jévenes estudiantes de
licenciatura. Participaron 657 estudiantes de las carreras de
medicina y psicologia, 445 son mujeres (67.7%) y 212
hombres (32.3%). En donde el rango de edad oscila entre los
18 a 25 afos, siendo la edad promedio para ambos sexos de
19.9 anos. Los resultados indican que el malestar psicoldgico

' Docente investigador de la Facultad de Psicologia de la Universidad de Colima, México. Correo
electronico: iuribe@ucol.mx

2Docente investigadora del Programa Académico de Psicologia de la Universidad Autonoma de
Nayarit, México. Correo electrénico: irene.parra@uan.edu.mx

3 Docente investigadora del Programa Académico de Psicologia de la Universidad Autbnoma de
Nayarit, México. Correo electrénico: aimee.arguero@uan.edu.mx

4 Estudiante de la carrera de Psicologia de la Facultad de Psicologia de la Universidad de Colima,
México

www.revistas.unam.mx/index.php/repi www.iztacala.unam.mx/carreras/psicologia/psiclin



http://www.revistas.unam.mx/index.php/repi
mailto:iuribe@ucol.mx
mailto:irene.parra@uan.edu.mx
mailto:aimee.arguero@uan.edu.mx

Revista Electrénica de Psicologia Iztacala. 25, (4), 2022 1402

es un predictor de la ideacién suicida tanto en hombres como
en mujeres jovenes.
Palabras claves: conducta, suicidio, jévenes, acoso sexual,
malestar psicolégico.

PSYCHOLOGICAL DISCOMFORT AND FAMILY
CRISIS AS PREDICTORS OF SUICIDAL IDEATION
IN UNIVERSITY STUDENTS

ABSTRACT

Suicidal ideation is a phenomenon that occurs with increasing
frequency in various social groups, mainly in young people;
One of the factors that are particularly associated with suicidal
ideation is psychological distress, which can be expressed in
different ways and intensities, and the family can become a
complex environment that favors suicidal ideation, among
other factors. The objective of this article was to determine to
what extent psychological distress, sexual harassment and
family crisis predict suicidal ideation. A cross-sectional design
of explanatory scope was carried out that was carried out in a
Mexican context of young undergraduate students. 657
medical and psychology students participated, 445 were
women (67.7%) and 212 men (32.3%). Where the age range
oscillates between 18 to 25 years, being the average age for
both sexes of 19.9 years. The results indicate that
psychological distress is a predictor of suicidal ideation in both
young men and women.

Keywords: behavior, suicide, youth, sexual harassment,
psychological distress.

En México, de acuerdo con resultados de la Encuesta Intercensal (2015), la
poblacién joven de 15 a 29 afios ascendi6 a 30.6 millones, que representan el 25.7%
de la poblacién a nivel nacional, de la cual 50.9% son mujeres y 49.1% son hombres.
En cuanto a su estructura por edad, 35.1% son adolescentes de 15 a 19 afnos,
34.8% son jovenes de 20 a 24 anos y 30.1% tienen de 25 a 29 afnos (Instituto
Nacional de Estadisticas y Geografia, INEGI, 2018).

Datos proporcionados por el INEGI en el estado de Nayarit, arrojan que el nimero
de adolescentes y jévenes de 15 a 29 anos es de 301, 459 de un total de habitantes
de 1,181, 050 lo que indica que es el 25.5% de la poblacion (INEGI, 2017).

La edad promedio en la que los jévenes ingresan a estudiar a la Universidad es de
18 afnos, por lo que se considera que las y los Universitarios se encuentran en un

periodo de transicion de la adolescencia a la juventud. La Universidad Autbnoma de
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Nayarit UAN presenta actualmente, una matricula total de estudiantes de 29,717 de
los cuales 18,063 se encuentran en Educacion Superior y 14,720 pertenecen al
campus Tepic, lo que representa una gran proporcion de jovenes del Estado de
Nayarit.

Cuando nos referimos a jévenes universitarios, nos referimos a personas que se
encuentran en un periodo flexible y cambiante con respecto a sus intereses, formas
de pensar y de actuar ante el contexto social en el que interactuan. De acuerdo con
la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) la juventud se define como la etapa
del desarrollo que inicia en promedio a los 15 afos y puede prolongarse hasta los
25 anos; en este contexto, se espera que para el afio 2030 se tendran 1.200 millones
de jovenes, correspondiente al 16% de la poblacién mundial (ONU, 2020).

Dentro de la etapa del desarrollo de la juventud, se toman decisiones importantes y
que impactan en la vida psicosocial, una de ellas puede ser el inicio de la vida
sexual, o el establecimiento de relaciones de noviazgo; no obstante también se
pueden llegar a presentar diversas conductas de riesgo que se han convertido en
un problema de salud publica a nivel internacional y nacional, segun la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS, 2020) considera que las adolescencias y las juventudes
mueren de forma prematura debido a accidentes, suicidios, violencia,
complicaciones relacionadas con el embarazo y enfermedades prevenibles o
tratables.

A su vez, muchas de las enfermedades que se presentan en la edad adulta
comienzan en la adolescencia, por ejemplo, el consumo de tabaco, las infecciones
de transmisién sexual, entre ellas el VIH y los malos habitos alimentarios y de
ejercicio son causas de enfermedad o muerte prematura en la adultez.

Los adolescentes y jovenes presentan diversos factores de riesgo que pueden
incrementar la presencia de algunas conductas; “un factor de riesgo implica
determinadas conductas de riesgo, las cuales son acciones activas o pasivas que
involucran peligro para el bienestar y que conllevan directamente a consecuencias
negativas para la salud o comprometen aspectos del desarrollo” (Argaez,

Echeverria, Evia y Carrillo, 2018).
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Diversos estudios con relacion a las conductas de riesgo presentan datos de gran
relevancia y nos pueden acercar a dimensionar la importancia del problema, uno de
ellos se llevo a cabo por Rosabal, Romero, Gaquin y Hernandez (2015) en el que
consideran que las préacticas, comportamientos y conductas de riesgo que
ocasionan morbilidad critica, discapacidades y defunciones inmediatas, conforman
estilos de vida que condicionan enfermedades y muerte temprana en los adultos,
los indicadores que se presentan con mayor prevalencia son el tabaquismo,
alcoholismo, accidentes de transito e intentos suicidas, tasa de abortos en menores
de 20 afos, embarazos en menores de 20 afos, suicidios, infecciones de
transmision sexual.

El suicidio es la accién consecuente de un intento o ideacion suicida, es el reflejo
contundente y ultimo que la persona realiza para concluir con estados de malestar
y dolor que puede ser causado por diversas situaciones; De acuerdo con Durkheim,
(2004) el suicidio es toda muerte ocasionada por la misma victima y ha sido definido
por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2019) como un problema grave de
salud publica, que tiene la cualidad de ser prevenible.

A nivel mundial, se reportan 800,000 suicidios consumados anuales, que es casi un
2% del total de muertes sucedidas por afno (Naghavi, 2019), lo que significa un
deceso por esta causa cada 40 segundos y habria de 10 a 20 intentos de suicidio
por cada uno consumado, es decir, un intento cada tres segundos que asciende
anualmente a 16 millones de intentos y aproximadamente 160 millones personas
gue expresan pensamientos suicidas (World Health Organization [WHO], 2014).
Segun el Instituto Nacional de Estadistica y geografia, INEGI (2018), en México la
tasa de suicidio es de 5.4 por cada 100 mil habitantes. Con respecto al sexo de los
fallecidos, prevalecen los casos en hombres, quienes tienen una tasa de 8.9
fallecimientos por cada 100 mil hombres (5 454), mientras que esta situacion se da
en 2 de cada 100 mil mujeres (1 253), por grupos de edad, las muertes por lesiones
autoinfligidas se concentran en el grupo de 30 a 59 afos con 46%; le sigue el grupo
de jovenes de 18 a 29 anos con 34%, y ninas, ninos y adolescentes de 10 a 17 afos
con 10 por ciento.
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El Instituto Nacional de Salud Publica (INSP), refiere que en México el suicidio en
jovenes es la tercera causa de muerte y se considera que por cada persona que se
suicida, existen 20 personas que lo intentan. Actualmente el INSP participa con 5
estados de republica mexicana en implementacidn de estrategias de prevencion del
suicidio y, en marzo de este ano se reinstald el Consejo de Salud Mental del Estado
de Campeche (COSAMEC), instancia encargada de coordinar y llevar a cabo
estrategias de atencién, promocién y prevencion del suicidio en la poblacién
adolescente en esta entidad federativa.

Con respecto al riesgo suicida, existen varios factores que aumentan la
vulnerabilidad de una persona, entre ellos estan los asociados con el sistema de
salud y con la sociedad en general, por las dificultades para acceder a la atencién
gratuita en salud, la disponibilidad de los medios para lograr su cometido, el
sensacionalismo de los medios al difundir los suicidios y la estigmatizacion de
quienes buscan ayuda por comportamientos suicidas o por problemas de salud
mental y de consumo de sustancias psicoactivas (OMS, 2014).

Entre los riesgos vinculados a la comunidad y las relaciones estan las guerras y
desastres, el estrés ocasionado por la aculturacion (como entre pueblos indigenas
o personas desplazadas), la discriminacién, un sentido de aislamiento, el abuso, la
violencia y las relaciones conflictivas. Entre los factores de riesgo a nivel individual
cabe mencionar intentos de suicidio previos, trastornos mentales, consumo nocivo
de alcohol, pérdidas financieras, dolores crénicos y antecedentes familiares de
suicidio (OMS, 2014).

Haciendo referencia a los factores sociales; Lépez, Mendivelso y Narvaez (2020),
concluyeron que la sociedad juega un rol importante en la ideacién suicida de los
sujetos que estan sumergidos en la misma, por lo que, la sociedad misma puede
aumentar la posibilidad de cometer actos suicidas por discriminaciones hacia ciertos
comportamientos no aceptados y rechazados. Asi, el fendmeno del suicidio se ve
rodeado por una serie de factores contribuyentes, tales como la depresion,
problemas de salud, aspectos religiosos, politicos, econémicos y sociales. Todos
los factores citados en su conjunto reflejan el malestar psicolégico que la persona

puede experimentar previa ideacion suicida.
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Las estrategias para contrarrestar estos factores de riesgo son de prevencidén que
procuran aumentar el acceso a la atencién de salud, promover la salud mental,
reducir el consumo nocivo de alcohol, limitar el acceso a los medios utilizables para
suicidarse o promover una informaciéon responsable por parte de los medios de
difusion y aquellas que se dirigen a grupos vulnerables, como los de quienes han
padecido traumas o abuso, los afectados por conflictos o desastres, los refugiados
y migrantes y los familiares de suicidas, mediante servicios de ayuda como los
prestados por lineas telefénicas.

Las estrategias se dirigen a personas vulnerables especificas mediante el apoyo de
la comunidad, el seguimiento a quienes salen de los establecimientos de salud, la
capacitacién del personal de salud y una mejor identificacion y manejo de los
trastornos mentales y por uso de sustancias. La prevencion también puede
desarrollarse fortaleciendo los factores protectores, como relaciones personales
sélidas, un sistema personal de creencias y estrategias de afrontamiento positivas
(OMS, 2014).

El modelo psicolégico estrés-diatesis (o factores de vulnerabilidad), explica al riesgo
de suicidio como una combinacién de factores estresantes en personas vulnerables.
Se considera que la vulnerabilidad individual se expresa en la ideacidn suicida bajo
estrés y se magnifica por la impulsividad y agresion, lo que aumenta la probabilidad
de actuar sobre ideas suicidas (Mann, Waternaux, Haas, y Malone 1999). Este
modelo ha sido fortalecido con el modelo interpersonal, en el que el no ser aceptado
por los demas, intensifica la sensacién de desesperanza de que estas percepciones
no cambiaran (Ropper, 2020).

Otros modelos psicologicos parten de la premisa de que las personas suicidas
tienen un miedo reducido a la muerte y aumento de la tolerancia al dolor como
resultado de la habituacién a actos previos de autolesion (Van Orden, Witte,
Cukrowicz, Braithwaite y Selby 2010). La impulsividad, el perfeccionismo, el
aislamiento, la rigidez, la inflexibilidad y la rumia dificultan la resolucién de
problemas con respecto a factores estresantes comunes, incluido el intento de

encontrar soluciones a los problemas financieros, el desempleo, la participacion en
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la justicia penal, conflictos interpersonales y luchas familiares (Morrison y O’Connor,
2008).

Marino, Jiménez y Pérez (2018), observaron que muchos de los sujetos en su
estudio indicaron sentirse solos, sentir la imposibilidad de tomar decisiones en su
vida y de controlar pensamientos negativos, asi como sentirse cansados y fatigados,
todo esto asociado al malestar psicologico. Se anade, que mas de una quinta parte
de los sujetos en la muestra, habia experimentado violencia psicolégica, maltrato
fisico y agresidn sexual.

Los resultados del estudio de Lodofio y Gonzalez (2016), arrojan que el 7.9% de
hombres encuestados padecian de depresidn, mientras que el 7.7% de
encuestados del sexo masculino present6 alto riesgo suicida, y el 12.2% report6é
ideas de muerte o deseos de morir. Asi mismo, los factores asociados que se
encontraron en la muestra fueron que el 12.2 % de hombres tenian antecedentes
familiares con malestar psicoldgicos asociados a la depresion, el 9.9% consumia
sustancias psicoactivas, el 4.4% de suicidio, el 8.9% manifestaba conducta violenta
y el 8.6% tenia comportamiento arriesgado.

Con respecto al malestar psicolégico y las variables que lo predicen, Gonzalez y
Gonzélez (2019), identificaron en su estudio que el malestar psicolégico que se
presentan con alta frecuencia en trabajadores, y los factores asociados son los
personales, familiares y sociales.

Recientemente, en otro estudio de Lodoiio, Cita, Nifio, Molano, Reyes, Vega, y Villa
(2020) encontraron que las mujeres tienden a reportar sintomas depresivos que los
hombres. Segun los investigadores de este estudio, la tendencia de las mujeres a
reportar mas sintomas de depresién puede deberse a los criterios utilizados en los
manuales clinicos, mientras que en los hombres utilizan otros medios de expresion
de sus sintomas como la irritabilidad, el alcohol o pasar mayor tiempo en el trabajo.
Un estudio en la universidad de chile (Zamorano, 2017), encontrdé un mayor indice
de malestar psicolégico (ansiedad, depresion, obsesion, fobias) en las mujeres
(22.93%) significativamente superior al de los hombres (15.9%).

Santos y Carmona (2018), en su estudio detectaron que el 74.3% de la muestra se

habia sentido con malestar psicoldgico (deprimida, infeliz, sola, cansada). El 55.8%

www.revistas.unam.mx/index.php/repi www.iztacala.unam.mx/carreras/psicologia/psiclin



http://www.revistas.unam.mx/index.php/repi

Revista Electrénica de Psicologia Iztacala. 25, (4), 2022 1408

de las mujeres y el 44.2% de los hombres revel6 el malestar psicologico, asociado
con la evidencia empirica que sefiala mayor prevalencia de depresion en las
mujeres.

En este sentido es necesario definir algunas conductas derivadas de la ideacién
suicida, Jans, Vloet y Taneli (2017) hacen una diferenciacidn entre los conceptos de
suicidalidad, el suicidio, intento suicida y parasuicidio; en la suicidalidad hacen
referencia a todos los pensamientos y actividades que hacen o dejan de hacer las
personas para dejar de vivir, el suicidio lo definen como la conducta que tiene la
intencionalidad de causar la propia muerte, el intento suicida lo conceptualizan como
la preparacidon e intentos para causar su propia muerte, los cuales pueden ser
fatales o no, debido a la interrupcion y el abandono del intento. Y el parasuicidio lo
definen como una accioén en la que la persona se autolesiona sin la intencién de
quitarse la vida.

En un estudio hecho a estudiantes chilenos, se observé que el 32,2% de las mujeres
y 22,5% de los hombres presentaba sintomatologia depresiva (Rossi, Jiménez,
Barros, Assar, Jaramillo, Herrera, Quevedo, Botto, Leighton y Martinez 2019). De
igual forma, se encontrd una asociacién significativa entre la sintomatologia y edad,
observandose una mayor frecuencia en estudiantes mas jévenes.

Otro factor importante, significativamente asociado al intento suicida, es el habitar
en una familia no nuclear (Perales, Sanchez, Barahona, Oliveros, Bravo, Aguilar,
Ocampo, Pinto, Orellana y Padilla, 2019). En donde préacticamente, la familia nuclear
es aquella conformada por un solo nucleo de padres e hijos, y donde la no nuclear,
se caracteriza por la ausencia y/o disminucion de soporte social. Es por eso, que
los estilos parentales, los vinculos y los diferentes roles que se asumen en una
familia son vitales y estas relaciones pueden ser las que den sentido a sus vidas o,
por el contrario, cometan actos suicidas (Canén y Carmona, 2018). En la misma
linea, Echeburda (2015) enfatiza la importancia de la prevencién del suicidio a
temprana edad escolar, en donde es importante el apoyo afectivo incondicional y de
brindar la confianza a los adolescentes a que pidan ayuda cuando la necesiten.

No obstante, la familia es una institucion social dinamica que evoluciona con el

tiempo (Lovo, 2020). Las familias tienen un ciclo de vida que se ve afectado por
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circunstancias que ponen a prueba sus recursos como individuos y como grupo.
Cuando esos retos sobrepasan los limites de la estructura familiar, se pueden llamar
crisis. Dentro de las mismas, se tienen las llamadas crisis normativas que son
aquellas que son esperadas y las paranormativas cuya caracteristica principal es
gue son impredecibles y accidentales (Waldman, 1980; McCubbin, 1984).

A pesar de que circunstancias como el matrimonio o la decisién de cohabitar, el
nacimiento de los hijos, la edad escolar, la adolescencia, la fase de nido vacio, el
envejecimiento, la jubilacion y la muerte de los conyuges, son crisis normativas y
esperables, suelen generar alteraciones en al continuo vivir de las familias, debido
a lo cual, también tienen la capacidad de provocar en alguno de los integrantes
trastornos que pudiesen precipitar ideacion suicida. Es importante senalar que, las
crisis paranormativas y su impacto en el area afectiva, cognitiva y conductual de los
integrantes de una familia o la organizacién como un todo, son detonantes directos
para dicha ideacién (Lee, 2015).

Toda crisis desencadena respuestas estresoras, aunque la gravedad de ellas
depende del nivel de resiliencia de las familias. El estrés es una repuesta no
especifica del organismo ante cualquier demanda, ya sea causado por eventos
externos o internos del individuo, con consecuencias favorables o desfavorables
acorde a la repuesta y la suma de todas las repuestas sistémicas del organismo
ante la exposicion prolongada al estrés es llamado sindrome de adaptacion general
(Selye, 1946).

Las familias, como sistema organizado, desarrollan estrategias para afrontar el
estrés, con el fin de proteger su equilibrio, es decir, preservar la homeostasis
(Sousa, Silva,y Galvao, 2015). De lo anterior se desprende la relevancia de la
adaptacién y la evolucion como conceptos de relevancia. Los sistemas familiares
enfrentan las crisis, se adaptan y aprenden nuevas estrategias adaptativas durante
el proceso, que son usadas en la siguiente situacion parecida, evitando asi el
desarrollo de una nueva crisis (Irigoyen y Morales, 2006).

Cuando las familias no desarrollan los recursos adaptativos necesarios para
afrontar las crisis, dejan en un estado de vulnerabilidad a sus miembros menos

resilientes (Lee, 2014)
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Por otra parte, Hernandez, Jiménez y Guadarrama (2015) sobre la percepcion de
hostigamiento y acoso sexual en mujeres estudiantes, en su estudio reportan que,
en las escuelas, las estudiantes universitarias perciben formas distintas de acoso;
asi mismo, Ramirez y Barajas (2017) citan en su estudio que la violencia y la
violencia sexual se viene gestando desde casa, desde las tradiciones y costumbres,
como algo que se ha aprendido y que va desde el lenguaje, simbolos y significados,
hasta la su manifestacién en casa, la calle y el trabajo, y la universidad no es la
excepcion; al respecto, Guerra y Farkas, (2015) reportaron que el TEPT (trastorno
de estrés postraumatico) es un fenomeno de mayor frecuencia vinculado al abuso
sexual que a otros hechos traumaticos.

Por otra parte, Arrom, Samudio, Ruoti y Orte (2015) ponen en evidencia que los
factores asociados a la depresidn que se hallaron en un grupo de estudiantes fueron
principalmente, la violencia psicoldgica y el abuso sexual en el sexo femenino, las
cuales habian sido victimas en el entorno familiar. Mientras que, Davila y Contreras
(2019), observaron que si el sujeto fue presionado a tener contacto sexual se
duplicaba el riesgo de realizar un intento suicida, y por tanto, se incrementaba la
posibilidad de que se desarrollaran deso6rdenes psiquiatricos. Asi mismo, se
concluyé que el inicio de la conducta suicida se presenta de los 10 a 14 afios y se
desemboca en suicidio consumado en la edad de los 15 a 19 afios.

El objetivo del presente estudio fue determinar en qué medida el acoso sexual y el
malestar psicolégico predicen la ideacion suicida en un grupo de jévenes

universitarios.

METODO

El presente se llevd a cabo mediante un enfoque cuantitativo con disefio de
investigacidén no experimental de tipo transversal y de alcance explicativo.
Participantes: fueron 657 estudiantes de licenciatura de las carreras de medicina y
psicologia, 445 son mujeres (67.7%) y 212 hombres (32.3%). El promedio de edad
para ambos sexos es de 19.9 anos, y un rango de 18 a 25 anos.

Para la obtencién de los datos se us6 un cuestionario sobre conductas de riesgo

juvenil, que mide seis dimensiones: ideacion suicida, conflictos familiares, malestar
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psicologico, acoso sexual, violencia en relaciones de pareja y conducta sexual de
riesgo, aunque para el presente estudio solamente se tomaron en cuenta ideaciéon
suicida, malestar psicolégico, crisis familiares y acoso sexual.

Para la aplicacién del cuestionario se contdé con el aval institucional, el
consentimiento informado de los participantes y se pretende realizar un proceso de

devolucién de los resultados obtenidos a nivel institucional.

RESULTADOS

Con el fin de comparar los puntajes promedio en las dimensiones de ideacion
suicida, crisis familiar, malestar psicologico y acoso sexual se realizé una prueba t
de Student. En la siguiente tabla se hace notar que existen diferencias significativas
en el grupo de hombres y mujeres con respecto al malestar psicolégico; las mujeres
puntian mayores promedios que el grupo de hombres. También puntian promedios
significativamente mayores que los hombres en la variable acoso sexual, aunque
podemos observar que no hay diferencias significativas con respecto a la crisis
familiar y la ideacion suicida entre ambos grupos.

Tabla 1
Comparacién de promedios entre grupos de mujeres y hombres.
Variable Sexo N Media Valor p.
Malestar Mujeres 445 17.62 .001
Psicologico Hombres 212 16.05
Crisis Familiar Mujeres 445 5.04 121
Hombres 212 4.75
Mujeres 445 17.08 .000
Acoso sexual Hombres 212 11.12
Ideacién suicida Mujeres 445 4.71 455
Hombres 212 4.52

Con la finalidad de analizar las relaciones existentes entre la ideacion suicida y las
variables malestar psicologico, acoso sexual y crisis familiar se realizd una prueba
de correlacién bivariada; los resultados descritos en la tabla 2, hacen notar
correlaciones significativas moderadas entre la ideacién suicida y malestar
psicoldgico y crisis familiar en el caso de las mujeres, al igual que en el grupo de
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hombres donde se expresan ademas de las correlaciones anteriores, correlaciones
medias entre ideacién suicida y acoso sexual.

En el grupo de hombres, asi como en el de mujeres, se muestran también
correlaciones entre la variable crisis familiar con el malestar psicoldgico y acoso

sexual.

Tabla 2
Correlaciones entre ldeacidn suicida, malestar psicologico, acoso sexual y crisis
familiares en grupos de mujeres y hombres.

Variables Ideacién Malestar Acoso sexual
Sexo suicida Psicoldgico
Malestar .663**
Mujeres Psicoldgico
N= 445 Acoso 312* 458
sexual
Crisis .614** .750%** 387
Familiar
Malestar .691**
Hombres Psicoldgico
N=212 Acoso 492** 561**
sexual
Crisis .634** g12* 481**
Familiar

** La correlacién es significativa al 0,01 (bilateral)

Teniendo en consideracion que se obtuvieron correlaciones significativas entre las
variables del estudio en los grupos de mujeres y hombres se realizaron pruebas de
regresion logistica multiple por sexo para determinar en qué medida el malestar
psicolégico y la crisis familiar predicen la ideacion suicida. En la tabla 3 se muestran
los modelos para cada grupo; el malestar psicologico predice en un 44% la ideacion
suicida en mujeres y en el grupo de hombres un 47%.

La variable crisis familiar no tuvo un poder predictivo en el grupo de mujeres y en
el de hombres el valor predictivo es bajo.
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Tabla 3
Andlisis por sexo de variables predictoras de la ideacion suicida
Variables predictoras | R cuadrado f sig.
Sexo (constante)
Malestar Psicologico 440 347.789 .000
Mujeres
N= 445
Hombres Malestar psicoldgico 477 191.528 .000
Malestar Psicologico 493 101.568 .000
N=212 Crisis Familiar
DISCUSION

Con relacion a las conductas de riesgo, son escasas las investigaciones
encontradas en jévenes, la mayoria de los estudios se centran en adolescentes aun
cuando a nivel nacional el 34.8% son jovenes de 20 a 24 afos y 30.1% tienen de
25 a 29 anos de acuerdo con lo reportado en INEGI (2018).

En los resultados de este estudio se indica que las mujeres presentan mayores
niveles de malestar psicolégico a diferencia de los hombres, coincidente con lo
expuesto por Zamorano, (2017), quien encontr6 resultados similares; es de notar
que por la condicidbn de género las mueres experimentan mayores niveles de
malestar psicolégico que los hombres, lo que sugiere analizar las condiciones y el
contexto en que se presenta el malestar.

El propésito de este estudio fue determinar en qué medida el malestar psicolégico,
el acoso sexual y crisis familiar predicen la ideacidn suicida, por lo que los resultados
de nuestro estudio muestran que el malestar psicoldgico es el principal predictor de
la ideacion suicida en hombres y mujeres, lo cual es coincidente con los hallazgos
de Samudio, Ruoti y Orte (2015); Gémez, Limonero, Trallero, Montes, y Tomas
(2018); Gonzalez y Gonzalez (2019); (Rossi, Jiménez, Barros, Assar, Jaramillo,
Herrera y Quevedo 2019); entre otros, quienes reportaron que el malestar
psicoldgico se asocia a la ideacién suicida y el afecto negativo y riesgo suicida en
jovenes universitarios;

Con respecto a las crisis en la familia y su relacién con la ideacion suicida, es de
notar que tanto en hombres como en mujeres se presentan correlaciones

significativas lo que nos indica que el contexto familiar cuando se encuentra en crisis
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se experimentard ademas en los jévenes niveles importantes de ideacion suicida
pues, de acuerdo con Lee (2015) las crisis paranormativas tienen impacto en las
areas afectiva, cognitiva y conductual de sus integrantes y son detonantes directos
de la ideacion suicida, ante la imposibilidad de desarrollar recursos adaptativos para
afrontar las crisis (Lee, 2014).

El contexto social actual es complejo y exige en las personas demandas que en
muchos casos no se pueden cumplir por diferentes razones, lo cual puede ocasionar
malestar en general que lleve a la persona a experimentar ideas o actos suicidas
(Lopez, Mendivelso y Narvaez, 2020), lo que implica particularmente la necesidad
de explicar las formas complejas que llevan a una persona a experimentar malestar
psicolégico y potencialmente tener ideas suicidas, en detrimento de su salud
emocional.

Es de considerar que tanto en el grupo de hombres como en el de mujeres, la
variable que predice la ideacion suicida es el malestar psicolégico y no asi la
variable crisis familiar ni acoso sexual; sin embargo, si hay correlaciones
significativas entre tales variables, por lo que consideramos necesario indagar en
cémo las crisis en familia como el acoso sexual contribuye a que se experimente el
malestar psicoldgico, y, en consecuencia la ideacion suicida en el grupo de mujeres
y hombres jovenes.
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