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Objetivos: Identificar los factores actitudinales sobre creen-
cias del comportamiento suicida en estudiantes de Psicolo-
gia y Medicina del departamento del Cesar.

Materiales y métodos: Estudio cuantitativo de alcance des-
criptivo, corte transversal. La muestra estuvo conformada por
300 estudiantes de los programas de Psicologia y Medicina,
de los cuales el 43% se encontraban en edades compren-
didas entre los 18 a 20 anos, y el 41% de 21 a 27 afios. El
instrumento aplicado fue el cuestionario de creencias actitu-
dinales sobre el comportamiento suicida (CCCS-18). El ana-
lisis de datos se realiz6 a través del SPSS, que contribuy6 a
organizar la informacién en tablas de frecuencia para dife-
renciar categorias y la informacion encontrada, otorgando un
analisis para la compresion de la informacién obtenida.

Resultados: Los estudiantes de Psicologia tienen mayor
rechazo moral (17,0) pero también mayor aceptacion del
propio suicidio (9,3). En cambio, los estudiantes de medicina
tienen mayor actitud hacia legitimacion del suicidio (12,1) y
mayor actitud hacia la justificacién de éste en enfermos ter-
minales (13,0).

Conclusiones: Los estudiantes tienen mayor propension
hacia la aceptacion del suicidio en enfermos terminales, con-
sideran el suicidio como un acto justificable y la moral inter-
viene para tomar la decision.

Palabras clave: Actitudes, suicidio, intento suicida, ideacion
suicida, conducta suicida, factores, creencia y universitarios.

Objectives: To identify the attitudinal factors about beliefs of
suicidal behavior in students of Psychology and Medicine of
the department of Cesar.

Materials and methods: Quantitative study of descriptive
scope, cross section. The sample consisted of 300 students
of the Psychology and Medicine programs, of which 43%
were between the ages of 18 and 20, and 41% from 21 to
27 years. The instrument applied was the questionnaire of
attitudinal beliefs about suicidal behavior (CCCS-18). The
data analysis was carried out through the SPSS, which con-
tributed to organizing the information in frequency tables to
differentiate categories and the information found, giving an
analysis for the compression of the information obtained.

Results: Psychology students have greater moral rejection
(17.0) but also greater acceptance of suicide itself (9.3). On
the other hand, medical students have a greater attitude to-
wards legitimizing suicide (12.1) and a greater attitude to-
wards its justification in terminally ill patients (13.0).

Conclusions: Students have a greater favorable attitude to-
wards the acceptance of suicide in terminally ill patients, they
consider suicide as a justifiable act and morality intervenes to
make the decision.

Keywords: Attitudes, suicide, suicide attempt, suicidal ide-
ation, suicidal behavior, factors, beliefs and university stu-
dents.



Introduccion

El suicidio es un problema de salud publica que va en in-
cremento, logrando cifras de un 60% de aumento en com-
paracion con las ultimas cuatro décadas, dejando alrededor
de 1 millén de victimas anuales'. En la encuesta realizada
a poblacion adolescente del Caribe, que tuvo como mues-
tra nueve paises, el 50% de los jévenes informaron haberse
sentido deprimidos y un 20% tenia un familiar o un amigo que
habia intentado quitarse la vida2.

Es asi como, el riesgo suicida representa el primer estadio
en el proceso suicida, dando lugar a la ideacion suicida, an-
tecediendo al intento, que puede tener un desenlace fatal.
En los adolescentes principalmente, es imperativo atender
las primeras manifestaciones y desarrollar acciones preven-
tivas teniendo en cuenta que la evaluacion del riesgo en esta
poblacion ha arrojado prevalencias alrededor del 11% y 12%
en Colombia®5. En esa orientacion, se han estudiado perfi-
les psicolégicos y psicosociales de estudiantes universitarios
con riesgo suicida, encontrando que, existe la conducta sui-
cida en estudiantes universitarios representada por pensa-
mientos, deseos e intentos. Los datos demuestran la existen-
cia de factores y caracteristicas comunes que inciden en los
estudiantes universitarios de primer afio con riesgo suicida,
relacionados con estrés académico, falta de afrontamiento
de la frustracion, situaciones de vulnerabilidad entre otros®°.

Otros estudios muestran dependencia en el caso de creen-
cias favorables hacia el propio suicidio relacionadas al sexo y
edad, concluyendo que, las creencias del suicidio van acorde
a estas variables, en las dimensiones donde mas se presen-
ta respuesta favorable esta en el propio suicidio y en los com-
portamientos morales asociados al suicidio™-'5.

Un estudio realizado en Brasilia, tuvo por objetivo identificar
la actitud de 354 profesionales, estudiantes de Enfermeria,
Fisioterapia, Medicina y Psicologia de un hospital universi-
tario ante el suicidio asistido y la eutanasia; los resultados
muestran que, el 68,1% estuvo de acuerdo con la legaliza-
cion del suicidio asistido y el 73,2% con la legalizacion de
la eutanasia para pacientes con enfermedades terminales.
El acuerdo con la legalizacion del suicidio asistido o de la
eutanasia fue del 46,9% en casos de pacientes con enferme-
dades neurodegenerativas progresivas y del 30,8% en casos
de tetraplejia’. En los casos de enfermedades terminales, si
se legalizara, el 45% de los participantes practicaria suicidio
asistido, el 57% solicitaria eutanasia, el 36,5% colaboraria
en el suicidio asistido y el 39,9% colaboraria en la eutanasia.
Se concluye que la amplia aceptacion de la legalizacion de la
eutanasia y del suicidio asistido entre los participantes enfa-
tiza la necesidad de ampliar la discusién sobre el tema entre
la poblacion’.

En Colombia se han desarrollado investigaciones en pobla-
ciébn mayor de 16 afios aplicando el cuestionario de creen-
cias actitudinales sobre el comportamiento suicida (CCCS-
18), que permiten determinar las diferencias en las creencias
sobre el suicidio en las personas segun el grupo etario al
que pertenezcan; los resultados obtenidos indican que, en la

dimension moral del suicidio para el grupo etario de 21 a 40
anos se evidencia una puntuacioén alta de 4,5 en la mediana,
es decir que tienen una posicion menos moralista frente a
quien comete el acto suicida, con respecto a los demas gru-
pos etarios. Esto demuestra que, existe una diferencia signi-
ficativa en el grupo etario de 21 a 40 afios en la dimension
moral del suicidio, es decir que, las manifestaciones causa-
les del suicidio pueden tener su influencia en el componente
del pensamiento asociado a variables psicosociales®.

Otro estudio a nivel nacional determina la percepcion de los
diferentes actores sociales sobre la conducta suicida; los
participantes jévenes y adultos perciben que, enfermedades
mentales y fisicas son predisponentes para que se pueda
contemplar el suicidio, debido a que se encuentra en un es-
tado vulnerable, ademas, sefalan que la edad, el género y
la ausencia o presencia de hijos, son factores a la hora de
contemplar la idea de quitarse la vida'é, resultados relaciona-
dos con lo expuesto en las estrategias presentadas para la
prevencion del riesgo suicida en adolescentes’®.

De acuerdo a lo anterior el objetivo del presente estudio fue
Identificar los factores actitudinales sobre creencias del com-
portamiento suicida en estudiantes de Psicologia y Medicina
del departamento del Cesar.

Materiales y Métodos

Se llevé a cabo un estudio de tipo cuantitativo, descriptivo,
de corte transversal.

Participantes y consideraciones éticas

300 estudiantes de los programas de Psicologia y Medici-
na de una universidad privada del departamento de Cesar,
Colombia. La muestra tomada fue de tipo no probabilistica
por conveniencia. Es decir, los individuos empleados en la
investigacion se seleccionan porque estan facilmente dis-
ponibles, no porque hayan sido seleccionados mediante un
criterio estadistico.

En la investigacion los procedimientos fueron evaluados y
aprobados por el comité de ética e investigacion del Progra-
ma de Psicologia de la Universidad Privada donde se llev6 a
cabo el estudio. Los estudiantes que participaron en el estu-
dio firmaron consentimiento informado.

Instrumentos de recoleccién de informacién

Para la evaluacién de los factores actitudinales sobre creen-
cias del comportamiento suicida en estudiantes de Psicolo-
gia y Medicina del departamento del Cesar, se utilizé el cues-
tionario de creencias actitudinales sobre el comportamiento
suicida (CCCS 18)'° el cuestionario presenta una consisten-
cia interna de 0,73 y 0,87.

Cada factor comprende varios items, el primer factor, que se
denomina legitimacion del suicidio, incluye 6 items relativos a
la vision del suicidio como un acto racionalmente aceptable.
El segundo factor se refiere a suicidio en enfermos termina-
les, incluye 4 items relativos al suicidio en enfermos graves.




El tercer factor, la dimensién moral del suicidio que desde el
punto de vista social se centra en la percepcién del suicidio
desde la moral de cada individuo y si esta se encuentra in-
trinseca dentro de las creencias propias. Por ultimo, el cuar-
to factor se centra en el propio suicidio y sus posibilidades
de realizarlo.

Analisis de los datos

Se llev6 a cabo una tabulacion inicial de resultados en Excel,
que posteriormente sirvieron para el analisis estadistico des-
criptivo a través del software SPSS, que contribuy6 a orga-
nizar la informacién en tablas de frecuencia para diferenciar
categorias y la informacién encontrada, otorgando un anali-
sis para la compresion de la informacion obtenida.

Resultados

Resultados descriptivos de las creencias actitudinales
sobre el comportamiento suicida

La Tabla 1 muestra los datos descriptivos de tendencia cen-
tral y dispersion de la medicién de los cuatro factores medi-
dos mediante el CCCS-18; La dimensidn con menor puntaje
promedio fue El propio suicidio-(EPS), con 8,96. En la Figura
1, se observa como el puntaje promedio dista del puntaje
maximo de la escala, dado que la proporcion fue de 0,3. La
dimensién con mayor puntaje fue Dimension Moral del Suici-
dio-(DMS), con una media de 16,89 y la proporcion respecto
al puntaje mas alto posible fue alta, de 0,6. Las dimensiones
Legitimacion-LS y Suicidio en Enfermos Terminales-(SET)
tuvieron un comportamiento similar, con baja proporcién res-
pecto al puntaje maximo posible, y unos promedios de 10,94
y 11,49 respectivamente. Se destaca que, la variable con
menor variacion de datos fue EPS, lo cual quiere decir que
el grupo se caracteriza en general en tener actitud negativa
hacia justificar el propio suicidio.

Tabla 1. Estimaciones de tendencia central y dispersion de los

cuatro factores medidos mediante el CCCS-18. n=300.

Factor Puntaje max. | o dia | Mediana | S | Min. | Max.
posible

Legitimacion del 42 109 | 900 |583] 6 | 42
suicidio

Sulcl_dlo en enfermos 28 11,49 1000 |667| 4 2
terminales

Dimension moral del 28 16,89 | 17,00 |609| 4 | 28
suicidio

El propio suicidio 28 8,96 9,00 492 4 28

Fuente: Datos propios de la investigacion.

Figura 1. Medias (linea azul) y puntajes relativos (linea roja) de

cada una de las mediciones de las dimensiones del CCCS-18.
n=300.

Medias y puntajes relativos por dimensién

180 163

Puntaje relativo (linea roja)

@ MEDIA 4@ PUNTAJE RELATIVO*

Fuente: Elaboracién Propia. (*) El puntaje relativo es la proporcion de puntaje pro-
medio del grupo sobre el puntaje maximo posible de la sub-escala.

La figura 1 muestra los resultados de las mediciones de las
dimensiones del CCCS-18 con cada uno de los factores que
evalla el cuestionario, por lo cual se encuentra que el pun-
taje promedio de la escala evidenciado en la media de cada
factor, muestra mayor puntaje en los indicadores de acep-
tacion del suicidio en enfermos terminales y en el rechazo
moral del suicidio, considerando que, los estudiantes mos-
traron mayor propension en la justificacion del suicidio para
personas con enfermedades terminales, lo que se conoce
como la eutanasia, y asi mismo al rechazo moral de suicidio,
sin embargo se observa que el puntaje promedio dista del
puntaje maximo de estas escalas, teniendo en cuenta el pun-
taje maximo posible por cada escala, lo cual permite conocer
las actitudes favorables hacia estos factores.

Comparativos

La Figura 2 muestra la comparacién por programa de las
dimensiones de actitudes frente al comportamiento suicida.
Los estudiantes de Psicologia tienen mayor rechazo moral
(17,0) pero también mayor aceptacion del propio suicidio
(9,3). En cambio, los estudiantes de Medicina tienen mayor
actitud hacia legitimacion del suicidio (12,1) y mayor actitud
hacia la justificacion de éste en enfermos terminales (13,0).



Figura 2. Medias de participantes comparacion por programa,

Medicina (linea azul), Psicologia (linea naranja), en cada una de
las mediciones de las dimensiones del CCCS-18. n=300.

Comparacion por programa

19.0

5.0

Legitimacion Terminales Moral Propio Suicidio

Fuente: Elaboracion Propia.

La Figura 3 evidencia las medias por dimension de cada gru-
po organizado segln el semestre al que pertenece. En legi-
timacion del suicidio, los puntajes mas altos corresponden a
VI (12,3) y XIlI (12,2) semestre. De igual forma, los grupos
con media mas baja son IV (8,9) y X (8,4) semestre. En el
factor suicidio en enfermos terminales se encuentra que los
puntajes mas altos corresponden a | (12,8) y XIll (12,7) se-
mestre, de igual forma los grupos mas bajos son IV (9.7) y
IX (9.1) semestre. En el factor de la dimension moral del sui-
cidio, se encuentra que los grupos mas altos son VIl (18,4)
y IX (17,4) semestre. Los mas bajos fueron V y VI (16,5) se-
mestre, respectivamente. Finalmente, en el propio suicidio
arroja los resultados mas altos en V (10,8) y VIII (9,9) se-
mestre, los resultados mas bajos fueron en Il (8,0) y IV (8,2)
semestre respectivamente.

Es evidente que, el VIl semestre tiene el mayor puntaje de
actitud mas favorable en cuanto al suicidio en sus diferentes
dimensiones, ya que en todos los factores oscil6 en puntajes
altos, lo que genera gran interés en dicha investigacion en
considerar el grupo con una actitud favorable con relacion al
suicidio y permite comprender la aceptacion de este semes-
tre con relacion a las otras categorias. Resulta interesante
que el IV semestre marca significativa diferencias en cuanto
al nivel mas bajo de respuesta manifestando que los estu-
diantes de este semestre evidenciaron menor aceptacion
frente al suicidio en sus diferentes manifestaciones.

Figura 3. Medias de participantes por semestre actual en cada

una de las mediciones de las dimensiones del CCCS-18. n=300.

Comparacion por programa

19.0
17.0

-SS‘O
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5.0

Legitimacion Terminales Moral Propio Suicidio

Fuente: Elaboracion Propia.

El principal hallazgo evidenciado es que la muestra consi-
dera posee una actitud mas favorable hacia los factores de
aceptacion del suicidio en enfermos terminales y el rechazo
moral del suicidio, los estudiantes mostraron una actitud mas
favorable en la justificacion del suicidio para personas con
enfermedades terminales®*, y asi mismo al rechazo moral de
suicidio, coincidiendo con otros estudios donde el 68,1% de
los estudiantes aprueba la legalizacion del suicidio asistido
para pacientes con enfermedades terminales, ya que en los
casos de enfermedades terminales, si se legalizara, el 45%
de los participantes practicaria suicidio asistido, el 57% soli-
citaria eutanasia, el 36,5% colaboraria en el suicidio asistido
y el 39,9% colaboraria en la eutanasia®®.

Los estudiantes de Psicologia tienen mayor rechazo moral
(17,0) pero también mayor aceptacion del propio suicidio
(9,3). En cambio, los estudiantes de Medicina tienen mayor
actitud hacia la legitimacion del suicidio (12,1) y mayor ac-
titud hacia la justificacion de éste en enfermos terminales
(13,0), guardando relacién con otros estudios cuyos resul-
tados reflejan que, el mantenimiento de ideas suicidas entre
universitarios colombianos responde a dificultades de éstos
jovenes para comprender sus estados emocionales®?, repa-
rar emociones negativas'®' y afrontar problemas2.

Un resultado importante refiere que, los participantes del 8
semestre tiene el mayor puntaje de favorabilidad en cuanto al
suicidio en sus diferentes dimensiones, obteniendo puntajes
altos, lo que genera gran interés al considerar el grupo con
una actitud favorable con relacién al suicidio y permite com-
prender la aceptacién de este semestre con relaciéon a las
otras categorias. Caso contrario ocurre con los estudiantes
de 4 semestre, que tienen menor aceptacion frente al suicidio
en sus diferentes manifestaciones. Estos datos van en di-
reccidn contraria a otros estudios en los que el mayor riesgo
suicida y la aceptacién del suicidio se da en los primeros se-
mestres académicos ocasionados por el estrés académico,
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falta de afrontamiento de la frustracion, situaciones de vul-
nerabilidad entre otros aspectos. Para el caso de la presente
investigacion, el mayor riesgo se presenta en semestres su-
periores de formacion académica universitaria'®-'.

Lo encontrado en el estudio, sirve de insumo a las Seccio-
nales de Salud Publica Departamental y Municipal, para
disefar y enfocar campanas de prevencion efectivas de la
conducta suicida en la poblacion universitaria, atendiendo las
particularidades de esta poblacién. Por lo general las campa-
nas y programas de prevencion del suicidio se enfatizan en
otro tipo poblaciones, olvidando este sector que esta siendo
afectado por el fenédmeno del suicidio.
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