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Resumen

El suicidio es una problematica global significativa que posee una gama de factores diversos que pueden
contribuir a su ocurrencia. Este estudio investigd si las experiencias adversas en la infancia (EAls)
predicen comportamientos suicidas en jovenes de 18 a 25 aifos, de la Universidad Tecnolégica de
Machala (UTMACH), en Ecuador. Los resultados indican que la negligencia emocional, el abuso sexual y
psicoldgico son factores significativos en la prediccion de conductas suicidas.
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Abstract

Suicide is a significant global problem that has a range of diverse factors that can contribute to its
occurrence. This study investigated whether adverse childhood experiences (AEls) predict suicidal
behaviors in young people aged 18 to 25 years, from the Technological University of Machala (UTMACH),
in Ecuador. The results indicate that emotional neglect, sexual and psychological abuse are significant
predictors suicidal behavior.
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1. Introduccion

El suicidio es un problema de atencidn prioritaria y dificil de abordar que ha sido objeto de estudio en diversas
areas a lo largo de los afios. Con el paso del tiempo, se ha intentado comprender las razones profundas que
pueden influenciar a un individuo a tomar esta dificil decisidn, asi como desarrollar tacticas para prevenir e
intervenir en esta problematica de salud publica que afecta a personas de diversas edades y situaciones
sociodemograficas. El suicidio tiene multiples causas, como factores bioldgicos, genéticos, psicolégicos,
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socioldgicos, ambientales y culturales. Es un problema de salud publica global, con un aumento significativo en
los intentos y casos consumados de suicidio en las ultimas cinco décadas, en particular entre adolescentes y
jovenes, con efectos negativos en la salud fisica y mental debido a los intentos fallidos (Siqueira et al., 2018).

En Espafia, el suicidio ocupa la segunda posicidén entre las causas de mortalidad en jovenes de 15 a 29 afios. Sin
embargo, se estima que detrds de cada acto suicida exitoso puede haber entre diez y veinte intentos no
consumados (Mora-Encinas, 2018). A nivel local, un informe del Ministerio de Salud Publica de Ecuador (MSP)
ha identificado una tendencia preocupante en relacidn al fendémeno del suicidio, especialmente en el segmento
poblacional conformado por jévenes de edades comprendidas entre los 20 y 24 afios. Las cifras muestran un
total de 173 incidentes, de los cuales 140 afectaron a hombres y 33 a mujeres (MSP, 2018).

El suicidio no puede definirse simplemente como la accidn de quitarse la vida; antes de eso, existen la ideacion
y el comportamiento suicida, que no siempre resultan en un desenlace fatal. El intento de suicidio, que incluye
una conducta autoiniciada, la intencidon de morir y un desenlace no fatal, también es considerado como suicidio
por algunos investigadores (Gvion y Apter 2012). En este contexto, segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), aproximadamente 703,000 personas optan por quitarse la vida, y otras cometen acciones suicidas
después de haber experimentado situaciones conflictivas, como enfrentar la pérdida de un ser querido, sufrir
diferentes tipos de abusos o sentirse solas. Esto puede afectar negativamente su salud mental (OMS, 2021).

Ademas de los conflictos de transicion de esta etapa madurativa, surgen diversos eventos y cambios que afectan
tanto al individuo como a sus relaciones. Entre ellos se encuentran factores familiares, violencia, abuso sexual
embarazos tempranos, acoso escolar, dificultades econdmicas, estrés académico, baja autoestima, abuso del
consumo de drogas, trastornos mentales, desesperanza, identidad de género y desnutricién (Ortiz et al., 2019).

Estos factores se presentan en la mayoria de los casos en la poblacion adolescente (Picazo-Zappino, 2014). Segun
Vélez-Pérez et al. (2017), estas variables moldean esta etapa de formacidn y tienen influencia en la trayectoria
de vida de los individuos. Cafién y Carmona (2018) opinan que este periodo es considerado el mas problematico
debido a la aparicién de situaciones que pueden ser dificiles de superar por la sobrecarga emocional, lo que
puede deteriorar la salud mental y llevar a la adopcidn de conductas de riesgo suicida.

Son consideras conductas suicidas aquellas que se dividen en dos aspectos: autolesionarse y el objetivo de acabar
con la vida. La presencia o ausencia de estos elementos determinaran el tipo de conducta suicida, que segin
Rocamora (2013) puede ser: ideacién suicida, intento autolitico, parasuicidio, suicidio frustrado y suicidio
consumado. En general, las conductas suicidas son respuestas para aliviar emociones negativas intensas, como
la desesperanza, la culpabilidad, la verglienza, la hostilidad y la ira. La exposicién frecuente a estas conductas
reduce el temor al dolor fisico y psicoldgico, lo que aumenta las posibilidades de suicidio (Neacsiu et al., 2017).

Entre los posibles factores de riesgo relacionados al fenémeno del suicido y que se ha declarado en este estudio
como variable predictora, estan las Experiencias Adversas en la Infancia (EAI). En este sentido se las define como
situaciones negativas que vulneran la salud mental y en algunos casos la integridad fisica de una persona en la
etapa de la infancia, y que se pueden agudizar ante la ausencia de recursos personales, sociales, familares y
econdmicos (Vega-Arce y Nuiiez-Ulloa, 2017). Es importante destacar que cuanto mas involucrado haya estado
el individuo en estas vivencias, mayor es la probabilidad de que en la adultez se evidencien afectaciones (Boullier
& Blair, 2018; Taylor-Robinson et al., 2018).

Felitti et al. (2019) destacan, al concluir su investigacion, siete categorias de Experiencias Adversas en la Infancia
(EAI) cdmo: abuso fisico, psicoldgico o sexual; violencia hacia la figura materna; convivencia con familiares
adictos, personas con tendencias suicidas o enfermedades mentales, y encarcelamiento de un miembro de la
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familia, con resultados que indican que las personas adultas habian experimentado al menos cuatro de estas EAI
y presentaban un mayor riesgo de enfrentar problemas cémo alcoholismo, consumo de drogas y depresion.

Esta clasificacién ha sido empleada en diversas investigaciones como la desarrollada por Ho et al. (2020), que
con una muestra de 1346 estudiantes universitarios de Hong Kong, China, Taiwan y Japdn evidenciaron que, en
ciertos entornos, la salud mental de jévenes es influenciada por la intensidad de los eventos vividos, mas que
por la cantidad de experiencias y resaltaron tres patrones de exposicion: la mayoria (76.0%) mostré baja
probabilidad de haber tenido experiencias adversas; un 20.6% tuvo exposicion a Violencia Doméstica; y un 3.4%
experimento Disfuncion Doméstica.

Mientras que Wang et al. (2019) indicaron que el 43.9% de los 989 estudiantes universitarios chinos habian
experimentado al menos una experiencia adversa en su infancia y el predictor mas fuerte de ideacion suicida en
la adultez fue el aislamiento/rechazo de los compafieros, seguido por la negligencia emocional y luego por el
bajo nivel socioecondmico. En cuanto a las experiencias adversas infantiles y las ideaciones suicidas, se encontré
gue cuantas mas EAI, mayor probabilidad habia de que los universitarios tuvieran ideas suicidas.

Kiani et al. (2019), determinaron que entre 500 estudiantes universitarios iranies existe una correlacion
importante entre las experiencias adversas en la infancia (abuso de sustancias: psicotrépicas, alcohol, cigarrillo)
y el suicidio, ademas de encontrar una correlacidn significativa entre el suicidio del individuo y la exposicién al
suicidio de un familiar o amigo. Por su parte, Hughes et al. (2019) exploraron nueve tipos de EAls, relaciones
infantiles y seis resultados de salud (iniciacion temprana en el consumo de alcohol, consumo problematico de
alcohol, tabaquismo, consumo de drogas, terapia, intento de suicidio) en estudiantes universitarios de 10 paises
europeos y descubrieron que los riesgos aumentaron con la cantidad de EAI para el intento de suicidio.

En Ecuador, Corral y Diaz (2019) profundizaron en la conexién entre el apego inseguro a los padres o cuidadores
primarios y las experiencias traumaticas en la infancia, como factores que aumentan el riesgo de conductas
suicidas en adolescentes. Los resultados sefialan que las experiencias de trauma infantil estdan marcadas
principalmente por el maltrato fisico y psicolégico, junto con la negligencia por parte de los padres o cuidadores.
Ademas, se establecié una correlacién entre el apego inseguro y los intentos suicidas entre los participantes del
estudio. Es importante destacar que la originalidad de este estudio radica en la medicién de las experiencias
adversas en la infancia como predictoras de las conductas suicidas en una muestra de estudiantes de la
Universidad Técnica de Machala. Esta universidad es la Unica publica en la ciudad y alberga la mayor cantidad de
estudiantes a nivel provincial.

Se espera que los hallazgos de este estudio sean valiosos para aumentar la conciencia en la comunidad
universitaria sobre la necesidad de apoyo emocional y psicolégico desde edades tempranas. Esto podria impulsar
la implementacién de programas de prevencion, atencion en salud mental y la creaciéon de un entorno de apoyo
para el bienestar psicoldgico de los estudiantes, ademas de guiar la creacidon de politicas y recursos para
fortalecer la salud mental estudiantil y mejorar la seguridad y el ambiente en la institucion de educacion
superior.

Tras una investigacion exhaustiva sobre las experiencias adversas durante la infancia y su papel como factores
predisponentes al desarrollo de conductas suicidas en los jovenes, se establecieron los siguientes objetivos:

1. Determinar si las experiencias adversas en la infancia son predictoras de la conducta suicida en jévenes
universitarios.

2. Describir la prevalencia de las EAls y conductas suicidas en la poblacidn universitaria.
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3. Analizar si la experiencia de abuso psicolégico en combinacion con otra EAl predice el desarrollo de un
tipo de conducta suicida.

4. Adicionalmente, analizar si el género es un predictor mayor de tendencia suicida en mujeres que en
hombres.

2. Metodologia

2.1. Tipo de estudio

Para llevar a cabo esta investigacién se declaré un enfoque cuantitativo de alcance correlacional-causal con
disefio transversal lo que significa que la recoleccién de datos fue en un solo punto en el tiempo.

2.2. Participantes

La presente investigacion tuvo curso en la Universidad Técnica de Machala (UTMACH) de la provincia del Oro -
Ecuador en el afio 2023. La poblacidn de estudio fueron los estudiantes universitarios. El criterio de seleccién fue
mediante una técnica de muestreo no probabilistico por conveniencia. Los criterios de inclusion para la seleccién
de los participantes fueron estudiantes de la UTMACH con edad de 18 a 25 afios, que pudieron tener experiencias
adversas en la infancia y conductas suicidas. Los criterios de exclusién son los estudiantes que no acepten el
consentimiento informado y que no respondan todos los items de los reactivos.

2.3. Instrumentos

Para recopilar datos sobre las experiencias adversas de utilizé la versién adaptada por Grellert et al. (2017) del
Cuestionario de Experiencias Adversas de la Nifiez desarrollado por Felitti et al. (1998). Este cuestionario es una
herramienta de autoinforme que contiene 10 preguntas: tres sobre abuso, dos sobre negligencia y cinco sobre
disfuncién familiar con respuestas que se limitan a "si" o0 "no", indicando si el participante experimentd eventos
adversos antes de cumplir los 18 afios, tiene un coeficiente de confiabilidad de 0.95, mientras que para este
estudio la consistencia interna es regular (KR-20 = 0.69).

Para evaluar las conductas suicidas en los jévenes, se utilizé la Escala Columbia para Evaluar el Riesgo Del Suicidio
(C-SSRS). Esta escala es similar a una entrevista semiestructurada y esta disponible en linea de forma gratuita. La
escala tiene opciones de respuesta dicotdmicas, es aplicable tanto de forma heteroaplicada como autoaplicada,
y evalua cuatro aspectos: la intensidad, seriedad, letalidad de la conducta suicida y las conductas suicidas
presentes en el paciente (Al-Halabi et al., 2016).

La C-SSRS ha sido sometida a analisis en tres estudios multicéntricos de doble ciego que involucraron a
adolescentes y ha demostrado sdlidas propiedades psicométricas. Exhibe una alta confiabilidad interna con un
coeficiente alfa de 0.95 y una significativa validez convergente con otros instrumentos validados para evaluar el
riesgo de suicidio (Posner et al., 2011). En cuanto a la consistencia interna del instrumento para esta investigacion
se clasifica como buena (KR-20 = 0.85).

2.4. Procedimiento

Se utilizé la plataforma Google Forms para disefiar el formulario de recoleccidén de datos. Se crearon secciones
separadas para cada instrumento, es decir, una seccidn para el Cuestionario de Experiencias Adversas de la Nifiez
y otra para la Escala Columbia para evaluar la ideacién suicida (C-SSRS), ademas de que se modificé las preguntas
para que ambos instrumentos sean auto aplicables, se incluyd caracteristicas sociodemograficas, informacién de
perfil estudiantil y un consentimiento informado. Asimismo, se llevd a cabo una fase de evaluacién de validez de
contenido, para asegurarse de que el formulario funcionara correctamente y que las preguntas estuvieran libres
de errores tipograficos u omisiones.
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Finalizado este proceso, se envié a la Unidad de Tecnologias de la Informacién y Comunicacion (Tics) de la
universidad y se encargd de disponerlo en linea utilizando la plataforma Google Forms y de esta manera se
anuncio la realizacion del estudio y proporcioné el enlace al formulario a través del correo institucional a la
poblacién universitaria. En este comunicado se destacd laimportancia del estudio y el consentimiento informado
que incluia informacidon sobre los objetivos del estudio, los procedimientos de recoleccién de datos, la
confidencialidad de las respuestas. Ademas, se subrayé la disposicidn para brindar apoyo y acompafiamiento a
cualquier participante que estuviera experimentando dificultades significativas acercandolo al servicio de
bienestar estudiantil. La recopilacion de datos se realizé durante el inicio del mes de julio hasta finales del mes
de agosto del 2023.

Para el procedimiento estadistico se utilizd en primera instancia el software Microsoft Excel para ajustar la tabla
de los datos obtenidos del formulario de Google y el software IBM SPSS Statistics 27.

2.5. Estrategias de analisis de datos

Se utilizd el software IBM SPSS Statistics 27 y la férmula 20 de Kuder Richardson para medir la confiabilidad. En
el primer objetivo, se emplearon tablas descriptivas para mostrar las tasas de prevalencia de
Experiencias Adversas en funcién de las puntuaciones del Cuestionario de Experiencias Adversas en la Infancia
(CEAI) y la conducta suicida evaluada a través del C-SSRS.

Para los objetivos posteriores, se realizd un analisis de regresion logistica binaria para calcular los odds ratios
ajustados y explorar la relacidén entre las conductas suicidas y las experiencias adversas en la infancia; y para
conocer los ajustes de bondad se utilizé la prueba de Hosmer y Lemeshow.

Todos los andlisis se basaron en la conducta suicida como variable dependiente y las experiencias adversas en la
infancia como variable independiente.

3. Resultados y discusion

Es fundamental describir las caracteristicas de la muestra de jévenes universitarios que participaron en este
estudio. La muestra consistid en un total de 416 estudiantes, de los cuales 10 decidieron no responder a las
preguntas, resultando en 406 participantes validos. Estos participantes tenian edades que variaban entre 18 y
25 aios, con una edad media de 20.21 afios y una desviacidn estandar de 2.27.

En cuanto a la composicidn de la muestra por género, predomind el género femenino con 310 participantes
(76.4%), mientras que el género masculino estuvo representado por 96 participantes (23.6%). En relacion a su
estado civil, la mayoria eran solteros/as (356; 87.7%), seguidos por los que estaban en una relacion de noviazgo
(36; 8.9%) v los casados/as (14; 3.4%). Y finalmente, en términos de la afiliacion a facultades, el 43.6% de los
participantes provenian de la Facultad de Ciencias Sociales.

3.1. Frecuencia de conductas suicidas

De la Escala Columbia para Evaluar el Riesgo de Suicidio (C-SSRS), se consideraron Gnicamente 5 de los 10 items
mas relevantes. Estos items muestran que, en respuesta al item 1, aproximadamente mas de la mitad de los
participantes presentaron ideacion suicida (n=245; 60.3%). Por otro lado, en relacién al item 2 que evalua la
consideracion previa de suicidarse, se observa que un poco menos de la mitad de los participantes si habian
tenido estas ideas (n=183; 45.1%). Asimismo, el item 3, que evalua ideas activas de cometer suicidio sin intencion
de actuar, reveld que aproximadamente una tercera parte de los estudiantes afirmaron haberlas experimentado
(n=136; 33.5%). En referencia a la pregunta 7, que evalla conductas autoliticas, la mitad de los participantes
respondieron afirmativamente (n=204; 50.2%). Finalmente, en relacién al item 9 que evalla conductas suicidas,
los resultados reflejan que un porcentaje considerable de los participantes admitié haberlas realizado (n=112;
27.6%). (Ver tabla 1).
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Tabla 1
Frecuencia de conductas suicidas
F %
ftem 1. ¢Ha deseado estar muerto/a o poder dormirse y no volverse a despertar? No 161 39,7
Si 245 60,3
ftem 2. ¢Ha tenido realmente pensamientos de matarse? No 223 54,9
Si 183 45,1
ftem 3. ¢Ha estado pensando en cémo podria hacerlo? No 270 66,5
Si 136 33,5
ftem 7. ¢Te has lesionado o hecho dafio, pero sin intencidn de suicidarte? No 202 49,8
Si 204 50,2
ftem 9. ¢Alguna vez ha empezado a hacer algo para intentar acabar con su vida, pero se detuvo  No 294 72,4
antes de que pudiera hacerlo realmente? Si 112 27,6

Fuente: Datos de investigacion propia

3.2. Frecuencia de experiencias adversas en la infancia (EAI)

Respecto a los resultados derivados del Cuestionario de Experiencias Adversas en la Nifiez (EAI), se seleccionaron
5 items que destacan por su significativa relevancia en los hallazgos. En el item 1, que evalla la experiencia de
abuso psicolégico, se observa que un porcentaje significativo de participantes afirmé haberlo experimentado
(n=127; 31.3%). De manera similar, en relacion al item 2, que se centra en la experiencia de abuso fisico, casi una

tercera parte de los encuestados indicd haber experimentado esta forma de maltrato (n=109; 26.8%).

El item 3, que aborda la experiencia de abuso sexual, revela que un considerable porcentaje de participantes
reportd haber vivenciado esta adversidad (n=124; 30.5%). Por otro lado, el item 4, que refleja la experiencia de
negligencia emocional, muestra que casi la mitad de los participantes admitié haberla experimentado (n=181;
44.6%). En lo que respecta al item 6, que versa sobre experiencias de disfuncion familiar, casi una tercera parte

de los encuestados informd haberlas experimentado (n=132; 32.5%). (Ver tabla 2).

Tabla 2
Frecuencia de Experiencias adversas en la infancia
F %
ftem 1. ¢En tus primeros 18 afios de vida, tu papa, mama, u otro adulto en tu familia con No 279 68,7
frecuencia te ofendian, insultaban, menospreciaban o humillaban o actuaban de tal forma Si 127 31,3
gue temias que fueran a lastimarte fisicamente?
ftem 2. ¢En tus primeros 18 afios de vida, tu papa, mama u otro adulto en tu familia con No 297 73,2
frecuencia te pegaban, golpeaban, empujaban, o alguna vez te golpearon con tanta fuerza Si 109 26,8
gue te dejaron marcas o te lastimaron?
ftem 3. ¢En tus primeros 18 afios de vida, algtin adulto o alguna persona por lo menos 5 afios  No 282 69,5
mayor a ti, tocé indebidamente las partes intimas de tu cuerpo o te pidié que tocaras su Si 124 30,5
cuerpo de alguna forma sexual o intentd tener relaciones sexuales orales, anales o vaginales
contigo?
ftem 4. ¢En tus primeros 18 afios de vida, sentias con frecuencia que en tu familia nadie te No 225 55,4
gueria o pensaba que eras especial o importante, o que en tu familia no tenias una relacion Si 181 44,6
cercana, ni sentias que sus familiares se cuidaban y apoyaban mutuamente?
ftem 6. ¢éEn tus primeros 18 afios de vida, perdiste a tu padre o madre bioldgico debido al No 274 67,5
divorcio, abandono, u otra razén (migracion, muerte, etc.)? Si 132 32,5

Fuente: Datos de investigacidn propia
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3.3. Resultados de la prediccion

3.3.1. Ideacidn suicida

Para el analisis de Regresion Logistica, el bloque 0 revela una probabilidad de acierto del 60.3% en las Variables
Dependientes, bajo la suposicion de que los estudiantes han experimentado tres adversidades en su infancia. El
resultado de la prueba Omnibus para los coeficientes del modelo, con un valor de chi-cuadrado de 57.175, 2
grados de libertad y un valor p de 0.000, indica que el modelo en su conjunto es estadisticamente significativo y
muestra una alta capacidad predictiva. El valor de Pseudo R2 de Nagelkerke sefiala que el modelo explica el
17.8% de la variabilidad de las variables dependientes (0.178), mostrando un buen ajuste segln la prueba de
Hosmer y Lemeshow (X2 = 9.484; gl=2; p. 0.09).

El Modelo Predictivo 1 (ver tabla 3) revela una asociacion significativa y positiva entre las tres variables
independientes (negligencia emocional, abuso sexual y abuso psicolégico) y la variable dependiente "ideacién
suicida". Comenzando con una prediccién mas fuerte, se observa que la variable de mayor influencia es la
negligencia emocional (Wald = 37.537; OR 3.902; p. 0.000). Los estudiantes que experimentan negligencia
emocional tienen una probabilidad 3.902 veces mayor de tener ideacion suicida en comparacidn con aquellos
que no la experimentan.

Tabla 3
Regresion logistica: probabilidad de ideacion suicida
Variables Categorias Odds ratio 95% I.C.
Inferior Superior

Género Femenino Ref.

Masculino 0.475** 0.298 0.756
Negligencia Ausencia Ref.
emocional Presencia 3.902* 2.524 6.033
Abuso sexual Ausencia Ref.

Presencia 3.346* 2.140 5.231
Abuso Ausencia Ref.
psicolégico Presencia 2.702* 1.692 4.315

n 406

Pseudo R2 0.178
Prob > X2 0.001

Nota: * p < 0.001; **p < 0.01; Ref: categoria de referencia
Fuente: Datos de investigacidn propia

De igual manera, la variable abuso sexual también tiene un efecto estadisticamente significativo (Wald = 28.058;
OR 3.346; p. 0.000). El valor de Wald indica que el abuso sexual tiene un impacto significativo en la ideacién
suicida. El Odds Ratio significa que los estudiantes que han experimentado abuso sexual tienen
aproximadamente 3.346 veces mas probabilidades de tener ideacidn suicida en comparacién con las que no han
experimentado abuso sexual.

Por otro lado, el abuso psicolégico también muestra un efecto estadisticamente significativo (Wald = 17.308; OR
2.702; p. 0.000). El valor de Wald (17.308) indica que el abuso psicoldgico tiene un impacto significativo en la
ideacion suicida. EI Odds Ratio significa que las personas que han experimentado abuso psicoldgico tienen
aproximadamente 2.702 veces mas probabilidades de tener ideacién suicida.
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Finalmente, el género masculino es una variable estadisticamente significativa de proteccion ante la ideacion
suicida, es decir que el género masculino tiene aproximadamente 47.5 % menos de probabilidad de experimentar
una ideacién suicida, en comparacion al género femenino (Wald = 9.849; OR 0.475; p. 0.002) (Ver tabla 3).

3.3.2. Conducta suicida

La regresion logistica del bloque 0 sefiala el 72.4% de probabilidad de acierto en las variables dependientes,
aceptando que los estudiantes presentan tres experiencias adversas en la infancia.

La prueba de omnibus de los coeficientes del modelo (X2= 59.575; p-valor = 0.000) sefiala que el modelo en su
totalidad posee significancia estadistica y demuestra una buena capacidad de prediccion.

El valor de Seudo R2 de Naglekerke indica que el modelo propuesto explica el 17.1 % de la varianza de las
variables dependiente (.171) con un buen ajuste de bondad segun la prueba de Hosmer y Lemeshow (X2=2.164;
gl=4; p. = 0.10).

El segundo modelo predictivo (ver Tabla 4) revela que las tres variables independientes (abuso psicoldgico, abuso
sexual y negligencia emocional) estan significativamente relacionadas de manera positiva con la variable
dependiente "conducta suicida". La variable de abuso psicolégico muestra la mayor influencia en el modelo, con
un valor de Wald de 28.724, un Odds Ratio de 3.502 y un valor p de 0.000. A continuacidn, le sigue la variable de
abuso sexual con un valor de Wald de 14.364, un OR de 2.508 y un valor p de 0.000, y finalmente, la variable de
negligencia emocional, que también es significativa, con un valor de Wald de 7.885, un OR de 2.055 y un valor p
de 0.005.

De la misma manera, el género masculino es una variable de proteccidn ante la conducta suicida, es decir que el
género masculino disminuye la probabilidad de la conducta suicida, en comparacion al género femenino (Wald
=4.379; OR 0.545; p. 0.036) (Ver tabla 4).

Tabla 4
Regresion logistica: probabilidad de conducta suicida
Variables Categorias Odds ratio 95% I.C.
Inferior Superior

Género Femenino Ref.

Masculino 0.545** 0.309 0.962
Abuso Ausencia Ref.
psicoldgico Presencia 3.502* 2.215 5.539
Abuso sexual Ausencia Ref.

Presencia 2.508* 1.559 4.035
Negligencia Ausencia Ref.
emocional Presencia 2.055%* 1.243 3.397

n 406

Pseudo R2 0.171
Prob > X2 0.001

Nota: * p < 0.001; **p < 0.05; Ref: categoria de referencia
Fuente: Datos de investigacidn propia

3.4. Discusion

Para esta investigacidon se expone que los datos reflejan que 60.3 % de los participantes presentan ideaciones
suicidas. Estos datos coinciden con un estudio realizado por Muwanguzi et al. (2023) quienes reportaron que el
46.7% de su poblacién de estudio presentaron ideaciones suicidas. También se encontraron porcentajes muy
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superiores al trabajo de Bhatta et al. (2014) hecho en Estados Unidos, donde expresan que de una muestra de
3.156 jovenes, el 19% también reportaron haber tenido ideaciones suicidas.

En cuanto a las conductas autoliticas, se reflejan datos considerables, un 50.2% de jévenes universitarios que lo
han hecho, esto causa preocupacion debido que al comparar con investigaciones de hace dos afios como la de
Grigsby et al. (2020) quienes, del total de la muestra seleccionada, evidenciaron que el 18.26% presentaron
conductas autoliticas, lo que demuestra que esta tendencia suicida ha ido en ascenso y continta agravandose
con el tiempo.

Asi mismo, en el presente estudio, el 27.6% de los participantes manifestaron haber ejecutado algun tipo de
comportamiento suicida. Se puede apreciar datos similares como el de Thompson et al. (2018) quienes reportan
que el 12.5% confirma haber tenido intenciones y acciones suicidas y el 3.3% del total de la muestra si habian
intentado suicidarse. Estos datos resultan inquietantes sobre la prevalencia de comportamientos suicidas en la
poblacion estudiada. El hecho de que mas del 25% de los participantes en el primer estudio y un porcentaje
significativo en el estudio citado hayan informado sobre intenciones o acciones suicidas es un motivo de gran
preocupacion.

Por otra parte, en la prevalencia de EAIls se observa que el abuso psicolégico es la EAl de mayor incidencia con
31.3% de incidencia. Este dato es relevante y guarda similitud con los resultados obtenidos en un estudio previo
realizado por Pournaghash-Tehrani et al. (2021), con una muestra de 487 jévenes universitarios Iranies de
diferentes carreras, y se reporta que el abuso psicoldgico es el segundo evento mas frecuente, con un 31.2% de
incidencia, por lo que no existe mucha diferencia entre estos estudios.

Otra EAI que presenta un indice de incidencia bastante elevado es la de abuso sexual con un 30.5%, que en este
caso es menor en comparacion con el trabajo de Corral y Diaz (2019), que se hizo en el Hospital General de Quito,
donde se reporta que al menos el 50% de los jovenes encuestados vivenciaron abuso sexual. Una cantidad
notablemente elevada que al parecer ha ido disminuyendo al menos en poblaciones similares.

Por otra parte, haber experimentado negligencia emocional en la infancia resulta ser la EAl mds comun en la
muestra poblacional utilizada puesto que representa un porcentaje bastante considerable de 44.6%, esto a su
vez es comparable con otros estudios representando datos similares con una misma poblacién, entre los cuales
es preciso mencionar el trabajo investigativo de Muwanguzi et al. (2023), hecho en Uganda, quienes informan
que mas de dos tercios (68.0%) de los estudiantes universitarios reportan experimentar negligencia emocional
durante su nifiez.

Por ultimo, un 32.5% de los participantes informaron haber experimentado disfuncion familiar en la infancia.
Este porcentaje contrasta con los hallazgos de la investigacion de Tran et al. (2015), quienes observaron que la
incidencia de esta Experiencia Adversa en la Infancia fue ligeramente mayor, alcanzando un 34.6% en su muestra
de estudio. Estas cifras resaltan la variabilidad en la prevalencia de la disfunciéon familiar como una EAl y la
importancia de considerar los diferentes contextos y poblaciones en la investigacidn de este fendémeno.

En cuanto al objetivo de determinar si las experiencias adversas en la infancia predicen conductas suicidas en
joévenes universitarios, este estudio revela hallazgos significativos. Entre ellos, se descata que la experiencia de
negligencia emocional presenta mayor susceptibilidad a que se suscite ideaciéon suicida en los jévenes
universitarios (OR 3.902; p. 0.000); estos datos demuestran concordancia con los de Pournaghash-Tehrani et al.
(2021) que presentan que las personas que experimentaron negligencia en la infancia tienen mas probabilidades
de tener ideacion suicida en comparacion con aquellas que no experimentaron negligencia (OR=3.80 IC del 95%
=[2.48, 5.81]).
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Otras de las EAI que se puede destacar en base a los resultados de esta investigacidn es el abuso sexual que
también representa una variable que produce un impacto significativo al momento de predecir a que se susciten
ideaciones suicidas (OR 3.346), similar al estudio de Bhatta et al. (2014) que destacan que el abuso sexual tiene
una fuerte relacién con la aparicion de ideaciones suicidas en el individuo (OR= 3.0) En otras palabras, las
personas que han experimentado abuso sexual parecen tener un riesgo significativamente mas alto de
experimentar pensamientos suicidas.

El abuso psicolégico es otra de las EAlI que también demuestra que estd fuertemente relacionada con un
aumento significativo en la probabilidad de ideacién suicida (OR 2.702), al igual que Tang et al. (2023) que,
demuestra, en su estudio en jovenes universitarios chinos, que el haber experimentado experiencia de abuso
psicoldgico en la infancia predice en gran porcentaje que se desarrollen ideaciones suicidas (OR=5.77, IC del 95
% = 3.97— 8.38).

En cuanto a la hipdtesis sobre si el género predice la tendencia suicida, se pudo encontrar que el género
masculino no tiene mayor riesgo de presentarse ideaciones suicidas, pero al referirse al sexo opuesto, es decir
las mujeres, si tienen esa tendencia mas elevada de que se susciten en ellas ideaciones suicidas (Wald = 9.849;
OR 0.475; p. 0.002). En contraste con lo mencionado anteriormente, un estudio realizado por Park et al. (2020)
revelan que no se encontraron diferencias significativas en cuanto al riesgo de ideacidn suicida entre las mujeres,
con un odds ratio ajustado (AOR) de 0,957 y un intervalo de confianza del 95 % que oscila entre 0,826 y 1,109.
Por otro lado, se observé un aumento significativo en el riesgo de ideacion suicida en hombres, con un AOR de
1,157 y un intervalo de confianza del 95 % de 1,021 a 1,310.

En relacidn a los resultados sobre las EAls como predictoras del comportamientos suicida, reflejan que el abuso
psicolégico es una variable que predispone este fendmeno (Odds Ratio de 3.502 y un valor p de 0.000). A
diferencia de los resultados de un estudio de Janiri et al. (2018) que se observé una prediccién altamente
significativa entre la variable abuso psicoldgico y la presencia de comportamientos suicidas cuyos resultados
revelaron un Odds Ratio de 1.83 y un valor de p de 0.001. Esto significa que los individuos que informaron haber
experimentado esta EAI, tienen un riesgo 1.83 veces mayor de realizar estos comportamientos.

Ademas, se ha evidenciado que haber experimentado abuso sexual durante la infancia es también un factor que
puede contribuir a que se desarrollen comportamientos suicidas en los jévenes puesto que esta investigacion
arroja datos bastantes preocupantes con un OR de 2.508 y un valor p de 0.000. En este caso se hace comparacién
con un estudio de metaanalisis realizado por Ng et al. (2018) quienes hallaron resultados bastante consistentes
de que el abuso sexual contribuye en que gran parte de los que lo experimentan a temprana edad desarrollen
comportamientos suicidas (OR = 1,89; IC del 95 %: 1,66 a 2,12, p <0,001).

Otra de las EAl que expresa un valor significativo en cuanto a si predice que se susciten comportamientos de
riesgo suicida, es la negligencia emocional en los jovenes universitarios que, a diferencia de la variable de
ideacidn suicida anteriormente expuesta, su valor es menor pero aun importante en relacién a los
comportamientos suicidas (OR de 2.055 y un valor p de 0.005). En comparacidn con el estudio de Kokoulina y
Fernandez (2014), quienes expresan que en relacién con los comportamientos suicidas la negligencia emocional
es un predictor de comportamientos suicidas (OR: 2.1, IC 95%: 1-4.2).

Finalmente, es preciso argumentar que tanto para la variable de ideaciéon suicida como para la de
comportamiento suicida, intervienen de manera significativa tres EAls; negligencia emocional, abuso sexual y
abuso psicoldgico, lo cual demuestra que la poblacién de estudio al haberse vinculado a estas EAls
probabilisticamente es predisponente a que se susciten conductas suicidas. Por otro lado, Bhatta et al. (2014)
durante su estudio encontré que el abuso sexual junto con 3 EAI, es mas influyente en términos de ideaciéon
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suicida y comportamientos suicidas, mientras hay mas EAl aumentan las probabilidades, y depende de cuantas
EAIl, es decir, si una persona ha experimentado tres EAls tiene una probabilidad 7.81 veces mayor (IC del 95%:
2.41-25.37) de intentar suicidarse en algin momento.

4. Conclusiones

Este estudio revela una prevalencia de ideaciones suicidas, conductas autoliticas y comportamientos suicidas
entre los jovenes universitarios, superando las tasas informadas en investigaciones previas. Se identifican las
experiencias de abuso psicoldgico, abuso sexual y negligencia emocional como factores significativos en la
predicciéon de estas conductas suicidas. También se logré distinguir que las mujeres tienen una mayor
susceptibilidad a desarrollar ideaciones suicidas en comparacion con los hombres, lo que resalta la importancia
de considerar el género en los programas de prevencion y tratamiento.

De la misma forma, se demuestra que la acumulacién de multiples experiencias adversas en la infancia aumenta
significativamente el riesgo de intentos de suicidio en la edad adulta. Por lo tanto, es crucial abordar no solo las
experiencias adversas individuales, sino también su acumulacién en la vida de una persona.

De este modo, los hallazgos subrayan la urgente necesidad de abordar estos problemas de salud mental en Ia
poblacién estudiantil, destacando la importancia de detectar e intervenir tempranamente en casos de
experiencias adversas en la infancia. Es esencial que las instituciones educativas y los profesionales de la salud
mental estén mejor preparados para identificar y apoyar a aquellos estudiantes que han experimentado estas
adversidades.

En cuanto a las limitaciones de este estudio, se reconoce que el tamano de la muestra utilizada es reducido. A
pesar de que la Universidad Técnica de Machala tiene mas de 8.234 estudiantes, solo participaron 416 en la
encuesta. En consecuencia, esta muestra podria no representar adecuadamente la diversidad de experiencias y
opiniones de todos los estudiantes de la universidad. De ahi que, se debe interpretar con precaucién los
resultados y reconocer que las conclusiones pueden no aplicarse a toda la poblacién estudiantil. Para futuras
investigaciones, se recomienda utilizar una muestra mas grande y diversa para obtener resultados mas sélidos y
representativos.
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