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Resumen

Investigaciones recientes resaltan el aumento alarmante de la conducta suicida a nivel mundial. En el contexto peruano, el
incremento en los casos de suicidio y la falta de herramientas de deteccion basadas en evidencia constituyen un desafio
significativo. Laidentificacion temprana de laideacion suicida resulta crucial para prevenir el suicidio, y es fundamental contar
con herramientas que permitan realizar interpretaciones sélidas e inferencias a partir de los datos obtenidos. El propédsito
de este estudio fue evaluar un modelo explicativo para la ideacion suicida en relacidn con la depresion y la ansiedad. La
muestra estuvo compuesta por 86 profesionales de la salud que trabajaron durante el afio 2023, seleccionados mediante
un método de muestreo de bola de nieve y criterios de inclusion. Se encontré que la ideacidn suicida esta influenciada por la
ansiedad y la depresion en el personal de salud. Ademas, se observd una influencia significativa de las puntuaciones del IFIS
en la depresidn (B=0.63; p=0,041), mientras que en este estudio no se encontrd una influencia significativa en la ansiedad
(B=0.17; p=0,041), con un tamario de efecto notable. En conclusion, se determina que el modelo basado en la ansiedad y la
depresion en relacion con la ideacion suicida es dptimo.

Palabras clave: Ideacidn suicida, Profesionales de la salud, Salud mental, Suicidio.

Abstract

Recent research highlights the alarming increase in suicidal behavior worldwide. In the Peruvian context, the increase
in suicide cases and the lack of evidence-based detection tools constitute a significant challenge. Early identification of
suicidal ideation is crucial to prevent suicide, and it is essential to have tools that allow robust interpretations and inferences
to be made from the data obtained. The purpose of this study was to evaluate an explanatory model for suicidal ideation in
relation to depression and anxiety. The sample consisted of 86 health professionals working during the year 2023, selected
using a snowball sampling method and inclusion criteria. Suicidal ideation was found to be influenced by anxiety and
depression in health personnel. In addition, a significant influence of IFIS scores on depression was observed (p=0.63;
p=0.041), whereas no significant influence on anxiety was found in this study (B=0.17; p=0.041), with a notable effect size. In
conclusion, the model based on anxiety and depression in relation to suicidal ideation is determined to be optimal.

Keywords: Suicidal ideation, Health professionals, Mental health, Suicide.
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INTRODUCCION

Segun la Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS, 2021), el suicidio constituye un
serio problema de salud publica a nivel global,
con aproximadamente 700,000 fallecimientos
anuales, presentando tasas mas elevadas
entre individuos de 15 a 29 arfos. El término
“ideacion suicida” se utiliza para describir los
pensamientos y comportamientos relacionados
con la autoeliminacion, aunque no existe una
definicion precisa ni una taxonomia que abarque
todo el espectro suicida. De acuerdo con
Krieger (2011), las experiencias vividas en un
entorno social y ecoldgico especifico tienen una
influencia determinante en la salud y enfermedad
del individuo.

La ideacion suicida (IS) abarca una gama
de pensamientos, deseos y preocupaciones
relacionadas con la muerte y el suicidio, siendo
un fendmeno ampliamente extendido en la
poblacion general. Esta puede manifestarse de
forma activa, con pensamientos concretos de
autoeliminacién, o de manera pasiva, expresando
un deseo de morir o simplemente desaparecer
(Bafios-Chaparro et al., 2020). La prevalencia de
la IS en un metaanalisis y revision sistematica
en la poblacion general europea demostrd
una mayor prevalencia a lo largo de la vida de
deseos de morir (20 %) e ideacidon suicida (9
%) en comparacidn con la planificacién del
suicidio (2 %) vy los intentos de suicidio (3 %).
Asimismo, Bafios-Chaparro et al. (2021), en otro
metaanalisis, indicaron una prevalencia del 11 %
de ideacion suicida (IS) pasiva a lo largo de la
vida en la poblaciéon general, encontrando que
estaformade IS se asociaba con otros problemas
psicoldgicos y con intentos de suicidio.

En el contexto peruano, un estudio realizado
en adolescentes durante la pandemia reveld
que el 21 % expresd haber tenido pensamientos
suicidas (Bafios-Chaparro et al., 2020). Ademas,
en los Ultimos tres afios, la frecuencia de
suicidios consumados en Per( ha experimentado
un incremento, con un promedio de 2 suicidios
diarios cada afio (Bafios-Chaparro et al., 2021).

Son diversos los factores que influyen en la
salud mental del individuo a lo largo de su vida,
destacando entre ellos la depresion y la ansiedad
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(He et al,, 2023). En un estudio sobre ideacidn
suicida y su relacién con sintomas depresivos,
desgaste laboral y consumo de sustancias en
residentes médicos, el 13 % (n=41) reportd haber
tenido ideas pasivas de muerte recientemente,
mientras que el 14 % (n=43) menciond haber
tenido ideas suicidas activas, con una proporcion
mayor de mujeres (67.4 %) que de hombres (32.6
%) (Lozano-Mundo et al., 2022).

Segln Lozano-Mundo et al. (2022), las mujeres
son quienes mas frecuentemente experimentan
ideacion suicida, mientras que el personal
sanitario, segun Tugnoli (2022), es uno de los
grupos mas afectados por este fendmeno. La
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) informa
que la prevalencia de ideacion suicida entre
los profesionales sanitarios es del 9.8%, lo que
plantea la necesidad de investigar los factores
asociados a este problema (OPS, 2021).

El estudio de Lozano-Mundo (2022) sefiala que
el suicidio es la segunda causa de muerte mas
comun entre los médicos residentes, mostrando
una incidencia de ideacidon suicida mayor en
este grupo demogréafico en comparacion con
la poblacion general. La ideacidn suicida se ha
vinculado repetidamente con tres caracteristicas
en los residentes: trastorno por consumo de
alcohol, sindrome de burnout vy tristeza.

La informacion sobre casos en América Latina
es escasa. Jiménez-Ldépez et al. (2014) llevaron a
cabo un estudio longitudinal con 108 residentes
de diversas especialidades médicas en un
hospital mexicano, utilizando el inventario de
depresion de Beck y la escala de riesgo de
suicidio de Plutchik. Descubrieron que el riesgo
de suicidio aumentd del 1.9% al 7.4% seis meses
después del inicio de la residencia. Ademas,
Denis-Rodriguez et al. (2017) examinaron tres
estudios de Paraguay, Ecuador, Perl, Colombia
y México publicados entre 2003 y 2017 en un
metaanalisis.

La investigacidn actual reviste importancia por
su impacto en la sociedad. Basandonos en un
modelo que relaciona la ideacion suicida con la
depresion y la ansiedad en el personal de salud
de Tacna, podemos evaluar la influencia de estos
factores en la ideacion suicida.



METODO

Disefio de Investigacién

El disefilo de investigacion adoptado es
multivariado, dado que se emplearan tres
variables, de las cuales dos son exdgenas y una
es enddgena. Se trata de un estudio transversal,
ya que la recopilacion de datos se llevd a cabo
en un solo momento, y prospectivo, siguiendo un
enfoque futuro (Supo, 2015), con la participacidn
de 86 profesionales de la salud que ejercen en la
localidad de Tacna.

Participantes

La muestra estuvo constituida por 86 profesio-
nales de la salud que estaban activos durante
el aflo 2023 en la regidon de Tacna. De estos, 27
eran hombresy 59 mujeres, representando diver-
sas disciplinas profesionales. La edad promedio
fue de 42.5 afios, con una desviacion estandar de
13.8, y oscilé entre los 20 y 67 afos. Las profe-
siones de los participantes abarcaban diversos
campos de la salud, incluyendo medicina, odon-
tologia, enfermeria, obstetricia, psicologia, nutri-
cidn, técnico en enfermeria, tecnologia médica y
farmacia.

Instrumentos

El Inventario de Frecuencia de Ideacion Sui-
cida (IFIS) fue validado en el contexto peruano
por Bafios-Chaparro (2020). Este instrumento se
disefid con el propdsito de medir la frecuencia
de la ideacion suicida a lo largo de un periodo
de un ano, segln lo documentado por Castillejos
et al. (2019). El IFIS consta de cinco items, cada
uno calificado en una escala que va desde 1 (nun-
ca) hasta 5 (casi todos los dias), con un punto
medio de 3 (algunas veces). La puntuacién to-
tal varia entre 5 y 25 puntos, siendo los punta-
jes mas altos indicativos de una mayor gravedad
del problema, segin lo mencionado por Chang
et al. (2017). Para evaluar la validez factorial del
instrumento, se llevd a cabo un Analisis Factorial
Confirmatorio (AFC), arrojando indices de ajuste
aceptables, con un CFl (Comparative Fit Index)
de 0.950, un RMSEA (Root Mean Square Error of
Approximation) de 0.184 y un SRMR (Standardi-
zed Root Mean Square Residual) de 0.0409.

El Generalized Anxiety Disorder-2 (GAD-2) fue
validado en el contexto peruano por Bafnos-Cha-
parro (2022). Este instrumento se utiliza para
evaluar la intensidad de los sintomas de ansie-
dad experimentados durante los Ultimos 15 dias.

Consiste en dos items con respuestas de tipo
Likert, donde la puntuacidon total varia de 0 a 6
puntos, siendo los puntajes mas altos indicativos
de una mayor intensidad de sintomas. Segun lo
documentado por Jiménez-Ldopez (2014), la es-
cala se puntua utilizando una escala de tipo Li-
kert de 4 puntos, que va desde 0 (hunca) hasta
3 (casi todos los dias). Para analizar la validez
factorial del instrumento, se realizé un Analisis
Factorial Exploratorio (AFE), obteniéndose indi-
ces de ajuste que incluyen un TLI (Tucker-Lewis
Index) de 1.03, un X2 de 0.00 y un GL (Grados de
Libertad) de -1. Ademas, se encontraron valores
de Bartlett inferiores a 0.01y un KMO (Kaiser-Me-
yer-Olkin) de 0.500.

El Patient Health Questionnaire-2 (PHQ-2)
fue validado en Peru por Bafnos-Chaparro, et al.
(2021). Este instrumento se emplea para eva-
luar la sintomatologia depresiva experimentada
durante las Ultimas dos semanas. Consiste en
dos indicadores con un total de 6 puntos, y su
puntuacion se correlaciona positivamente con la
intensidad de los sintomas depresivos. Se llevd
a cabo un Anélisis Factorial Exploratorio (AFE)
para examinar la validez factorial del PHQ-2.
Los indices de ajuste obtenidos incluyen un TLI
(Tucker-Lewis Index) de 1.03, un X2 de 0.00 y gl
(grados de libertad) de 1. Ademas, se encontra-
ron valores de Bartlett inferiores a 0.01y un KMO
(Kaiser-Meyer-Olkin) de 0.500.

Procedimiento

Los datos fueron recopilados a través de un for-
mulario de Google, tras obtener el consentimien-
to informado de los participantes durante un
periodo de 30 dias. Posteriormente, se procedid
a procesar los datos en una hoja de célculo de
Microsoft Excel 2019, donde se llevaron a cabo
analisis de varianza para realizar una depuracion
minuciosa de los datos. Ademas, se empled el
software estadistico de acceso abierto JAMOVI
2.3.26.0, con el paquete SEM, para el procesa-
miento adicional de la informacion.

Analisis de datos

Se utilizé la plataforma estadistica Jamovi ver-
sién 2.3.28 Solid. Se llevaron a cabo analisis de
correlacion y modelos de regresion con el pro-
posito de explorar las relaciones y la capacidad
predictiva entre estas variables. Para evaluar la
bondad de ajuste de los modelos, se procedid
a analizar el modelo explicativo de la ideacidn
suicida, considerada como la variable enddgena,
en relacién con la ansiedad y la depresion, que
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actlan como variables exégenas, en el personal
de salud de Tacna, se emplearon pruebas como
la x2/gl, los coeficientes de ajuste aproximados
(CFI, TLI, RMSEA, RSMR) vy los coeficientes de
beta. La utilizacion de Jamovi permitid realizar

Tabla1
Analisis del modelo explicativo de la ideacion suicida basado en la ansiedad y depresion en personal
de salud de Tacna.

pruebas estadisticas adicionales y presentar de
manera efectiva los resultados mediante graficos
y tablas.

RESULTADOS

Modelo

0.041
propuesto

1.00 1.00

0.66

0.05 0.00 WLSMV

De acuerdo con los resultados presentados en la tabla 1, se observa que el valor de X2/gl se encuen-

tra dentro de los rangos aceptables. Ademas, se
constata que tanto el CFl como el TLI cumplen
con los estandares de aceptacion, segun lo in-
dicado por Escobedo, Hernandez, Estabene vy
Martinez (2016) para el CFl y por Ruiz, Pardo y
San Martin (2010) para el TLI. Asimismo, el SRMR
también se encuentra dentro de los limites acep-
tables, segun los criterios establecidos por Es-

cobedo, Hernandez, Estabane y Martinez (2016).
En cuanto al RMSEA, su valor también es con-
siderado aceptable. Por consiguiente, se puede
concluir que el modelo explicativo presentado en
la Figura 1 es valido.

Figura1
Modelo explicativo de la ideacion suicida basado

en la ansiedad y depresion en personal de salud de Tacna.

u@'

Tabla 2
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Frecuencias de depresion en personal de salud de Tacna.

. . Female 56 65.1%
Sin trastorno depresivo
mayor
Male 24 279 %
) Female 4 47 %
Con trastorno depresivo
mayor
Male 2 23%

De acuerdo con los datos presentados en la tabla
2, se observa que, de los 86 participantes, 80 no
presentan trastorno depresivo mayor, mientras
que 6 muestran sintomas de este trastorno.

Tabla 3

Dentro de este grupo de 6 participantes con
sintomas, 4 son mujeres y los 2 restantes son
hombres.

Frecuencias de ansiedad en personal de salud de Tacna.

Femenino 54 62.8%
SIN trastorno de ansiedad
generalizada
Masculino 25 291%
Femenino 6 7.0%
CON trastorno de
ansiedad generalizada
Masculino 1 1.2%

De acuerdo con los datos presentados en la tabla
3, se observa que, de los 86 participantes, 79 no
presentan trastorno de ansiedad generalizada,
mientras que 7 muestran sintomas de este

Tabla 4

trastorno.Dentro de este grupode 7 participantes
con sintomas, 6 son mujeres y el restante es un
hombre.

Frecuencias de ideacidn suicida en personal de salud de Tacna.

Femenino 56 65.1%
Sin Ideacion Suicida

Masculino 25 29.1%

Femenino 4 47%
Con Ideacién Suicida

Masculino 1 1.2%




Segun la tabla 4 de los 86 participantes, 81 no
padecen Ideacién Suicida y 5 cuentan con la
sintomatologia, de los cuales 4 son mujeres y el
resto varones.

DISCUSION

La importancia de evaluar la ideacion suicida y
otros trastornos mentales en la atencion primaria
radica en su papel fundamental para reducir
su prevalencia y abordar tempranamente su
desarrollo. En el contexto peruano, los suicidios
consumados estan en aumento y la practica
clinica adolece de herramientas de evaluacion
psicométricamente validadas para la poblacidn
local. En el marco de esta investigacion, se ha
constatado que la relacion entre la ansiedad
y la ideacidn suicida es minima, registrando un
coeficiente de correlacion de 0.17. Sin embargo,
esta perspectiva se contradice con hallazgos
previos, como los de Husky et al. (2016) en
residentes franceses, quienes encontraron una
asociacion entre la ideacion suicida y trastornos
como el obsesivo-compulsivo y el estrés
postraumatico, este Ultimo incluido en el grupo
de trastornos de ansiedad. Por otro lado, Lozano-
Mundo et al. (2022) hallaron en su estudio en
México una relacion directamente proporcional
entre los sintomas de ansiedad y el insomnio,
con un riesgo cinco veces mayor de desarrollar
ideas suicidas. Asimismo, de acuerdo con los
resultados de Vargas-Terrez (2015) en médicos
residentes, el 8% presentd ideacion suicida
positiva, en comparacion con el 5.8% registrado
en esta investigacion.

Desde una perspectivaestructural,Heetal.(2023)
exploraron un modelo multivariado que examina
la relacion entre la injuria moral, la depresion y
la ideacidn suicida. Encontraron que la depresion
ejerce un efecto significativo tanto directo (B =
0.737,p < 0.001) como indirecto (efecto mediador:
3.907 + 1.726 + 1.453) sobre la ideacidén suicida.
Ademas, el 49.9% de |la varianza total se atribuye a
la depresiony el 22.1% a la ansiedad. Aunque este
modelo respalda la asociacion entre la depresion
y laideacion suicida, no se encontré significancia
con respecto a la ansiedad. Por tanto, es crucial
ampliar la investigaciéon para fortalecer las
medidas preventivas y abordar las limitaciones
del estudio, como el tamarfo y la diversidad de la
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muestra, ya que estos aspectos podrian sesgar
el modelo. Se recomienda, en consecuencia,
una mayor diversidad en la muestra para una
investigacion mas completa.

Unadelasprincipaleslimitacionesidentificadasen
este estudio es el acceso a la muestra de estudio,
lo cual se ve condicionado por la naturaleza de los
profesionales de la salud. Ademas, la recoleccion
de datos se llevd a cabo de manera virtual, en
entornos externos a las instituciones donde
los participantes desempenan sus labores.
Por otra parte, el tamafio de la muestra podria
considerarse insuficiente para los modelos de
Ecuaciones Estructurales (SEM, por sus siglas
en inglés), ya que se recomienda que sea de
una magnitud mayor. A pesar de esta limitacion,
se optd por utilizar el estimador ULS (Minimos
Cuadrados No Ponderados) adecuado para
muestras pequenas y en ausencia de normalidad
multivariada. Ademas, se emplearon versiones
abreviadas de los instrumentos de medicidn, lo
que podria influir en la profundidad y precision
de las mediciones obtenidas.

CONCLUSIONES

Segun lo establecido en el presente estudio, se
identificé una asociacion significativa entre la
depresion y la ideacion suicida, como lo indica el
coeficiente B de 0.63. Por el contrario, en el caso
de la ansiedad, no se encontrd una asociacion
significativa, ya que el coeficiente B fue de 0.017.
Ademas, se concluye que, para desarrollar
un modelo que considere la ideacién suicida
como variable enddgena, es crucial tener en
cuenta diversos factores que influyen en este
tipo de pensamiento y determinar la naturaleza
de su relacion con la ideacidon suicida. Esto es
fundamental para proponer intervenciones
preventivas en el ambito de la salud mental y
comprender sus implicaciones en el desarrollo
personal y profesional de los individuos.
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