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S PAPAGENO De la evaluacion terapeutica a la prevencion: ideacion suicida y variables clinicas en contexto clinico ambulatorio. m

INTRODUCION OBJETIVOS
Deteccién temprana del Atenciég PISitcolégica 'deac:c’:'t‘i 3:"3'0'3 N°d‘;e|::aa'|'::g:’“ Explorar la gravedad e intensidad de la ideacion suicida y su relacién con factores
: ambulatoria . . . . e . .
riesgo ', clinicos y sociodemograficos en pacientes ambulatorios.
U |
METODOLOGIA \ . Variables:
« Disefio descriptivo transversal uzsfr;b . Sexo e Sit. laboral
e N =70 Pacientes adultos ©N . . e NU i i . s
\ ) « En estado de inicio terapéutico ! 2 SO LGS I Eﬂa?l . ::S;Z;::;g:?‘gz?liares consentimiento
= Eval ion id iOn: C ESRS/PANSI * Media edad = 28.9 anios h ] Inlgas ivil « Antecedentes personales Informado
° Bvaluacion ideacin. - * 53.9% estudiantes > = El) : P :
o Analisis estadistico: SPSS e Nivel educativo ¢ Tratamiento farmacologico
RESULTADOS Factores protectores de la conducta suicida: Intensidad de la conducta suicida: (N=26) CONCLUSIONES
Diferencias en los factores asociados a la conducta suicida:
miedo a muerte, Frec. ideacidn Razones disuasorias de la ideacion e Alta prevalencia de ideacion, lo cual subraya la necesidad de
® Sinideacién @ Con ideacién dolor y de 2 a 5 veces evaluacién sistematica fuera del hospital

° ° 4.2% o o . . . 0 M
sufqlm‘:/fnto dentificar probables e |deaciOn suicida asociada a mayores niveles depresivos,

Desesperanza razones para 4.2%

€s desesperanza y perfiles asociados con aislamiento social.
Ansiedad VIVIr . . . . . . _p
o . o 15 20 25 30 35 34.9% e A pesar de un bajo nivel de intensidad, existen riesgos criticos
1"9232 Izg/sem como Intentos previos, conductas preparatorias y autolesiones.
Descripcion de la conducta suicida: apoyo social y familiar ' V- e Factores interpersonales como elementos clave, actuan como
‘ntento 30.2% R vulnerabilidad ante la desconexidon o como proteccidén ante el

consistentes dpPOoyo social.
95.8%

Depresion

responsable de

. . familia otros . . ..
- Intent. inter 22.2% Control ideac. Mot ideacion

50

autoles no sucia.

FORTALEZAS

e Aplicabilidad clinica, obteniendo datos sobre poblacion

No intenta controlar

40 40
. , Caracterizacion clinica de la ideacién suicida: 30 30 ampulatoria.
. . , 20 . . : : . :
comp. prepat int. abortd. incapaz control N  control facil 20 e |dentificacion de grupos de riesgo en situacion de posible
Deseo de muerte 100% | | 0 riesgo suicida
Rasgos de personalidad asociados a la ideacién suicida: o . - e Enfoque preventivo ya que permite estudiar las variables en
Ideac. suic. inespecifica 65.4% °
estados prematuros.
©® con ideacién sin ideacion i o { v
Evitativo Metodo ' 38.5% control algun. dif control poca Dif QQ\O‘
Depresivo o,
, Intencion 11.5%
Dependiente
Autodestructivo Duracion ideacion N . .
Paranoide Plan 3.8% Fugaz e E| tamano de muestra es demasiado bajo para extrapolar
LB resultados a poblacion general
Narcisista‘ Al | s . t | | bld d d | t d
5 = = =0 i = 60 70 Caracterizacién sociodemografica: Menos 1h o re,a lzarse en un unlf:o cen ro., a aplicabilida el estudio
326} | | - | podria verse mermada si se cambia el contexto.
“p. l.-,, f- Las variables sociodemograficas analizadas no mostraron

De1la 4h 21.4%

E? e El uso exclusivo de autoinformes puede sesgar datos debido a
y presencia de ideacion suicida. deseabilidad social o a falta de entrevistas.
G

diferencias estadisticamente significativas en funcion de la
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persistentes 7.2%
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