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Introduccion

El suicidio en jovenes constituye una de las principales causas de muerte en esta poblacidon y un serio desafio
para la salud publica. Sin embargo, aun sigue latente la idea de que hablar con el joven sobre la muerte y abordar

los pensamientos suicidas podria incitarlo a actuar.

Esta situacidon impide alcanzar una asistencia de calidad, puesto que dificulta que los profesionales sanitarios

aborden el tema y que el joven no reciba una intervencién a tiempo'.

Objetivos

Analizar las principales herramientas
y estrategias implementadas por el
personal de enfermeria orientadas a
la deteccidn y prevencion del riesgo
suicida en la poblacion juvenil.

Desarrollo

Seseleccionaron5articulos parasuanalisis:dosrevisiones,unabibliografica
y otra integrativa, dos estudios trasversales y uno cualitativo.

Con objeto de valorar el riesgo suicida, se revisaron 8 escalas de cribaje
de riesgo suicida comunmente utilizadas en poblacién adulta, estimando
la validez en adolescentes®.

Asimismo, se evalud la validez de la herramienta HBSC-SCL como método
Indirecto de cribaje, en contextos donde realizar preguntas directas
no pueda ser posible. Este estudio correlacioné ocho quejas de salud
subjetivas(valoradas porla HBSC-SCL) conlos cuatro items que conforman
la encuesta de riesgo en jovenes de EEUUS,

Tambiénseidentificaronlosfactoresderiesgoy protectoresenlaconducta
suicida que, siguiendo el modelo de resiliencia, establece que disponer de
recursos de proteccidon modera el impacto de los riesgos*.

Asimismo, seis expertos en salud mental identificaron tres pilares para la
accidn preventiva: el reconocimiento de senales de advertencia, establecer
compromiso con el joven y construir una relacion de apoyo (basado en el
enfoque de “dos expertos”)®.

Sobre las intervenciones de la enfermera escolar, Pestaner MC et al.
iIdentificaron los cribados de riesgo en controles rutinarios, la colaboracidn
y comunicacidn con profesionales docentes y sanitarios, formacion
y capacitacidon a personal como “gatekeeper” e Inicio de programas
preventivos en la escuela®.

Metodologia

Serealizé unabusqueda bibliograficade los ultimos diez afios con objetivo de
sintetizar evidencia sobre las actuaciones preventivas enfermeras frente a la
conducta suicida en jovenes. Dicha busqueda fue realizada a partir del portal
de PubMed, empleando los términos MeSH “adolescent”, “nursing”, “suicide”
y combinandolos con términos libres mediante los operadores booleanos
"AND" y “OR" La seleccidn se llevé a cabo mediante una primera evaluacion
del titulo y resumen, continuando por una revision a texto completo de

aquellos estudios potencialmente elegibles (Figura 1).

Figura 1: Flujorama. Elaboracidn propia

Articulos encontrados en Pubmed: n=230

IDENTIFICACION

Articulos descartados:
141 por criterios de temporalidad

Articulos tras aplicar criterios de inclusion
y exclusiéon: n=89

Articulos tras cribado por titulo: n=24 Se eliminaron 65 articulos

SELECCION

Se descartaron 10 articulos al carecer de
relacién con el objetivo del estudio

Articulos seleccionados al haber realizado el
cribado por resumen: n=14

Articulos restantes después de la lectura a
texto completo: n=6

Se eliminaron 8 articulos al no adecuarse
a la tematica selecionada.

ELEGILIBILIDAD

Se excluyé 1 estudio por carecer de calidad
suficiente segun la escala CASPe

Articulos incluidos en la revision: n=5

INCLUSION

Conclusiones

Las enfermeras ejercen su funcidn preventiva en adolescentes mediante
una evaluacidon holistica. La intervencidn enfermera frente a la conducta
suicida en adolescentes debe basarse en el reconocimiento de senales
de alerta, asi como en la identificacion de factores de riesgo y factores
protectores de cada nifio (Tabla 1).

Si bien se disponen de herramientas estandarizadas de valoracidon, estas
solo deben utilizarse como parte de una evaluacidon integral, y nunca de
manera aislada debido a la evidencia limitada de la que disponen.

Desde dispositivos ambulatorios se debe dedicar tiempo a construir una
relacionde confianza, preguntardirectamente sobre pensamientos suicidas
de forma abierta, asi como trabajar en equipo de cara a seguimiento,
derivacion y apoyo.

Si bien las enfermeras escolares estan en una posicidn privilegiada de
actuacion, la situacioén asistencial dificulta que desarrollen un rol efectivo.

Por ello, es necesario aumentar la cantidad de estudios con contribucidn
enfermera que sobre la intervencidn preventiva frente al suicidio.

Tabla 1: Senales de advertencia, factores de riesgo y factores de proteccidén. Elaboracidn propia

Senales de advertencia

Cambios repentinos en el estado animico (abulia, apatia, desesperanza) o el comportamiento
(irritabilidad o comportamientos agresivos)

Amenazas de suicidios directas o indirectas

Obsesidn con la muerte

Aislamiento social

Conductas autodestructivas

Abuso de tdxicos

Problemas de descanso y en la alimentacidn

Dificultades para soportar el dolor

Dificultad para resolver problemas de la vida diaria, tanto en la escuela como en casa

Factores de riesgo

Habilidades de afrontamiento
(afrontamiento centrado en el problema)
Autoestima y autoconfianza

Apoyo social

Exito académico

|ldentidad cultural sélida

Practicas espirituales

Clinica depresiva

Historial de intentos previos de suicidios
Eventos vitales estresantes

Afrontamiento centrado en la emocidn
Problemas en las relaciones interpersonales,
acoso escolar
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