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Resumen
La ideación suicida se define como la aparición de pensamientos que están relacionados con darle fin a la vida propia. Este trabajo tuvo como objetivo identificar la presencia de estados depresivos e ideación suicida en adolescentes, para posteriormente determinar una relación entre ambos. La población estuvo conformada por 57 estudiantes de entre 13 y 15 años, pertenecientes a una telesecundaria. Para evaluar la depresión se usó el Inventario de Depresión de Beck II (BDI-II) y la Escala de Intencionalidad Suicida de Beck (SIS) para determinar características de la tentativa suicida. Los resultados mostraron que existe una mayor prevalencia de depresión e ideación suicida en las mujeres, asimismo, la edad con mayor nivel de estados depresivos fue los 15 años, donde el 50% presentó una ideación suicida moderada. Finalmente, se estableció una correlación positiva entre la depresión y la ideación suicida, demostrando que a mayor depresión mayor ideación suicida en los adolescentes.
Palabras clave: estudiantes de secundaria, suicidio, depresión.

Abstract
Suicidal ideation is the appearance of thoughts related to ending one's life. This research aimed to identify the presence of depressive states and suicidal ideation in adolescents, to find a correlation between these variables. The participants were 57 students between 13 and 15 years old from a distance-learning secondary school The Beck Depression Inventory-II (BDI-II) and the Beck Suicidal Intention Scale (SIS were used to assess depression and determine the characteristics of the suicide attempt. The results demonstrate a higher prevalence of depression and suicidal ideation in women, likewise, the age with the highest level of depressive states was 15 years old, where 50% presented moderate suicidal ideation. Finally, a positive correlation was established between depression and suicidal ideation.
Keywords: secondary students, suicide, depression.
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Introducción
La revisión etimológica de la palabra suicidio nos lleva a los vocablos latinos sui, que significa a sí mismo, y cidium, que significa matar; por lo que entendemos la definición de esta palabra y sus derivados (por ejemplo, suicidarse) como una conducta autodestructiva con intención en la que el individuo está consciente de que, ya sea por omisión o acción propia, puede disminuir su integridad o inclusive llegar a ocasionar su propia muerte (López, 2020). 
Los factores que pueden llevar a una persona a cometer dicha acción pueden ser de diferentes índoles, haciendo que diversas instituciones que procuran la salud de las personas se interesen en el carácter preventivo de este tema, realizando estudios que busquen sus principales causas (Cretu, 2022). A su vez, las conductas suicidas frecuentemente están asociadas con manifestaciones de estados depresivos, es decir, sentimiento constante de tristeza y/o angustia acompañada de la sensación de no poseer el control sobre dichas emociones y pérdida del interés en actividades que usualmente disfruta el individuo, lo que se manifiesta en un cambio de conducta notorio por quienes le rodean (Orsolini et al., 2020).
De acuerdo con el Manual Diagnóstico y Estadístico de los Trastornos Mentales (DSM-5), los trastornos depresivos tienen como rasgo común la presencia de un ánimo triste, vacío o irritable, acompañado de cambios somáticos y cognitivos que afectan significativamente a la capacidad funcional del individuo. Dentro de estos trastornos existen diferenciaciones en la duración, la presentación temporal o la supuesta etiología. (APA, 2014)
En México, la mortalidad por suicidios ha aumentado de manera sostenida desde hace más de 40 años. La tasa pasó de 1.13 suicidios en 1970 a 5.31 suicidios en 2017. Este incremento se presentó principalmente en jóvenes. El suicidio es la tercera causa de muerte en el grupo de edad de 15 a 29 años, solo por detrás de los homicidios y accidentes de vehículo automotor; entre los 10 y 19 años, es la primera causa de muerte para mujeres y la tercera para hombres (Cervantes y Montaño, 2020). La tasa de mortalidad por suicidio en el grupo de edad de 10 a 19 años se triplicó a nivel nacional (de 1.56 suicidios por cada 100.000 adolescentes en 1990 a casi 5 en 2015). Se estima además que, por cada suicidio consumado, hay de 10 a 20 intentos, los cuales se encuentran frecuentemente en comorbilidad con trastornos mentales como la depresión (Madrigal et al., 2019; Dávila y Luna, 2019).

El suicidio se trata de un tema que merece especial atención por las estadísticas que evidencian un riesgo mayor en los adolescentes, sector poblacional al que se atribuye especial cuidado y atención en multitud de teorías sobre el desarrollo humano y social, por la importancia y complejidad de la etapa de crecimiento en la que se encuentran (Valdez et al., 2020).
De acuerdo con Ram et al. (2018) la estructura familiar es un factor que incide en las conductas suicidas. En su estudio, la ausencia de la figura paterna y la disfuncionalidad de los hogares fueron constatadas en el 100% de los casos. En general, cuando los adolescentes consideran que su familia es disfuncional, la probabilidad de riesgo suicida sería dos veces mayor con relación al de los adolescentes que la consideran funcional.
Por otro lado, la ideación suicida puede definirse como la aparición de pensamientos que están relacionados con darle fin a la vida propia (Uğur & Polat, 2021). También hace referencia a todo aquel pensamiento enfocado a desestimar el sentido de la vida, el anhelo por acabar con la vida propia, la planificación de las acciones suicidas y fantasías en torno a la muerte (Laufer, 2018; Cha et al., 2018). 
A diferencia de las etapas previas al suicidio consumado, donde bien pueden presentarse con mayor o menor medida conductas de riesgo para la integridad del individuo, cuando se habla de ideación se entiende que la persona ya ha pasado por la búsqueda de las herramientas que puedan ayudarlo a conseguir quitarse la vida (Ram et al., 2018).
Respecto a las diferencias por sexo, se ha establecido que el suicidio se consuma menos en las mujeres al ser comparadas con los hombres en la población adolescente, lo cual es lo opuesto respecto a los datos reportados sobre la ideación suicida, donde la prevalencia es mayor en mujeres que en los varones, lo anterior es conocido como la paradoja de género del comportamiento suicida. (Roh et al., 2018).
Al analizar estos fenómenos con respecto a la edad, se ha observado un aumento constante en la frecuencia de suicidio desde que se es un infante hasta que se es un adolescente, lo anterior podría explicarse por el hecho de que las psicopatologías aumentan durante la etapa de la adolescencia (Dey et al., 2018). 
Hace más de 50 años, la Organización Mundial de la Salud (OMS) propuso que la adolescencia abarcaba de los 10 a los 20 años, señalando que, aunque comenzaba con la pubertad, el punto final no estaba tan bien definido (Sawyer et al., 2018).  Las personas que empiezan esta etapa se caracterizan por la búsqueda de identidad y el logro de una transición hacia la adultez joven, de modo que sus círculos sociales más cercanos y comunidad lo acepten como individuo sano y funcional (Drury, 2019).
De acuerdo con Méndez (2020), la adolescencia se caracteriza por una serie de eventos universales en el físico de los menores, entre los que se destacan: crecimiento corporal, aumento de peso, estatura, cambios en la forma y dimensiones corporales, aumento de masa y fuerza muscular, situación más marcada en el varón.
Al mismo tiempo, el adolescente debe enfrentarse a diversos problemas entre los que destacan la inseguridad física al empezar a sentir la necesidad de aprobación de los demás, la falta de comunicación con los adultos, tras envolverse en su mundo y mostrarse poco expresivos, además, experimentan emociones fuertes, puesto que desean probar cosas nuevas, comienza a ser complicado dominar cada paso que dan (Mendo et al., 2019). 
Esta etapa del desarrollo puede volverse una fase difícil para los jóvenes, ya que su cuerpo y mente se encuentra en una transformación importante que puede ocasionar confusión tanto para sí mismos como para las personas adultas que conformen sus redes de apoyo, pudiendo tener dificultades en entender varias de las reacciones producidas por estos cambios (Vicario & Molinero, 2022).
Cabe hacer mención de que el desarrollo mental corresponde en muchos casos con una exitosa integración social, que permita transitar de la seguridad que el núcleo familiar ha proveído al infante hacia la seguridad producto de encontrarse a sí mismo como un ser individual (Crone & Fuligni, 2020). Puesto que es aquí donde se construye el pensamiento operacional formal, se es capaz de filosofar y construir una identidad, pero para ello debe contarse con una red de seguridad que permita atravesar los altibajos que catalogan al adolescente arquetípico como impulsivo, hipersensible, susceptible, emotivo, impaciente y apasionado (Petrescu et al., 2019).
Actualmente, se han propuesto criterios para diagnosticar la depresión antes de la pubertad sin importar el sexo. Entre tales criterios se consideran: tener sentimientos constantes de tristeza, ansiedad, desesperanza y pesimismo; sentir culpa, inutilidad, irritabilidad, inquietud, pérdida de interés en las actividades o pasatiempos que antes se disfrutaban. Del mismo modo, puede presentarse fatiga y falta de energía, insomnio o dormir demasiado, comer excesivamente o perder el apetito, pensamientos suicidas o intentos de suicidio, entre otros (Maurer et al., 2018; Abdullah, 2020).
De manera específica, los jóvenes deprimidos pueden manifestar sus síntomas mediante las siguientes conductas: tristeza frecuente, desesperanza, incapacidad para disfrutar de actividades, aislamiento social, comunicación pobre, baja autoestima y sentimiento de culpa, irritabilidad, hostilidad, dolores de cabeza y de estómago, ausencias frecuentes del colegio o un bajo rendimiento escolar (Schneider et al., 2022). 

Dentro de los factores de riesgo asociados a la ideación suicida se debe tomar en cuenta la edad, esto debido a que para los menores de 14 años el contexto familiar es el de mayor incidencia, a la par de la presencia de trastornos psiquiátricos  (DeVille et al., 2020). Mientras que, en el caso de edades superiores, se hablaría de una verdadera conjunción dinámica, puesto que la aparición de un factor de riesgo asociado con las ideas suicidas no debe considerarse el único factor asociado directamente ni el causal directo (Ho et al., 2022). De este modo, pueden desglosarse las características que aumentan las probabilidades de padecer conductas suicidas. 
En primer lugar, se pueden mencionar los factores biológicos, los cuales están ligados a las alteraciones en la regulación de neurotransmisores, que desempeñan una función importante en la regulación del humor; específicamente el caso de los bajos niveles de serotonina disminuidos en el líquido cefalorraquídeo (Calati et al., 2020). Al respecto, se ha enfatizado que todo aquello que disminuye la síntesis de la serotonina aumenta la vulnerabilidad de un niño en transición a la pubertad y del futuro adolescente; factores psicológicos dentro de los cuales están la sintomatología depresiva y una baja autoestima, lo cual resulta en una visión distorsionada del mundo, pensamientos negativos sobre sí mismo, baja tolerancia a la frustración, situaciones que hacen que los jóvenes sean más vulnerables para generar pensamientos y conductas suicidas (Yearwood et al., 2021)
Por otro lado, están los factores familiares, como ser testigo de violencia, vivir eventos traumáticos (por ejemplo, abuso sexual), perder personas cercanas entre otros (Benczkowski et al., 2020). Aunado a lo anterior, en la literatura se ha mencionado que la ausencia de apoyo familiar y de calidez familiar son los principales factores de riesgo de la conducta suicida, asociado directamente con la posible autopercepción de ser descartable e innecesario dentro del grupo en que se desenvuelve la persona, hecho que pudiera desembocar en un aislamiento que a su vez reduzca sus posibilidades de recibir ayuda (Boyd et al., 2021).
Finalmente, los factores sociales que aluden a situaciones negativas en el colegio han aumentado el riesgo de suicidio en niños debido a que, mientras están en medio del proceso de maduración cognitiva, están lidiando con la presión negativa de sus pares, problemas con sus compañeros, malos resultados académicos y soledad (Javed & Munawar, 2021).
Por el contrario, también existen factores de protección entre los que destacan la calidad de las amistades (Livesey, 2018; Pereira et al., 2018), un estatus positivo y bien valorado en el grupo de iguales (Biswas et al., 2020), adecuada comunicación familiar (Zisk et al., 2019) y elevada autoestima (Wan et al., 2019).
Metodología
El estudio es correlacional de tipo transversal, se trabajó con un muestreo no probabilístico por conveniencia, la población estuvo compuesta por estudiantes de telesecundaria del estado de Veracruz, con un total de 57 participantes de ambos sexos con edades entre los 13 y 15 años, constituida por 34 hombres (61%) y 23 mujeres (41%).
Se empleó el Inventario de Depresión de Beck II (BDI-II) (Beck et al., 2006),  el cual es una escala de autoevaluación que permite valorar aquellos síntomas clínicos característicos de la depresión. Este instrumento de autoinforme contiene 21 ítems en los cuales el participante debe seleccionar una de cuatro posibles alternativas, las cuales están jerarquizadas y hacen alusión a frases que describirían de mejor manera su estado por los últimos 15 días. Cada ítem puede recibir una valoración de máximo 3 puntos y mínimo 0 puntos, lo anterior de acuerdo con la alternativa seleccionada. Finalmente, se realiza una sumatoria de los puntajes obtenidos en cada ítem y se obtiene una puntuación total que va desde 0 hasta 63 puntos, a través de la cual se da una calificación de depresión ausente, Mínima, Leve, Moderada o Grave (Beck et al., 2006).
Para evaluar las características de la tentativa suicida se utilizó la “Escala de Intencionalidad Suicida (SIS)” (Beck et al., 1974), este instrumento se compone de 20 preguntas en una escala de Likert, cada pregunta tiene 3 posibles respuestas (0, 1 y 2), en este sentido, se tienen en total 40 puntos, se debe recalcar que no tiene puntos de corte, de modo que se ha establecido que cuanto mayor sea la puntuación, se tiene un mayor riesgo de intencionalidad suicida.

Resultados
Depresión
En cuanto a la prevalencia de depresión, como se muestra en la figura 1, el nivel mínimo de depresión fue el que obtuvo un mayor porcentaje con 49%; el nivel leve reportó un 14%, Moderado 23%  y el nivel Severo 14%. 





Figura 1. Porcentaje de niveles de depresión del BDI-II en adolescentes de Telesecundaria14%
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Fuente: Elaboración propia
En la figura 2 se observa la prevalencia acorde con la edad, el grupo de edad con menor nivel de depresión correspondió a los 13 años con el 67% (20 sujetos). Por el contrario, la edad en la que se presentaron mayores niveles de estados depresivos fueron los 15 años, donde el 50% de los estudiantes en este grupo de edad manifestaron un nivel severo que afecta su desarrollo emocional. 

Figura 2. Estados depresivos en adolescentes de acuerdo con la edad.70%
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Fuente: Elaboración propia
Al comparar por género (figura 3), se encontró que la población masculina reporta menor nivel de depresión, en este sentido, el 50% reportó tener un nivel de depresión mínimo; la población femenina presenta una concentración levemente menor en dicho nivel (48%), es decir, 17 hombres del total de 34 y 11 mujeres del total de 23. De manera global los mayores índices de estado depresivo se concentran en mujeres, destacando que el 26% de la población femenina total padece un estado depresivo severo, mientras que el 6% de la población total masculina padece estado depresivo severo. 

Figura 3.  Estado depresivo acorde con el sexo: A) hombres, B) mujeres.
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Fuente: Elaboración propia
Ideación suicida
De manera global, un 60% de la muestra total (57 participantes) presenta un nivel de ideación Leve acorde con los resultados del SIS. El 30% de la población presenta un nivel de ideación Moderada, y sólo el 2% una ideación Severa. 
En la distinción por sexo (figura 4) se observa que un 6% de la población total de mujeres está en el rango de ideación Severa, en contraste con el 0% de hombres, es decir, ausencia de integrantes del género masculino padeciendo ideación suicida Severa de acuerdo con el SIS. Por otra parte, más de la mitad de la población de hombres carece de ideación suicida al encontrarse en el nivel Nulo (68%), en tanto que sólo el 9% de las mujeres carecen de ideas acerca de terminar con su vida, siendo éste el menor porcentaje de mujeres en los distintos niveles de ideación medidos por el SIS. 
Figura 4. [image: ]Ideación suicida en estudiantes acorde con el sexo: A) hombres, B) mujeres.





Fuente: Elaboración propia
En cuanto a la edad, donde se congregan los estudiantes con una ideación suicida Severa es en el grupo de los 13 años, seguidos en gravedad por el grupo de 15 años, del cual el 50% presenta una ideación moderada (figura 5). 

Figura 5. Ideación suicida presente en adolescentes de acuerdo con la edad
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Fuente: Elaboración propia
Correlación entre depresión e ideación suicida
Para poder comprobar la correlación entre la depresión y la ideación suicida en adolescentes se aplicó el coeficiente de correlación de Pearson, donde se obtuvo una correlación positiva de 0.61, lo cual lo ubica como una correlación de tipo medio alto que pueda repercutir en el desarrollo psicosocial de los alumnos entre 13 y 15 años, es decir, aproximadamente el 60% de la población analizada en la muestra manifiesta una correlación positiva entre la depresión y la ideación suicida, con nivel de significancia de 0.05. 

Discusión
En cuanto a la prevalencia de depresión, se obtuvieron valores cercanos a los encontrados por López et al., (2019) quienes reportaron un 18.90% de depresión en una muestra de estudiantes colombianos de 13 a 15 años. 
Con respecto a la edad, el grupo con menor nivel de depresión correspondió a los 13 años, mientras que la edad en que se presentó mayor nivel fue los 15 años, donde la mitad de los estudiantes manifestó un estado depresivo severo que afecta su desarrollo emocional. Esto coincide con lo reportado en otro estudio (Elmore & Crouch, 2020) que evaluó a una muestra de niños divididos en grupos de 8 a 10, 11 a 13 y 14 a 17 años, expuestos a experiencias de abuso, negligencia o experiencias traumáticas, donde a mayor edad se observó mayor nivel de depresión, 
Como se ha mencionado anteriormente, la depresión es más frecuente en mujeres que en hombres. En este estudio se corroboró que los mayores índices de estado depresivo se concentran en mujeres, destacando que el 26% de la población femenina total padece un estado depresivo en nivel severo, en contraste con el 6% de la población total masculina, de modo que los datos concuerdan con lo reportado en otras investigaciones.
En cuanto a la ideación suicida, cabe resaltar las diferencias encontradas con respecto al estudio de Aburto et al. (2017) donde el 24,5% tuvo un nivel de ideación suicida bajo y el 75,5% un nivel severo, mientras que aquí, un 60% presentó un nivel de ideación suicida leve y sólo el 2% un nivel severo. 
Por otra parte, al hacer comparaciones por sexo, se pone de manifiesto una tendencia de las mujeres a presentar estados depresivos, pues del total de la población con ideación suicida un 6% son mujeres en el rango de ideación severa, en contraste con la ausencia de hombres. Por otra parte, más de la mitad de la población masculina se encuentra en el nivel nulo, en tanto que sólo el 9% de las mujeres se encuentran en este nivel, siendo éste el menor porcentaje de mujeres en los distintos niveles de ideación suicida. Estos datos contrastan con los hallazgos de Ceballos et al. (2019), puesto que en dicho estudio se reportó que el 2% de las mujeres tenían un alto riesgo suicida y 37% no señaló riesgo, en contraste, en el grupo de hombres, un 38% no tuvieron ningún nivel de riesgo y, la aparición de hombres con ideación suicida severa también fue nula. 
En cuanto a la edad, se hallaron valores menores a los reportados por otro estudio similar realizado en estudiantes de secundaria del estado de Nuevo León, donde el 60% de los participantes con edad de 13 años reportaron una ideación suicida intensa, al mismo tiempo, el 30.3% de los adolescentes de 15 años presentan ideación suicida mínima a moderada (Medellín et al., 2022).
Finalmente, la mayor parte de la población analizada en la muestra manifiesta una correlación positiva entre la depresión y la ideación suicida, es decir que a mayor depresión en los estudiantes mayor es la tendencia a la ideación suicida. Lo anterior está en concordancia con Medellín et al. (2020) quienes observaron una correlación positiva de 0.696 indicando que aquellos con mayor depresión tienen más probabilidad de una mayor ideación suicida.


Conclusiones
De acuerdo con el objetivo de este estudio, el cual era identificar la presencia de estados depresivos e ideación suicida en adolescentes, para posteriormente determinar una relación entre estas variables, los resultados obtenidos avalan que cerca de la mitad de los estudiantes reportaron depresión, lo cual se relacionó positivamente con la ideación suicida, siendo en las mujeres donde existe una mayor prevalencia de depresión e ideación suicida, como lo menciona Fernández (2019) quien identifica diferencias significativas en función al sexo, siendo mayores los niveles de depresión las estudiantes de sexo femenino.
Lo anterior ponen en cuestión la calidad de la salud emocional de los adolescentes veracruzanos, el nivel de apoyo que reciben, la resiliencia con la que cuentan, y la gestión de sus emociones, demostrando que las preocupaciones de organismos como la OMS acerca del aumento de estados depresivos en adolescentes amerita volverse un problema de salud pública cuya atención, de no realizarse por los medios adecuados, incurre en un potencial aumento de ideación suicida y, por ende, en el aumento de actos suicidas consumados.
Los resultados ofrecen una ventana a la vulnerabilidad en una problemática de este grupo etario, pero también una oportunidad para el cambio. De modo que es innegable la necesidad de poner atención a las situaciones de vida manifestadas en esta etapa para detectar oportuna y tempranamente los pensamientos y sentimientos de desesperanza sin normalizar el sufrimiento adolescente, pues de ello dependerá la creación de individuos sanos. 

Futuras líneas de investigación
En futuras líneas de investigación, será de vital importancia obtener una muestra de mayor amplitud, y con estudios longitudinales que permitan dar un seguimiento más detallado, para posteriormente realizar una intervención de proceso terapéutico pertinente y apropiado a la problemática presentada. 
En cuanto a la utilidad del estudio y propuestas de intervención, es importante mencionar el papel que juegan procesos como la psicoeducación y el desarrollo de habilidades para la vida, que ayuden a afrontar situaciones emocionalmente complejas, desahogar emociones de manera efectiva, y trabajar con la expresión y el manejo de los sentimientos negativos. 
Desde las escuelas, una estrategia de atención pueden ser talleres enfocados al manejo de las emociones, lo cual permitirá coadyuvar en las situaciones que presentan. Por otra parte, una detección temprana y canalización oportuna que involucre a la familia permitirá dar atención personalizada a las necesidades de los adolescentes. 
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