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Abstract:

Suicide is a multi-causal and complex phenomenon that affects thousands of people worldwide. One of the perspectives for its
understanding is the analysis and understanding of attitudes toward suicide; these attitudes vary between countries and cultures, so it
is required to contextualize them. The study's objective was to develop a systematic review of attitudes towards suicide in low- and
middle-income countries due to increased suicides in these countries. The search engines were EBSCO, Google Scholar, PubMed,
ScienceDirect, Scielo, Scopus, Taylor and Francis, and Wiley, following the PRISMA statement for developing systematic reviews.
Results show that attitudes toward suicide are influenced by factors such as sex, age, profession, and religion; these play an essential
role in behaviors, beliefs, and emotions toward suicide. The conclusion focuses on the importance of developing studies in low and
middle-income countries and the generation of contextually and culturally adjusted evidence in developing intervention and
prevention strategies.
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Resumen:

El suicidio es complejo y multicausal, afecta a miles de personas en el mundo. Una perspectiva para su comprension es analizar y
comprender las actitudes hacia el suicidio; Estas actitudes varian entre paises y culturas, por lo que se requiere contextualizarlas. El
objetivo del estudio fue desarrollar una revision sistematica de las actitudes hacia el suicidio en paises de ingresos bajos y medios
debido al aumento de suicidios en estos paises. Los motores de busqueda fueron EBSCO, Google Scholar, PubMed, ScienceDirect,
Scielo, Scopus, Taylor and Francis y Wiley, siguiendo la declaracion PRISMA para revisiones sistematicas. Los resultados muestran
que las actitudes hacia el suicidio estan influenciadas por factores como sexo, edad, profesion y religion; influyendo en
comportamientos, creencias y emociones hacia el suicidio. Concluyendo en la importancia de desarrollar estudios en paises de
ingresos bajos y medios, generar evidencia ajustada contextual y culturalmente para desarrollar estrategias de intervencion y
prevencion.
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INTRODUCCION Salud [OMS], 2019). Los datos de la OMS informan de
703,000 suicidios a nivel mundial en 2019, y en todo el
mundo, el 77% de todos los suicidios ocurren en paises de

ingresos bajos y medios (OMS, 2021). Se ha intentado
explicar el suicidio basandose en modelos teoricos, factores

El suicidio es un problema de salud mundial de proporciones
epidémicas e implica un acto deliberado mediante el cual
una persona pone fin a su vida (Organizacion Mundial de la
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de riesgo y analisis de datos epidemioldgicos. Sin embargo,
la complejidad del fenomeno ha requerido una investigacion
continua para comprender y prevenir las muertes por
suicidio (Franklin et al., 2017; Naghavi et al., 2019; Zalsman
et al., 2016).

Si bien es dificil obtener datos precisos sobre las muertes por
suicidio y los intentos de suicidio, no se dispone de
estadisticas confiables sobre las conductas suicidas en los
paises de América Latina y el Caribe, ya que el suicidio esta
mayoritariamente criminalizado y no se recopilan datos
sobre el acto de manera rutinaria (Glenn et al., 2020; Gofi-
Sarriés et al., 2019; Lopez, 2017; Mars et al., 2014; Mishara
y Weisstub, 2016; Vargas et al., 2019; OMS, 2018).
Ademas, otra de las complejidades de los estudios sobre el
suicidio es la amplia gama de conductas suicidas: "La
conducta suicida se refiere a una gama de comportamientos
que incluyen pensar en el suicidio (o ideacion), planificar el
suicidio, intentar suicidarse y el suicidio en si" (OMS, 2014,
p- 12).

Las actitudes se conceptualizan como un estado mental que
genera una disposicion a responder de una determinada
manera en determinadas situaciones. Se forman a partir de la
experiencia 'y predisponen a las reacciones a
acontecimientos actuales con base en experiencias pasadas
(Escalante-Gomez et al., 2012). Ellis y McClintock (1993)
conceptualizan las actitudes como la combinacion de
pensamientos y sentimientos que potencialmente influyen en
la ejecucion de una accidn y permiten un equilibrio en los
sistemas de valores de las personas. El constructo de
actitudes permite comprender, explicar, predecir, prevenir y
modificar conductas. Las actitudes estan interrelacionadas
con la motivacion, la percepcion y la personalidad, siendo
utilizadas para comprender el comportamiento humano
(Whittaker, 2007).

Cochran y Winfree (2017) han propuesto que las actitudes
hacia el suicidio se generan a partir de procesos de
aprendizaje y pueden ser modificadas. Por ello, se ha
sefialado que las actitudes no son rigidas y pueden variar y
cambiar a lo largo del tiempo (Bustamante, 2002). Tal como
lo establecen Mofidi et al. (2008), las actitudes hacia el
suicidio estaban determinadas por la aceptacion, la condena
o la incomprension y la posibilidad de prevencion.
Encontraron que haber tenido experiencias cercanas a
conductas suicidas predecia actitudes de no condena y
aceptacion hacia el suicidio.

Las actitudes hacia el suicidio, asi como sus caracteristicas
epidemioldgicas, pueden diferir de un pais a otro. Los
estudios han reportado que el mayor nimero de suicidios en
el mundo ocurre en los paises de América Latina y el Caribe
(Graziani et al., 2016); con tasas mas altas en mujeres y
personas mas jovenes (Milner y De Leo, 2010); dificultades
econdmicas, menor calidad de vida y falta de acceso a

tratamientos de salud mental (Hagaman et al., 2013; Silva et
al., 2020); asi como diferencias en aspectos culturales y
actitudes de mayor condena hacia el suicidio (Milner y De
Leo, 2010). Ademas, los sistemas de salud en esos paises
tienden a tener mas deficiencias, dificultades e inequidades
para abordar las conductas suicidas (Hagaman et al., 2013;
Osafo et al., 2012). Por ello, es importante estudiar las
caracteristicas de las conductas suicidas y las estrategias
efectivas de prevencion y atencion en los paises de América
Latina y el Caribe (Quarshie et al., 2021; Milner y De Leo,
2010), en las que las actitudes juegan un papel relevante.
Los estudios y revisiones sistematicas se han centrado en
diferentes aspectos y poblaciones con el fin de identificar
factores de riesgo y proteccion, informacion para la
prevencion del suicidio y el desarrollo de intervenciones
para promover la salud mental, pero no incluyen la revision
de las actitudes que pueden influir en todas estas variables
(Aggarwal et al., 2017; Amiri, 2020; Amiri y Behnezhad,
2020a y b; Chiu et al., 2021; Fox et al., 2021; Gonzalez-
Sancho y Picado, 2020; Hatchel et al., 2019; Li et al., 2019;
O'connell et al., 2020; Phan et al., 2019).

Por tanto, el objetivo fue analizar las actitudes hacia el
suicidio reportadas en estudios en el periodo 2010-2020 en
paises de América Latina y el Caribe a través de una revision
sistematica.

METODO

Esta revision se realizé en 2020 siguiendo la declaracion
PRISMA-P (Moher et al., 2015).

La extraccion de datos se realizéo mediante un procedimiento
de busqueda en las bases de datos de: EBSCO, Google
Académico, PubMed, ScienceDirect, Scielo, Scopus, Taylor
& Francis y Wiley. Todos los articulos estaban en inglés. Las
palabras clave 'suicidio’' y 'actitudes' se ingresaron con el
operador booleano AND y se filtraron los articulos desde
2010 hasta 2020. Primero se reviso el titulo y el resumen;
posteriormente, se escancaron los datos generales y se
sistematizaron en hojas de Excel; finalmente, se eliminaron
los articulos repetidos.

Los estudios seleccionados fueron revisados para asegurar
su elegibilidad y leidos en su totalidad para obtener
informacion sobre el abordaje de las actitudes hacia el
suicidio, objetivo, pais, muestra, instrumentos o técnicas
utilizadas, tipo de andlisis desarrollado, resultados
principales y conclusiones. La informacion especifica de los
articulos se encuentra en la Tabla 1 de los materiales
complementarios.

Los criterios de inclusion establecieron que el articulo se
enfocara en el estudio de las actitudes hacia el suicidio,
cualquier grupo poblacional, resultados basados en
investigacion empirica y desarrollado en Paises de Ingresos
Medios y Bajos segun la clasificacion del Banco Mundial
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(2020). Se excluyeron los articulos enfocados en el
desarrollo de instrumentos de medida, articulos tedricos,
actas de congresos, revisiones sistematicas, metaanalisis y
enfocados en el suicidio asistido.

La evaluacion del riesgo de sesgo fue desarrollada por dos
autores (KPVG y LMSL), quienes establecieron parametros
y definiciones operativas para revisar cada articulo por
separado; se solicitd una revision de un tercer autor (FPB)
para determinar el resultado cuando la evaluacion no
coincidia. Cada criterio fue evaluado con uno o cero,
dependiendo de si estaba presente o ausente. Se revisaron
diez aspectos de cada articulo: Objetivo claro (1); muestra
equitativa en cuanto a género (40/60% maximo) (2);
seleccion clara de la muestra (3); fundamento teodrico del
instrumento (4); fiabilidad del instrumento (5); validez del
instrumento (6); descripcion del contexto (7); datos
suficientes para sustentar los resultados (8); aprobacion de la
investigacion por parte del comité de ética (9); y resultados
precisos (10). Esta informacion se presenta en la Tabla 2 de
materiales complementarios.

RESULTADOS

La busqueda general en las bases de datos arrojo 1,997
articulos que utilizaban las palabras clave. Tras examinar los
titulos y resimenes para identificar los articulos que
cumplian los requisitos de inclusion, se seleccionaron 196 y
se eliminaron ocho duplicados. Se seleccionaron cincuenta y
cinco articulos para el analisis de texto completo.

De la seleccion previa, se descartaron 11; uno utiliz6 la
misma muestra en diferentes articulos, uno se publicé fuera
del rango temporal, nueve no se centraron en las actitudes
hacia el suicidio y tres fueron validacion de instrumentos. En
total, 44 articulos cumplieron con todos los requisitos de
inclusion. El proceso de identificacion y seleccion se
representa en la Figura 1 adaptada de las directrices
PRISMA (Page et al., 2021).

L Identificacién 1

L J

Articulos identificados en: Articulos eliminados
EBSCO (n = 148)
'ScienceDirect (n = 120)
Scielo (n = 26)

Google Scholar (n = 144)

Wiley (n = 46)

Taylor & Frangis (n = 27)
PubMed (n = 517)
Scopus (n = 969)

l n=1,997

( Cribado de articulos )

\

previo a la revisién:
Articulos repetidos
eliminados (n = 8)

Articulos examinados (n = 1,989) —'{Arl\'culns excluidos (n = 1,793)

!Am’culos

|Estudios en paises de ingresos altos (n = 141)

|Uso de la misma muestra (n = 1)

|Publicados fuera del periodo de tiempo (n = 1)
No se enfocaban en las actitudes hacia el suicidio
n=9)

Articulos seleccionados (n = 196)

| Incluidos

| Articulos incluidos en |a revision (n = 44)

Figura 1. Diagrama de flujo de las fases de la revision
sistemdtica.

Los estudios revisados se centraron principalmente en las
actitudes hacia el suicidio, en segundo lugar las actitudes
hacia los pacientes suicidas, las actitudes hacia la prevencion
del suicidio y, por ultimo, las actitudes hacia las personas
suicidas. Siete articulos revisaron dos de las temaéticas
mencionadas anteriormente.

Los estudios se realizaron con diferentes poblaciones. La
mayoria de los estudios (15) se centraron en profesionales de
la salud: enfermeria (7 estudios), medicina (5 estudios) y
psicologia (1 estudio); en algunos casos se contrastan las
actitudes entre estos profesionales o entre una misma
profesion, pero con diferentes grados de especializacion,
area o afios de experiencia para determinar si difieren las
actitudes hacia el suicidio. En 12 estudios las muestras
fueron de estudiantes universitarios; en 5 se estudiaron las
actitudes hacia el suicidio de estudiantes de medicina, en tres
de enfermeria y en dos de psicologia. En ocho estudios la
muestra se obtuvo de la poblacion general, de los cuales
cinco especificaron si eran urbanos, rurales o ambos. Tres
estudios se realizaron con escolares y adolescentes, y tres
mas con jovenes. Tres estudios mas se realizaron con la
comunidad, lideres politicos o religiosos. Otro estudio fue
con personas que practican el hinduismo o la religion
musulmana, uno mas con mujeres casadas y finalmente uno
con familiares de personas que se habian quitado la vida.
En cuanto a los paises donde se desarrollaron los estudios,
estos fueron en China (9 estudios), Ghana, Turquia (6
estudios en cada pais), India (5 estudios), Brasil, Iran,
Malasia (3 estudios en cada pais), Sudafrica, Uganda (2
estudios en cada pais), Camboya, Colombia, Haiti, México,
Nigeria, Filipinas y Rusia (un estudio en cada pais).
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Materiales complementarios. Articulos de informacion general.

Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
] Los trabajadores de la salud subestimaron la frecuencia del suicidio, tenian menos
8 trabajadores de la . ] . . L .
probabilidades de interpretar las afirmaciones relacionadas con el suicidio como si
Hagaman et saludy 16
Haiti Entrevistas semiestructuradas representaran una verdadera intencion y no reconocian el suicidio como un problema grave.
al., 2013 miembros de la ] o ] . . o .
) Las perspectivas religiosas influyeron en las actitudes hacia el suicidio en los miembros de la
comunidad ]
comunidad.
Osaf | 9 psicologos clinicos Los psicologos son mas jovenes en la practica y la mayoria de las enfermeras son mas criticas
sato et al.,
012 Ghana y 8 enfermeras de  Entrevista semiestructurada  y moralistas respecto del suicidio; las consideraciones religiosas sustentan la actitud moralista;
urgencias los psicologos de mayor edad ven la conducta suicida como un problema de salud mental.
. . . Los adolescentes eran mas reticentes, religiosos, creian que las personas suicidas serian
Cuestionario de autoinforme; ) ) ) )
castigadas en la vida después de la muerte y eran mas tolerantes con un amigo intimo que
Eskinetal., Eslovaquia 541 estudiantes de 24 afirmaciones de Eskin ] ] o ] ] ] . .
] ] imaginaba que se suicidaria. Las mujeres obtuvieron mejores resultados en aceptacion social,
2014 y Turquia  secundaria turcos  (2004) sobre las actitudes ] o ] ) i L )
los estudiantes suicidas obtuvieron mejores resultados en aceptabilidad del suicidio y denuncia
hacia el suicidio ] o
abierta del suicidio.
Jegannathan ] ] Actitudes sociales predominantes que estigmatizan el suicidio, medios de comunicacion de
Camboya 48 estudiantes Entrevista de grupo focal
etal., 2016 doble filo y ambigiiedad en torno al suicidio en la religion budista
30 miembros de
Knizek et ] ) El suicidio es percibido como un delito legal, tabu, inaceptable por su religion, anormal y
Uganda personal de salud  Entrevistas en profundidad ]
al., 2013 negativo.
mental
Sociodemografico,
Nebhinani 308 estudiantes de Actitud favorable en la mitad de las afirmaciones actitudinales, incierta en la otra mitad.
India Cuestionario de opinion sobre
etal., 2013 enfermeria L Disposicion positiva hacia los que intentan suicidarse.
el suicidio
Percepcion del suicidio como una herida social, actitudes negativas, estigma familiar, condena
27 personas laicas,
Osafo et al., del suicidio, criminalizacion del suicidio. Los informantes rurales y urbanos tenian actitudes
Ghana entornos urbanos 'y Entrevista semiestructurada
2011 similares. Los informantes con experiencias personales de suicidio tenian actitudes no

rurales

condenatorias.
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Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
Distancia social, evaluacion
Emul et al., ) ) i . . . .
5011 Turquia 335 estudiantes de la habilidad y escala de Las actitudes negativas predominaron en los estudiantes.
peligrosidad
Osafo et al., 27 adultos zonas ] ] Participantes comprometidos con creencias religiosas fundamentales y normativas, conductas
Ghana Entrevista semiestructurada L ) . L
2013 rurales y urbanas suicidas inaceptables, motivados por la religion para ayudar durante la crisis suicida.
Escala de Beck para Ideacion
Rezapur- . ) o . . . S
] ) 923 mujeres Suicida, cuestionario de Los efectos directos del control conductual percibido, la actitud y la ideacion suicida sobre la
Shahkolai et Iran ) ) o o ) . . ) )
L 2000 casadas Teoria de la Conducta intencion suicida fueron significativos e inversos, inversos y directos, respectivamente.
al., ]
Planificada
o 100 médicos con o Se encontro rechazo, evitacion, hostilidad e indiferencia.
Tiwari et . . Cuestionario de 34 preguntas o . ) o )
India multiples ) Las principales razones de estas actitudes fueron cuestiones médico-legales y la percepcion de
al., 2011 o con respuesta si/no . .
especialidades que los pacientes suicidas agotan los recursos.
) ) ) Las actitudes permisivas, el suicidio como alternativa moralmente defendible en situaciones
Meissner et o 13 hombres (20a  Entrevistas semiestructuradas ) ) ) ]
Sudéfrica ] especificas, proporcionan medios para recuperar el control, el poder, comunicarse y hacerse
al., 2016 25 afios) en profundidad . ) ) o
visible, un acto valiente que requiere fuerza y determinacion.
La mayoria consideraba que el suicidio era un problema de salud publica, la religion es una red
] interpretativa de las actitudes hacia el suicidio, una dimension importante de la vision moral
Osafo et al., 25 profesionales de ) ) o ] ) ] ) o
Ghana 2 salud Entrevista semiestructurada  fue la tendencia a inhibir la expresion de empatia hacia el paciente suicida, algunos expresaron
2018 a salu
un cambio de actitud de negativa a una nueva actitud positiva (actitudes de transicién) como
resultado de experiencias con crisis suicidas que involucraban a amigos o familiares.
28 grupos focales y L . . . . L
] ) El suicidio se percibe como peligroso para la familia y la comunidad, que adoptan practicas
Mugisha et 30 informantes ) . ) . ) ) ) . L .
Uganda Grupos focales y entrevistas  rituales para distanciarse simbolica y socialmente del suicida. El suicidio se interpreta
al., 2011 clave urbanos y )
culturalmente como una desgracia.
rurales
R | 10 lideres Dos visiones del suicidio: crisis sanitaria y tabti moral, posicion mas neutral en el papel de
Osafo et al.,
2019 Ghana comunitarios Entrevistas guardidn, brindando apoyo a personas en crisis suicida mas que ejerciendo una funcién de
rurales condena.
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Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
Zouetal, ) Escala de actitudes publicas  Actitud general neutral hacia el suicidio. No hubo diferencias estadisticas entre las actitudes de
China 983 urbano y rural L .
2016 sobre el suicidio los residentes urbanos y rurales.
608 residentes Escala de Aceptabilidad del ] o ) ] ) o ]
o o Los estudiantes universitarios tenian actitudes mas permisivas, los residentes urbanos
] rurales, 582 Suicidio, Cuestionario ) o . .
Lietal, ) L ) aceptaban mas el suicidio como respuesta a los factores estresantes de la vida. Las mujeres
China urbanos y 629 multidimensional sobre ] o ) .
2010 ] ] ] tenian puntuaciones de aceptabilidad general mas altas. Los afios de educacion formal, el
estudiantes actitudes relacionadas con el ) ] . o
o L género y la edad se asociaron con la aceptabilidad del suicidio.
universitarios suicidio y grupo focal.
] ] ] La mayoria de las mujeres aceptaron que sus familiares habian intentado suicidarse y habian
Cuestionario estandarizado ) . ) ) )
] ) ] expresado pensamientos suicidas. Mas hombres estuvieron de acuerdo en que es posible ayudar
Poreddi et ] mediante entrevista personal; ] ] o ) ] o
India 436 hogares ] ] ] a una persona que tiene pensamientos suicidas y que la mayoria de los intentos de suicidio son
al., 2016 Cuestionario de actitudes ] ] ] ] o ] o
] o acciones impulsivas; y considerarian la posibilidad de quitarse la vida si tuvieran una
hacia el suicidio )
enfermedad grave e incurable.
3031 trabajadores  Subescala de la Escala de
Zhong et Chi rurales en la Actitudes Publicas sobre el Mediana 75.0, actitudes mas positivas significativamente asociadas con el género masculino,
ina
al., 2018 ciudad, de 16 afios  Suicidio, preguntas bajo nivel educativo, minoria étnica, bajos ingresos mensuales y origen del oeste de China.
y mas estructuradas
Afirmaciones adaptadas de
Beck et al.,, 1979; Escalade  Mas participantes creyeron que las personas que piensan y planean suicidarse revelan sus
351 g reacciones sociales percibidas pensamientos y planes a otros y, por lo tanto, piden ayuda informaron haber revelado sus
estudiantes
Eskin et al., Austriay o de 25 items ante revelaciones propios pensamientos suicidas; mas estudiantes turcos que austriacos revelaron sus
) turcos de medicina o ] ] ] ] ] o
2015 Turquia olog] suicidas (construida para este pensamientos a un hermano, pariente, amigo del sexo opuesto, novia/novio/conyuge o a un
y psicologia . . . . . . ,
estudio); Escala de actitudes  profesional de la salud; los estudiantes turcos obtuvieron puntuaciones mas altas en el factor de
hacia el suicidio ( Eskin, ayuda.
2004)
] 98 proveedores de . . ) ) . )
Evans et al., Ciudad del ] Actitudes negativas hacia los pacientes suicidas; expresaron sentirse agotados por estos
transporte Entrevista . . ]
2018 Cabo ] ) encuentros, asustados, amenazados, con dificultad para no juzgar y para empatizar.
prehospitalario
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Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
) 28 enfermeras y o . ) )
Giancceher i ) ) . Las enfermeras en servicios de salud mental reportaron actitudes menos moralistas/juzgadoras;
] 188 auxiliares de ~ Cuestionario de actitud ante ] ] ] ] o o
oectal, Brasil o no hubo diferencias entre hombres y mujeres; las personas sin experiencia/capacitacion
enfermeria en la conducta suicida ] ] o ) ) )
2017 ] obtuvieron puntuaciones mas altas en sentimientos negativos hacia el paciente.
urgencias
| 448 personasy 385 , o | | o
Siau et al., ] Cuestionario de opinion sobre La mayoria expres6 actitudes negativas y los trabajadores psiquiatricos eran menos propensos a
Malasia personas en areas o ] »
2017 . el suicidio tener actitudes criticas.
médicas
] Cuestionario ) ) ] ] ) o ) ) )
355 estudiantes ] Diferencias de actitud entre estudiantes de enfermeria y medicina, actitud mas negativa en los
] o semiestructurado; MINI ) . ) ) . o o )
Lopez- universitarios de la . o estudiantes de enfermeria; la actitud hacia la prevencion del suicidio se vio influenciada por
] Entrevista Neuropsiquidtrica ] ] o o )
Narvdez et  México Facultad de ) haber tenido antecedentes personales de ideacion o intento de suicidio, mostrando una actitud
o Internacional en Espafiol; ] ) ) . . .
al., 2020 Ciencias de la ] ] ) negativa. Los estudiantes sin antecedentes familiares de conducta suicida mostraron una actitud
Actitud Hacia la Prevencion ]
Salud o negativa.
del Suicidio.
) o . La capacitacion relacionada con el suicidio deberia centrarse en mejorar las actitudes de las
Siau et al., ) 189 enfermeras Cuestionario de opinion sobre o . ) ) ) )
Malasia ] o ] enfermeras no psiquiatricas, todas las cuales informaron actitudes mas negativas hacia los
2019 (mujeres) el suicidio modificado ] o
pacientes suicidas.
) o ) ) Actitudes ligeramente positivas hacia la conducta suicida. Los predictores de actitudes menos
Olibamoyo o 226 médicos y Escala de actitudes hacia el o ] ) L o ] o
Nigeria o positivas fueron la profesion de enfermeria y una alta irritacion autopercibida hacia el suicidio.
etal., 2020 enfermeras suicidio o ) ) ) ) »
Los participantes con intentos previos tenian actitudes menos positivas.
q Predomina la oposicion, los juicios y la incomprension hacia los pacientes, los sentimientos
Vedana et
| Brasil 19 enfermeras Entrevistas negativos, la vision del suicidio como algo injustificable y la dificultad de tener una relacion
al., 2016
empatica con los pacientes.
Escala de actitudes haciael =~ Los estudiantes de enfermeria turcos obtuvieron puntuaciones mas altas en castigos después de
Flood et al., Inglaterray 240 estudiantes de suicidio, Escala de reacciones la muerte, ocultamiento de conductas suicidas y reacciones ante un compaiiero suicida. Las
2018 Turquia enfermeria sociales hacia personas enfermeras adultas obtuvieron puntuaciones mas altas en suicidio como signo de enfermedad

suicidas

mental, salud mental y aceptacion social.
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Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
Gonzalez- 300 estudiantes de  Cuestionario de creencias Los estudiantes de psicologia mostraron un mayor rechazo moral y una mayor aceptacion de su
Aristizabal Colombia  medicina 'y actitudinales sobre la propio suicidio. Los estudiantes de medicina mostraron una actitud mas favorable hacia la
et al., 2020 psicologia conducta suicida legitimacion y justificacion del suicidio en pacientes terminales.
El género y la edad fueron factores fuertemente correlacionados con las actitudes. Las mujeres
Jiao etal., ] o Escala de actitudes publicas  tenian mas probabilidades de creer que el suicidio es prevenible, pero menos probabilidades de
China 187 psiquiatras o ] ) o o . )
2014 sobre el suicidio sentir empatia por la conducta suicida. Los psiquiatras con mayor educacion formal tenian
menos probabilidades de tener actitudes estigmatizadoras y mas empatia.
) 119 enfermeras, Escala de comprension de los ] - . o o
Berge etal., Rusiay ) ) . Se observaron actitudes positivas. Pocos médicos o enfermeras coincidieron en que el suicidio
psicologos, pacientes suicidas y escala de ]
2016 Noruega o ] ] o se puede prevenir.
médicos actitudes hacia el suicidio
Escala de Beck para la ) . L ) ) ) ) . ) .
] ] o ] Actitudes hacia el suicidio asociadas negativamente con la ideacion suicida. Las actitudes hacia
] ideacion suicida (version o ] ] )
Tan et al., ] 6.568 nifios y ] el suicidio mediaron parcialmente el vinculo entre el estado de salud mental y la gravedad de la
China china), Prueba de salud ) L ) ) . .
2017 adolescentes ] ] ideacion suicida. Los nifios y adolescentes que informaron actitudes desfavorables hacia el
mental, Cuestionario de L ) ) L . .
) o suicidio tuvieron menor ideacion suicida en niveles altos y bajos de estado de salud mental.
actitud suicida
Cuestionario de opiniones ] ] . ) ] )
) . . . ) Los estudiantes turcos informaron que recibian més castigos después de la muerte y ocultaban
Eskinetal.,, Austriay 326 estudiantes de  sobre actitudes hacia el o ] o ) . .
o L ) su conducta suicida. Los estudiantes suicidas obtuvieron mejores resultados que los no suicidas
2011 Turquia medicina turcos suicidio y reacciones ante un ] o ] . L .
) L en cuanto a la aceptacion del suicidio y la consideracion del suicidio como una solucion.
amigo suicida imaginario
Entrevistas en profundidad,
171 adolescentes, o N U
Estrada et o Escala de calificacion de No se observo ninguna diferencia significativa en la permisividad hacia el suicidio entre
Filipinas 18 docentes y 12 o . ) . ) o .
al., 2019 ] gravedad del suicidio de aquellos que informaron ideacion o comportamiento suicida y aquellos que no lo hicieron.
estudiantes ]
Columbia
] Inventario de compromiso Los chinos tienen una mayor aceptacion del suicidio que los malayos. Los budistas tienen una
Foo et al., ] 139 estudiantes o ] . L . » .
Malasia o religioso, Escala de actitudes mayor aceptacion del suicidio que los musulmanes. Relacion positiva entre la aceptacion del
2014 universitarios

hacia el suicidio y

suicidio y la ideacion suicida a lo largo de la vida y en los tltimos 12 meses, y la probabilidad
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Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
Cuestionario de conducta autodeclarada de futuros intentos de suicidio. La aceptacion del suicidio y la evitabilidad del
suicida revisado suicidio estan relacionadas negativamente con el compromiso religioso.
Cuestionario de capacidad
para el suicidio, Beck: Escala
de ideacion suicida y
desesperanza, Inventario de ~ Niveles mas altos de tolerancia al dolor, planes de suicidio mas detallados, actitudes mas
Renetal., ] actitud suicida, Escala de positivas hacia el suicidio, asi como experiencias mas dolorosas y provocativas y sintomas
China 930 adolescentes ) ) ) i i
2018 eventos dolorosos y depresivos mas severos se asociaron positivamente con una mayor probabilidad de
provocativos, Autolesion no  involucrarse tanto en ideacion suicida como en intentos de suicidio.
suicida , Escala breve de
sintomas depresivos, Escala
de ansiedad y estrés
Escala de Actitudes hacia el L o ) .
) ) o ) Imanes: el suicidio es una opcion inaceptable, quienes adoptan una conducta suicida deben ser
Eskin et al., 70 imams (Lideres Suicidio de Eskin y Escala de ] ) ] ) ]
Turquia o ) ] ] castigados después de la muerte, reacciones socialmente aceptables y de ayuda ante un amigo
2016 religiosos) Reacciones Sociales hacia las o ] o
o . cercano imaginario que intentd suicidarse.
Personas Suicidas de Eskin
Los musulmanes no estaban de acuerdo con que el suicidio sea aceptable en caso de
) ) ) o enfermedades incurables y estaban de acuerdo con que cualquiera puede suicidarse. La
Thimmaiah ] Entrevista y Cuestionario de ) o ] ] ] L
India 172 personas ] ] o mayoria de los hindlies estaban indecisos sobre si se debe hablar o no sobre el suicidio. Hay
etal., 2016 Actitud hacia el Suicidio ] o ] o ] L )
una diferencia significativa entre hindiies y musulmanes en cuanto a si el suicidio ocurre sin
previo aviso.
La atencion y el tratamiento del paciente estan directamente influenciados por las creencias
Jones et al., ] ) religiosas de la enfermera, los deberes fisicos se priorizan sobre el apoyo psicoldgico, las
India 21 enfermeras Entrevistas ) ] ] ] ] ] . )
2015 actitudes negativas tienen el potencial de conducir a sesgos en las interacciones, las actitudes

culturales se disocian en grupos de nosotros y ellos (personas suicidas).
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Fuente Pais Muestra Instrumento Resultados principales
. . Los resultados no respaldaron que la muerte por suicidio afecte las actitudes hacia el suicidio
Autopsia psicologica y i o . ) . .
Zhang et en los familiares de los suicidas. La edad se asoci6 negativamente con la creencia en Dios y
China 264 informantes Encuesta Social General
al., 2010 (ESG) con las actitudes a favor del suicidio, mientras que el estado de depresion se relaciond
positivamente con las actitudes aprobatorias hacia el suicidio.
Entrevista clinica
estructurada (DSM-1V), o ]
Las actitudes permisivas hacia el suicidio se correlacionaron significativamente con el volumen
Cuestionario de actitud o o
de materia gris en la corteza prefrontal dorsolateral izquierda (CPDL) y el cerebelo izquierdo,
suicida, Inventario de
Liuetal., la soledad tuvo un efecto mediador en la relacion entre el volumen de la CPDL y las actitudes
China 405 personas depresion de Beck , Escala de ] ] ] . L )
2016 hacia el suicidio, correlacion negativa entre las actitudes hacia el suicidio y las puntuaciones
soledad de la UCLA,
del BDI y las puntuaciones de la UCLA, la apertura a la experiencia se correlacion6
Inventario de personalidad ) o
negativamente con las actitudes hacia el suicidio.
NEO, Escaner Siemens
Magnetom Triode 3 T
Actitud negativa generalizada hacia el suicidio. La conducta suicida se percibe como ajena a
15 estudiantes de
Osafo et al., las normas culturales, proscrita y estigmatizada. Actitud negativa expresada mediante la
Ghana ultimo afio de Entrevistas en profundidad
2011 ] evitacion de la discusion sobre la conducta suicida, la trivializacion de las razones y la
psicologia ) .
condena, y la ofensa a Dios y a la familia.
Las actitudes de sentimientos negativos en relacion a los pacientes con conducta suicida, el
Da Silva et 270 profesionales ~ Cuestionario de actitud ante
Brasil derecho al suicidio y la percepcion de la capacidad profesional mostraron cambios
al., 2011 de la salud publica la conducta suicida o ] o
significativos después de la capacitacion.
Reduccion de la valoracion negativa, la estigmatizacion y el fatalismo hacia el suicidio, y
Cuestionario sobre la actitud mayor conciencia de las similitudes entre los intentos de suicidio y los suicidios consumados
22 estudiantes de o ]
Yousuf et china ante el suicidio, en diversas caracteristicas después de la capacitacion. Diferencias significativas de género: las
China medicina de tercer
al., 2013 entrevistas en profundidad (3 mujeres mostraron mayor acuerdo con la visién negativa del suicidio. El andlisis de contenido

y cuarto afio

estudiantes)

cualitativo de las entrevistas mostrd que los estudiantes sintieron un cambio de actitud hacia el

suicidio.
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Cinco articulos realizaron comparaciones en mas de un pais,
algunos de los cuales no pertenecian a un pais de ingresos
medios o bajos, pero se consideraron porque reportaron los
resultados por separado para cada pais.

Los enfoques metodologicos de los estudios fueron: 13
estudios utilizaron un enfoque cualitativo (10 utilizaron
entrevistas uno a uno y tres utilizaron discusiones en grupos
focales); 27 estudios tuvieron enfoques cuantitativos donde
se emplearon instrumentos como la Escala de Actitudes
Hacia el Suicidio (E-ATSS) (Eskin, 2004), Cuestionario de
Actitud hacia el Suicidio (QSA) (Xiao et al., 1999), Escala
de Reacciones Sociales a Personas Suicidas de Eskin (E-
SRSPS) (Eskin, 2004), Escala de Actitudes Publicas sobre el
Suicidio (SPAS) (Li et al., 2011), Cuestionario de Actitud
hacia el Comportamiento Suicida (SBAQ) (Botega et al.,
2005), Cuestionario de Opinién sobre el Suicidio (SOQ)
(Sun et al., 2007), Cuestionario de Actitudes hacia el
Suicidio (ATTS) (Renberg & Jacobsson 2003); cuatro
estudios emplearon disefios de métodos mixtos.

En cuanto a los sesgos detectados en los estudios, destaca la
falta de precision en los instrumentos utilizados para analizar
el tema; En algunos s6lo se mencion6d que se utilizaron
instrumentos estandarizados o entrevistas, pero sin
profundizar en la estructura, reactivos o caracteristicas de los
instrumentos.

Evaluacion del riesgo de sesgo

En cuanto al riesgo de sesgo, diecisiete articulos (38,63%)
obtuvieron una puntuacion entre 10 y 8 puntos, por lo que
presentaron parametros de bajo riesgo de sesgo. Para las
puntuaciones de siete y seis puntos, trece articulos (29,54%)
presentaron un riesgo de sesgo medio. El 31,83% de los
estudios presentaron un riesgo de sesgo alto.

Los componentes de riesgo de sesgo mas frecuentes en los
articulos fueron: la falta de muestras balanceadas en cuanto
a sexo, existiendo una sobrerrepresentacion de mujeres en
las muestras (30 estudios); no reportar la confiabilidad (19
articulos), y la validez de los instrumentos utilizados (18
articulos) (estos datos fueron referidos de manera general
pero no para las muestras o pais especifico en el que se
aplicaron); no hubo una seleccion clara de las muestras (18
articulos).

Se encontrd una gran diversidad de instrumentos utilizados
para medir actitudes hacia el suicidio, lo que dificulta la
comparacion de los resultados entre ellos. Ademas, fue
frecuente la falta de fiabilidad y validez de los instrumentos
utilizados. Las selecciones de la muestra fueron no
probabilisticas y no se informo claramente sobre los métodos
para obtenerlas (41% de los articulos).

Principales hallazgos

En los estudios revisados, se encontraron dos posturas
principales en cuanto a las actitudes hacia el suicidio:
aceptacion o rechazo. Asimismo, se reportaron diferencias
en las actitudes en funcién de la nacionalidad, edad,
profesion, sexo, educacion o religion.

Las actitudes negativas implican rechazo, estigmatizacion,
considerar las conductas suicidas como anormales, juzgarlas
en relacion con las normas sociales y afectar a la comunidad
y la familia (Eskin, 2014; Jegannathan et al., 2016; Knizek
et al.,, 2013; Nebhinani et al., 2013; Osafo et al., 2011a).
Estas actitudes se manifiestan al evitar hablar sobre el
suicidio, considerar que no hay una razon valida para
quitarse la vida y declarar que su postura hacia las personas
con conductas suicidas era de evitacion e indiferencia
(Eskin, 2014; Jegannathan et al., 2016; Knizek et al., 2013;
Nebhinani et al., 2013; Osafo et al., 2011a).

Las actitudes positivas hacia el suicidio se asociaron con la
aceptacion del derecho a morir, considerar el suicidio como
una solucion aceptable en algunas situaciones, una forma de
tener control y un acto de coraje, fortaleza y
autodeterminacion (Emul et al., 2011; Osafo et al., 2011a;
Osafo et al., 2013; Rezapur-Shahkolai et al., 2020; Tiwari &
Srivastava, 2011). También se manifestaron actitudes
positivas hacia el objetivo de ayudar a familiares, amigos o
pacientes con conductas suicidas (Eskin et al., 2014). Las
actitudes de aceptacion se observaron mas en aquellos con
experiencias personales o personas cercanas con
antecedentes de conducta suicida (Osafo et al., 2018).

En cuanto a las actitudes hacia el suicidio en la poblacion
general, algunos estudios encontraron que el suicidio se
consideraba un problema grave y que el apoyo de la
comunidad era importante para la prevencion (Hagaman et
al., 2013). Por otro lado, otros estudios informaron que se
consideraba una afrenta a la sociedad y la comunidad y
afectaba el honor de la familia de quienes morian por
suicidio (Mugisha et al., 2011; Osafo et al., 2011a).

Un estudio informd actitudes mas neutrales y menos
condena de los guardianes entre los lideres comunitarios.
Aunque también se identificaron dos puntos de vista
generales sobre el suicidio, uno como un problema de salud
y el otro como un tabu moral (Osafo et al., 2019).

Se informaron diferencias entre las poblaciones urbanas y
rurales. La poblacion rural tenia actitudes mas condenatorias
que la poblacion urbana (Osafo et al., 2011a; Zou et al.,
2016). Otro estudio reportd una mayor aceptacion del
suicidio en la poblacion urbana asociada a un mayor numero
de estresores (Li & Phillips, 2010). Otro estudio no encontrd
diferencias en las actitudes hacia el suicidio en relacion con
el area geografica de residencia (Osafo et al., 2013).
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Tabla 2.

Materiales complementarios. Informacion de los articulos y evaluacion del riesgo de sesgo.

4

10

Total

Autor y afio Pais
Hagaman y col., 2013 [ 22 ]. Haiti
Osafo y col., 2012 [ 24 ]. Ghana

Eslovaquia y Turquia

Eskin y otros, 2014 [ 45 ].

Camboya
Jegannathan et al., 2016 [ 46 ].
Knizek y otros, 2013 [ 47 ]. Uganda
Nebhinani et al., 2013 [ 48 ]. India
Osafo y col., 2011 [ 49 ]. Ghana
Emul y otros, 2011 [ 50 ]. Turquia
Osafo y col., 2013 [ 51 ]. Ghana
Rezapur-Shahkolai y otros, 2020 [ 52 ]. Iran
Tiwari y otros, 2011 [ 53 ]. India
Meissner y otros, 2016 [ 54 ]. Sudafrica
Osafo et al., 2018 [ 55 ]. Ghana
Mugisha y otros, 2011 [ 56 ]. Uganda
Osafo et al., 2019 [ 57 ]. Ghana
Zouycol, 2016 [ 58 ]. China
Liy otros, 2010 [ 59 1. China
Poreddi y col., 2016 [ 60 ]. India
Zhong y otros, 2018 [ 61 ]. Porcelana
Eskin y otros, 2015 [ 62 ]. Austria y Turquia
Evansetal., 2018 [ 63 ]. Ciudad del Cabo
Gianccehero et al., 2017 [ 64 ] Brasil
Siau y otros, 2017 [ 65 ] Malasia

México

Lopez-Narvaez et al., 2020 [ 66 ]

Componentes

5 6 7

1 1
0 1 1
I 1 0
1 1 1
0 0 0
0 0 0
1 0 1
I 1 0
0 0 1
1 1 1
0 0 1
0 0 1
1 1 1
0 1 1
0 1 1
1 1 1
1 1 1
0 0 0
0 0 O
I 1 0
1 0 0
1 1 1
1 1 1
1 0 0

0
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Siauy col., 2019 [ 67 ]. Malasia 1 0 0o 1 1 1 0 1 1 1 7
Olibamoyo et al., 2020 [ 68 ]. Nigeria 1 0 1.1 1 1 1 1 1 1 9
Vedana y col., 2016 [ 69 ]. Brasil 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 7
Flood et al., 2018 [ 70 ]. Inglaterra y Turquia 1 1.1 1 0 0 0 1 1 1 7
Gonzalez- Aristizabal et al., 2020 [ 71 ]. Colombia 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 9
Jiao y otros, 2014 [ 72 ]. China o 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
Berge y col., 2016 [ 73 ]. Rusia y Noruega 1 0 0 11 011 1 1 7
Tany col., 2017 [ 74 ]. Porcelana 1 1.1 1 1 1 0 1 1 1 9
Eskin y otros, 2011 [ 75 ]. Austria y Turquia 1 1.0 1 0 0 0O 1 0 1 5
Estrada et al., 2019 [ 76 ]. Filipinas 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 9
Foo y col., 2014 [ 77 ]. Malasia 1 o 1 1 1 1 1 1 1 1 9
Reny col, 2018 [ 78 ]. China 1 11 1 1 1 1 1 1 1 10
Eskin y otros, 2016 [ 79 ]. Turquia 1P 06 0 1.0 0 01 0 O 3
Thimmaiah y otros, 2016 [ 80 ]. India 1 0 1.1 0 0 1 1 1 1 7
Jones y otros, 2015 [ 81 ]. India 1 00 1 01 10 1 0 5
Zhang y otros, 2010 [ 82 1. China 1 0 1.1 0 0 0 1 O 1 5
Liuy otros, 2016 [ 83 ]. China 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 7
Osafo y col., 2011 [ 84 ]. Ghana 1 1 1 01 1 1 6
Da Silva et al., 2011 [ 86 ]. Brasil 1P 06 0 1.0 0 1 1 1 O 5
Yousuf'y otros, 2013 [ 85 ]. China 1 0o 1 1 1 1 1 1 0 1 8

Poreddi et al. (2016) encontraron diferencias en las creencias
sobre el suicidio en funciéon del sexo. Los hombres
consideraban que es posible ayudar a las personas con
intenciones suicidas (80.3%), era una conducta impulsiva
(78.6%) y una forma de buscar ayuda (78.6%); por otro lado,
las mujeres consideraban que el suicidio sucedia sin previo
aviso y que no se debia interferir en el deseo de cometerlo
(68%). Otros estudios encontraron actitudes mas positivas
hacia el suicidio en hombres que en mujeres (Zhong et al.,
2018) y viceversa (Eskin et al., 2014; Li & Phillips, 2010).

Otros estudios se centraron en las diferencias en las actitudes
hacia el suicidio en funcion de la edad. Un estudio encontrd
que los jovenes mostraban una mayor permisividad y
aceptacion (Li & Phillips, 2010). Otro estudio encontr6 que
los adolescentes reportaban actitudes mas negativas hacia el
suicidio si se consideraban creyentes de una religion y tenian
creencias de castigo en la vida después de la muerte en casos

de suicidio y ocultaban expresiones de sus intenciones
suicidas (Eskin et al., 2014).

Aquellos que pensaban que las personas deberian expresar
sus pensamientos y planes suicidas y buscar ayuda
reportaron que expresaban estos pensamientos con otras
personas (Eskin et al., 2015). También se encontr6 que entre
aquellos que habian expresado sus intenciones suicidas, en
promedio, lo hicieron con personas cercanas, como amigos,
parejas, hermanos, familiares o un profesional de la salud
(Eskin et al., 2015).

Estudios enfocados en actitudes hacia el suicidio en
profesionales de la salud, como médicos, enfermeras y
psicologos reportaron incomprension, falta de empatia hacia
los pacientes, sensacion de que era una pérdida de tiempo
atenderlos 'y presencia de actitudes moralistas,
discriminatorias y condenatorias (Evans et al., 2018; Osafo
et al., 2012; Giancchero et al., 2017). En paises africanos,
donde el suicidio es considerado un delito, se reportaron

34


https://www-tandfonline-com.wdg.biblio.udg.mx:8443/doi/full/10.3109/09638237.2015.1019051

Biannual Publication, Journal of Basic and Applied Psychology Research, Vol. 6, No. 12 (2025) 22-39

actitudes negativas por parte de los profesionales de la salud
(Osafo et al., 2013). Los psicologos y médicos consideran
que no deberia ser asi y que las personas con conductas
suicidas requieren atencion especializada en salud mental
(Osafo et al.,, 2012; Siau et al.,, 2017), contrario a las
enfermeras, que lo ven como un delito (Osafo et al., 2012).
Otros estudios informaron que los trabajadores de la salud
subestimaron la frecuencia de las conductas suicidas,
creyeron que las amenazas de suicidio no representaban un
riesgo real y no lo reconocieron como un problema grave
(Hagaman et al., 2013).

En concreto, las enfermeras presentaron actitudes negativas
hacia la prevencion del suicidio (Lopez-Narvaez et al., 2020;
Siau, 2019) y manifestaron irritacion hacia los pacientes
suicidas (Olibamoyo et al., 2020). Se observaron resultados
contradictorios en los profesionales y estudiantes de
enfermeria; algunos reportaron posiciones moralistas (Osafo
et al., 2018), otros reportaron actitudes menos moralistas
(Olibamoyo et al., 2020) y otros reportaron posiciones
indecisas (Nebhinani et al., 2013). Las enfermeras con
experiencia laboral en salud mental presentaron actitudes
mas favorables (Flood et al., 2018; Vedana et al., 2017). Por
otro lado, los estudiantes de enfermeria con antecedentes de
ideacion o intento o sin antecedentes de conducta suicida en
su familia mostraron actitudes negativas hacia el suicidio
(Lopez-Narvaez et al., 2020). Otra investigacion reportd que
los estudiantes de enfermeria tenian mayores puntajes de
persuasion hacia sus compafieros que presentaban ideacion
suicida (Flood et al., 2018).

Los médicos y estudiantes de medicina entienden la
conducta suicida como una crisis moral o el efecto de
circunstancias vitales adversas, como la pobreza (Osafo et
al., 2018), y justifican el suicidio en presencia de
enfermedades terminales (Gonzalez-Aristizabal et al.,
2020). Entre los médicos, se reportaron diferencias entre
aquellos que tenian una especializacion en otras areas y los
psiquiatras que reportaron actitudes menos negativas y
prejuiciosas hacia las personas con intentos de suicidio
(Siau, 2017), lo consideraban un problema significativo y
creian que el suicidio podia prevenirse y la tendencia suicida
podia controlarse (Jiao et al., 2014).

En el caso de psiquiatras, psicélogos y enfermeras de salud
mental, se observd que aquellos que eran mas jovenes, o
tenian menos experiencia con pacientes suicidas, o
formacion en prevencion del suicidio, reportaron actitudes
positivas hacia el suicidio, mas moralistas y prejuiciosas
(Berge et al., 2016; Jiao et al., 2014; Osafo et al., 2012; Siau,
2019). Un estudio realizado con estudiantes encontré una
correlacidon negativa entre la salud mental y las actitudes
hacia el suicidio; aquellos con menor salud mental
reportaron actitudes mas favorables hacia el suicidio y més
ideacion suicida (Tan et al., 2017). En este sentido, también

se encontraron actitudes mas positivas hacia el suicidio en
aquellos con ideacién o intentos suicidas previos (Eskin et
al., 2011; Eskin et al., 2014; Estrada et al., 2019; Foo, 2014)
y en aquellos que respondieron que en el futuro podrian
presentar estas conductas (Estrada et al., 2019; Ren et al.,
2018). Tan solo un estudio reportd lo contrario, actitudes
menos favorables en personas con intentos previos
(Olibamoyo et al., 2020).

Estudios centrados en la religion encontraron que las
personas que se consideraban creyentes consideraban el
suicidio como una falta moral, con mas prejuicios, y que
quienes morian por suicidio eran castigados en la vida
después de la muerte (Eskin, 2011; Eskin, 2016; Flood et al.,
2018; Foo, 2014; Knizek et al., 2013; Osafo et al., 2011a;
Osafo et al., 2013; Osafo et al., 2018).

Dependiendo de la religion, se observaron diferentes
actitudes hacia el suicidio y diferentes formas de interpretar
las conductas suicidas. Por ejemplo, en el vudu, se cree que
las conductas suicidas son generadas por la posesion de
demonios (Hagaman et al., 2013). Los budistas eran mas
tolerantes con el suicidio (Foo, 2014; Jegannathan, 2016;
Osafo, 2011a). Para los musulmanes, el suicidio era
inaceptable (Foo, 2014; Thimmaiah et al., 2016), y los
hinddes informaron de indecision para hablar sobre el
suicidio y de que no habia sefiales de advertencia antes del
suicidio (Thimmaiah et al., 2016). La religion también
favoreci6 la inhibicion de las respuestas empaticas hacia los
pacientes con intentos de suicidio (Osafo et al., 2018). La
religion también influy6 en las enfermeras en el tratamiento
de sus pacientes con conductas suicidas, generando actitudes
negativas que promovieron sesgos en sus interacciones
(Jones et al., 2015). Solo un estudio informé que la creencia
en Dios se correlacionaba con actitudes positivas hacia el
suicidio (Zhang y Jia, 2010).

Dentro de todos los estudios revisados, solo uno report6 una
relacion entre las actitudes hacia el suicidio y areas
especificas del cerebro, encontrando correlaciones entre el
volumen de la masa gris en la corteza prefrontal dorsolateral
y el lado izquierdo del cerebelo, lo cual se asocid con
conductas suicidas a partir de la inhibicion en el control de
las emociones negativas especificamente la soledad (Liu et
al., 2016).

Algunos estudios reportaron cambios en las actitudes hacia
el suicidio de negativas a positivas debido a la capacitacion
sobre el tema o a las experiencias con conductas suicidas
propias, familiares o de amigos (Osafo et al., 2011b; Yousuf
et al., 2013). Un estudio reportd que la muerte por suicidio
de un familiar no modifico las actitudes hacia el suicidio
(Zhang & Jia, 2010). En este sentido, algunos estudios
concluyeron que los trabajadores que atienden a pacientes
con intentos de suicidio deberian recibir capacitacion para
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reducir las actitudes negativas (Da Silva et al., 2011; Siau,
2019).

DISCUSION

Es importante realizar investigaciones que aporten
informacion sobre las conductas suicidas en los paises de
América Latina y el Caribe, ya que, segun datos
epidemioldgicos, es en estos paises donde el numero de
suicidios esta aumentando (OMS, 2019). Estos estudios
favorecerian el desarrollo de protocolos de intervencion y
prevencion contextualizados y culturalmente ajustados para
dicha poblacion.

Las actitudes hacia el suicidio son un objeto de estudio
amplio y complejo que abarca creencias, emociones y
conductas (Ellis & McClintock, 1993) que las personas
refieren hacia el suicidio en general, la posibilidad de
suicidarse ellas mismas, la forma en que reaccionarian ante
personas con dichas conductas o si justificarian el suicidio
en determinadas condiciones. Los hallazgos no pueden
generalizarse con base en esta amplitud de enfoque y las
diferencias reportadas en los resultados en diferentes
contextos, edades, profesiones y religiones.

Una limitacion de los hallazgos se refiere al muestreo. Las
muestras fueron heterogéneas, con diferentes caracteristicas
como estudiantes universitarios, profesionales de la salud,
poblacion general o lideres comunitarios. Las muestras mas
reportadas fueron estudiantes de salud o profesionales que
atienden a personas con conductas suicidas. En estas
muestras se reportaron tanto actitudes positivas como
negativas. Los aspectos culturales, familiares y religiosos
parecen influir en las actitudes negativas. En este sentido, se
puede sugerir que la formacion académica no modifica las
actitudes adquiridas tempranamente en la vida o que la
formacion académica de estos profesionales no esta
enfocada a brindar informacion que permita modificar las
actitudes negativas hacia el suicidio.

En algunos estudios, en los que se implementd capacitacion
en atencion a personas con conductas suicidas y en aquellos
en los que los trabajadores habian tenido experiencia con
pacientes suicidas se mostraron actitudes mas positivas y
menor juicio, lo que concuerda con lo observado por Mofidi
et al. (2008) acerca de tener actitudes mas positivas a partir
de tener experiencias personales con conductas suicidas. Las
actitudes no son rigidas e inmutables, por lo que se puede
inferir que la capacitacion y profesionalizacion en la
atencion modificaria las actitudes negativas hacia las
personas con intentos de suicidio (Bustamante, 2002;
Cochran & Winfree, 2017).

La mayoria de los estudios utilizaron un enfoque
cuantitativo, que permite comparar, correlacionar y
contrastar los resultados y contar con instrumentos validos y
estandarizados en la poblacion para identificar sus actitudes

hacia el suicidio y en consecuencia desarrollar acciones
practicas para grupos poblacionales vulnerables. Por otro
lado, no se identifico ningun estudio longitudinal, por lo que
alin se requiere mayor investigacion respecto a la estabilidad
o posibilidad de cambio en las actitudes hacia el suicidio.
Las conductas suicidas son diversas (Turecki et al., 2019);
Sin embargo, no se encontrd informacion sobre si las
actitudes hacia diferentes conductas suicidas eran diferentes
en la misma muestra; por ejemplo, las personas podrian tener
actitudes positivas hacia la ideacion pero actitudes negativas
hacia los intentos de suicidio o las muertes por suicidio.
Ademas, la actitud negativa hacia el suicidio no garantiza
que una persona no tenga conductas suicidas, o tener una
actitud positiva aumenta el riesgo de morir por esta causa.
Por ello, es necesario ahondar en los beneficios o efectos de
tener actitudes a favor o en contra del suicidio y utilizar el
conocimiento sobre el tema para una prevencion y atencion
efectiva.

Se requiere también analizar las actitudes hacia el suicidio
como un fenomeno de gradacion, que no necesariamente es
dicotoémico (positivo o negativo), sino con una mezcla de
emociones y conductas con diferentes
dimensiones. Una persona puede tener una actitud negativa

creencias,

hacia el acto al rechazarlo. Sin embargo, una posicion
favorable para hablar de ideacion suicida puede conducir a
estabilidad y salud mental en quienes piensan o han
intentado quitarse la vida.

Las limitaciones de la revision sistematica fueron incluir
solo articulos en inglés, lo que puede excluir estudios
relevantes publicados en otros idiomas. El periodo
establecido se limitd6 a una década, pero esto no permite
observar si se han encontrado resultados diferentes sobre las
actitudes hacia el suicidio a lo largo del tiempo. Finalmente,
se recomienda un andlisis detallado de los resultados
diferenciando las caracteristicas socioculturales de los paises
porque si bien todos son paises de ingresos medios y bajos,
no soélo las diferencias econdmicas sino también las sociales,
culturales y religiosas, entre otras, pueden modificar las
actitudes hacia el suicidio.

El estudio de las conductas suicidas es complejo y
multifactorial, por lo que es necesario analizar las actitudes
en combinacion con otra serie de factores de riesgo y
proteccion, aportando informacion mas completa sobre las
implicaciones que pueden tener las actitudes hacia el
suicidio.

The study of suicidal behaviors is complex and
multifactorial, so it is necessary to analyze attitudes in
combination with another series of risk and protective
factors, providing more comprehensive information on the
implications that attitudes toward suicide may have.
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