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Resumen
Esta investigacion partié de la necesidad de revisar la posible relacion entre los estilos educativos
parentales, el tipo de comunicacion entre padres e hijos, y como se relacionan con algunos
aspectos de la salud mental, en particular con el riesgo e ideacion suicida en jovenes
escolarizados. Segun investigaciones recientes, esta perspectiva no se limita al contexto personal,
ya que deben considerarse también aspectos sociofamiliares. Se empled una metodologia de
investigacion cuantitativa, de corte transversal observacional. La muestra esta compuesta por
jévenes escolarizados mayores de 16 afios, ubicados en dos municipios del Eje Cafetero, que
muestran un incremento en el riesgo suicida. EI muestreo es no probabilistico. La técnica de
recoleccion de informacion utilizada fue la entrevista grupal, y la herramienta de recoleccién fue
un formulario de autoinforme que incluy6 una encuesta de caracterizacion, la evaluacion del
riesgo suicida y los estilos educativos parentales. En los resultados, se identifico el nivel y el
porcentaje de jovenes que presentan riesgo e ideacion suicida, asi como el tipo de estilo
educativo parental predominante. Ademas, se analizaron aspectos sociofamiliares, como el tipo
de familia y el nivel socioeconémico. Los resultados de esta investigacion proporcionaron
informacidn valiosa para el disefio de programas de intervencién y prevencion del suicidio en la
poblacidn joven. Los mas relevantes estuvieron relacionados con dos tipologias de familia. La
biparental presentd una correlacion con el riesgo de suicidio en la variable afecto comunicacion
de la madre, para esta misma tipologia de familia la variable critica rechazo del padre y la madre
mostré correlacién moderadamente baja y positiva con el riesgo suicida.
En el caso de las familias monoparentales, el riesgo suicida mostrd una correlacion
estadisticamente significativa con el estilo rigido del padre. Adicionalmente se evidencié que el

86% de los jovenes participantes han tenido intentos de suicidio. Finalmente, los hallazgos se



presentaran a las instituciones participantes, con el proposito de que sus autoridades y directores
los utilicen como linea base para la identificacion de condiciones relacionadas con la salud
mental y la prevencion del suicidio en estos dos municipios de categoria 6 del Eje Cafetero.

Palabras clave: Suicidio, Educacion, Adolescente, Relaciones Parentales, Salud Mental.



Abstract
This research stems from the need to examine the possible relationship between parenting styles,
the type of communication between parents and children, and how they relate to certain aspects
of mental health, particularly suicidal risk and ideation in school-aged youth. According to recent
research, this perspective is not limited to the personal context, as socio-familial aspects must
also be considered. A gquantitative, cross-sectional, observational research methodology was
used. The sample consisted of school-aged youth over 16 years of age, located in two
municipalities in the Coffee Region, who show an increased risk of suicide. The sampling was
non-probabilistic. The data collection technique used was a group interview, and the data
collection tool was a self-report form that included a characterization survey, a suicide risk
assessment, and parental parenting styles. The results identified the level and percentage of
young people at risk for and experiencing suicidal ideation, as well as the predominant type of
parenting style. In addition, socio-family aspects such as family type and socioeconomic status
were analyzed. The results of this research provided valuable information for the design of
suicide intervention and prevention programs for young people. The most relevant results were
related to two family types. Two-parent families were correlated with suicide risk in the maternal
affection and communication variable. For this same family type, the critical variable of father
and mother rejection showed a moderately low and positive correlation with suicide risk. In the
case of single-parent families, suicide risk showed a statistically significant correlation with a
father's rigid behavior. Additionally, it was found that 86% of the youth participating in this
event had attempted suicide. Finally, the findings are presented to the participating institutions,
so that their authorities and directors can use them as a baseline for identifying mental health-

related conditions in these two Category 6 municipalities in the Coffee Region.
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Introduccion

En los dltimos afos, el suicidio en jévenes se posiciona como una problematica de
creciente preocupacion a nivel mundial. Diversos estudios identifican factores de riesgo
en diferentes poblaciones vulnerables, como la comunidad LGBTIQ+, las personas
afroamericanas, migrantes, indigenas y las mujeres solteras con antecedentes de violencia
fisica y sexual, quienes presentan un mayor riesgo. Sin embargo, los datos evidencian que
los jovenes entre 15 y 29 afios contintan ocupando los primeros lugares en cuanto a
riesgo suicida. En este contexto, se reconoce cada vez mas que el riesgo de suicidio debe
abordarse desde una perspectiva sociofamiliar, dado que la familia y su estructura han
experimentado cambios drasticos en las Gltimas décadas, cuyas repercusiones en la salud
mental de los jévenes aun no se comprenden por completo.

La region del Eje Cafetero no es ajena a este fendmeno, presentando una de las
tasas mas altas de suicidio en Colombia, junto con el Departamento de Boyaca. Abordar
este fendmeno en dos municipios con caracteristicas similares como lo son Circasia en el
Quindio y Apia en Risaralda nos proporciona un marco de referencia valioso para
comprender el problema en diferentes contextos.

Las investigaciones destacan la importancia de reconocer el riesgo de suicidio y
los tipos de relacion familiar, especialmente en aspectos como la comunicacion y el estilo
educativo parental. Este estudio tuvo como objetivo explorar la relacion entre el riesgo
suicida y los estilos educativos parentales en jovenes de dos municipios del Eje Cafetero,
con el propdsito de obtener datos actualizados que permitan tomar decisiones informadas

para la prevencion de este fenémeno.
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La Organizacion Mundial de la Salud (2025) menciona que son 727.000 los individuos
que intenta o se quitan la vida al afio, lo cual genera dolor por parte de su familia y comunidad en
general, adicionalmente se convierte en un problema de salud publica que afecta a todos los
paises sin importar si son de ingresos bajos, medios o altos. También destaca la importancia de
generar iniciativas preventivas eficaces que involucren estrategias multisectoriales.

La Organizacion Panamericana de Salud (2024) menciona gque se da una muerte por
suicidio cada 40 segundos por esta razon resalta la importancia de “centrarse en la prevencion
del suicidio es especialmente importante para crear vinculos sociales, promover la toma de
conciencia y ofrecer esperanza”

Los resultados de este estudio arrojaron informacion que contribuye al disefio de
programas de intervencion y prevencion del suicidio, asi como a la orientacion de padres y
educadores, en practicas que favorezcan el bienestar psicoldgico de los jovenes desde el contexto

familiar.
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Planteamiento del Problema

A pesar de la multiple informacién existente sobre el tema del suicidio en el eje cafetero,
son pocos los estudios actuales que abordan la tematica y presentan una linea base que permita
reconocer la situacion del riesgo en la actualidad, especialmente en jovenes que hacen parte de
poblaciones de mayor riesgo. Sumado a lo anterior, se debe considerar que el contexto
familiar es pocas veces analizado en lo relacionado con la responsabilidad que ese
contexto puede tener con el riesgo suicida, Por otro lado, teniendo en cuenta que la
ideacion es uno de los principales predictores, se requiere desde una temprana etapa,
identificar el nivel de ideacion para poder dar acompafiamiento a los jovenes. Resulta
crucial para el caso del eje cafetero, tener investigaciones recientes que muestren e
identifiquen la relacién del entorno familiar con el riesgo y la ideacion suicida, en este
sentido vale la pena considerar la fuerza de relacion de estas variables.

Investigaciones realizadas por Yolanda Torres en 2011, en colaboracién con el
Observatorio en Salud Mental en Colombia, sefialan una relacion entre el riesgo suicida y
la presencia de trastornos de personalidad en la madre. Ademas, subrayan que una
comunicacion efectiva entre padres e hijos puede actuar como un factor protector,
disminuyendo el riesgo hasta en un 70%. Sin embargo, las cifras de ideacion e intento
suicida en jovenes, a edades cada vez mas tempranas, (incluso en la infancia) continGan
aumentando.

El Eje Cafetero ha sido identificado como una de las regiones con mayores tasas
de suicidio juvenil en Colombia RAP Eje Cafetero (2022). Segun datos del Instituto
Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, departamentos como Quindio,

Risaralda, Caldas y Tolima presentan tasas de suicidio superiores al promedio nacional,
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lo que convierte a esta problematica en una prioridad de salud pablica. En particular, municipios
como Apia (Risaralda) y Circasia (Quindio) han registrado un incremento significativo en los
casos de ideacion e intento suicida en jovenes, lo que ha generado la necesidad de desarrollar
estudios que permitan comprender los factores asociados a este fenomeno y disefiar estrategias
de prevencion.

De acuerdo con el documento técnico de la RAP Eje Cafetero (2022), algunos de los
principales factores de riesgo en la region incluyen la precariedad socioeconomica, la falta de
acceso a programas de salud mental y la presencia de dinamicas familiares disfuncionales.
Ademas, se ha identificado que la violencia intrafamiliar y la falta de redes de apoyo,
contribuyen significativamente al aumento de los intentos de suicidio en la poblacion joven. La
presente investigacion busca aportar al conocimiento sobre esta problematica, proporcionando
evidencia empirica que permita la formulacién de politicas de intervencion adaptadas a las
realidades locales y al contexto regional del Eje Cafetero.

Los estudios previos coinciden en que los estilos educativos parentales desempefian un
papel fundamental en la salud mental de los jévenes, influyendo en su desarrollo emocional y en
la aparicién de conductas de riesgo como el suicidio.

El problema que se planted y guio esta investigacion, parte de la necesidad de
comprender el vinculo existente entre el riesgo de suicidio en jovenes y los estilos educativos
parentales predominantes en sus familias. Si bien se han identificado multiples factores de riesgo
asociados al suicidio en diferentes poblaciones, las cifras alarmantes que contintan afectando a
los jovenes, sugieren que este fendmeno debe analizarse desde una perspectiva sociofamiliar.

Especificamente, se requieren evidencias que permitan determinar como las dinamicas
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familiares, incluidas la comunicacion y los estilos educativos, influyen en el desarrollo
del riesgo y la ideacion suicidas en esta poblacion.

Este problema de investigacion es particularmente relevante en la region del Eje
Cafetero colombiano, donde las estadisticas de suicidio se mantienen en niveles
preocupantes, con una tasa del 12.59 x 100.000 habitantes, para el afio 2023 con 2
suicidios y del 28.81 x 100.000 habitantes para el afio 2024 con 4 suicidios en el
municipio de Apia Risaralda, encontrandose por encima del Departamento de Risaralda
con una tasa para las mismas vigencias del 7,28 y 8.91 x 100.000 habitantes
respectivamente. Para el municipio de Circasia, la tasa en el 2022 fue de 6,47 x 100.000
habitantes con 3 suicidios, en la vigencia 2023 de 7.68 x 100.000 habitantes con 2
suicidios, para la vigencia 2024 hubo 0 casos, encontrandose por debajo de la tasa
Departamental del Quindio, la cual se encontré en 7.36 y 7.58 x 100.000 habitantes en las
vigencias 2022 y 2023 respectivamente (Cubos SISPRO). Es de afiadir que, los efectos de
los cambios estructurales en las familias sobre la salud mental de los jovenes ain son
poco conocidos, por tanto, este estudio busca aportar pruebas que fundamenten
decisiones y estrategias de intervencién orientadas a mejorar la salud mental en los
jévenes y prevenir el suicidio desde una comprension integral de sus contextos
familiares.

En este sentido, la pregunta central de la investigacion es: ¢ Cudl es el nivel de
riesgo de suicidio y los estilos educativos parentales presentes identificados en jovenes
mayores de 16 afios pertenecientes a dos municipios del Eje Cafetero? Comprender los
factores que contribuyen al riesgo de suicidio en esta poblacién, resulta crucial para el

disefio de intervenciones efectivas que puedan salvar vidas. Los estilos educativos
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parentales, que incluyen practicas como el autoritarismo, la permisividad, la negligencia y la
democracia, desempefian un papel fundamental en el desarrollo emocional y psicolégico de los
jévenes. Analizar como estos estilos se relacionan con el riesgo suicida es esencial para la
identificacion temprana de factores de riesgos que puedan ser intervenidos de forma tal, que se

fortalezca el bienestar de los jovenes y sus familias.



Justificacion

Comprender los factores que contribuyen al riesgo de suicidio en jovenes es una
tarea prioritaria, dado que esta problematica afecta no sélo a los individuos directamente
involucrados, sino también a sus familias, comunidades e instituciones. Este estudio tuvo
como objetivo contribuir al desarrollo de estrategias que permitan intervenir de manera
oportuna, disefiar programas de promocion, prevencion, bienestar y, en Gltima instancia,
salvar vidas.

En particular, los estilos educativos parentales, definidos segun Capano, Alvaro,
& Ubach, Andrea (2013) son el conjunto de actitudes y practicas que los padres emplean
en la crianza de sus hijos, tienen un impacto profundo en el bienestar emocional y
psicoldgico de los adolescentes. Practicas como el autoritarismo, la permisividad, la
negligencia y la democracia no s6lo moldean la personalidad y el comportamiento de los
jévenes, sino que también influyen en su capacidad para enfrentar situaciones de estrés,
la relacion con otros y la gestion de sus emociones.

Estudios previos, Baumrind, D. (1966). han demostrado que un estilo educativo
parental caracterizado por una comunicacion abierta y respetuosa actiia como un factor
protector frente al riesgo suicida, mientras que estilos negligentes o autoritarios, pueden
aumentar la vulnerabilidad de los jovenes. Por esta razén, Chinchilla, N. (2021), analiz6
cdmo estos estilos se relacionan con el riesgo suicida en el contexto sociofamiliar, resulta
esencial para identificar patrones de riesgo y disefiar intervenciones que respondan a las
necesidades reales de esta poblacion.

Comprender estas dindmicas locales, no sélo permitira obtener una perspectiva

mas completa del fenémeno, sino también proporcionara insumos relevantes para la toma
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de decisiones de las autoridades locales y educativas. Es asi como esta investigacion, no sélo
busca generar conocimiento sobre la relacion entre los estilos educativos parentales y el riesgo de

suicidio en jovenes, sino que también pretende sentar lineas base para futuras intervenciones.
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Objetivos
Objetivo General
Determinar el nivel de riesgo de suicidio y los estilos educativos parentales

presentes en jovenes de dos municipios del Eje Cafetero en Colombia.

Objetivos Especificos
Identificar los estilos educativos parentales predominantes en los jovenes de los

dos municipios seleccionados del Eje Cafetero.

Evaluar el nivel de riesgo de suicidio en los jovenes de estos municipios

utilizando instrumentos de medicién validados.

Describir los estilos educativos parentales identificados en los jovenes

escolarizados de dos municipios de Colombia.
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Marco Teorico
Antecedentes

El estudio del riesgo de suicidio en poblaciones jovenes ha sido abordado desde diversas
perspectivas tedricas y metodoldgicas. En los ultimos afios, investigaciones en el ambito de la
psicologia y la salud mental han evidenciado la influencia de los factores sociofamiliares,
particularmente los estilos educativos parentales, en la aparicion de conductas suicidas en
adolescentes y jovenes adultos.

Investigaciones Internacionales y Nacionales

Los estudios internacionales han identificado cuatro estilos educativos parentales
presentes en diferentes paises los cuales se han denominado Baumrind (1966): Autoritativo,
autoritario, permisivo y negligente, los cuales han sido ampliamente estudiados en relacion con
el bienestar psicoldgico de los jovenes. Investigaciones recientes han demostrado que el estilo
democratico, caracterizado por el equilibrio entre normas claras y afecto, se asocia con menores
tasas de ideacion suicida y mayor resiliencia emocional en adolescentes.

De acuerdo con Montero Jiménez & Jiménez Tallon, (2009) “La funcion socializadora y
educativa de la familia se concreta en lo que se conoce como estilos educativos parentales, estos
estilos educativos se clasifican a partir de la combinacion de dos dimensiones: implicacion-
aceptacion (reconocimiento, aprobacion, afecto y didlogo) y coercion-imposicién (privacion,
coercion verbal y/o fisica, control excesivo y rigido, castigo e imposicion) dando lugar a cuatro
tipos de estilos educativos (p. 80).

Osorio de Rebelldn., et al (2009). Realizo en Filipinas un estudio a 3.601 adolescentes de
instituciones educativas publicas y privadas sobre los estilos educativos parentales, con el

propdsito de determinar como estos jovenes perciben el nivel de afecto y control y
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adicionalmente como estos estilos educativos influye en su desarrollo psicosocial, arrojo
como resultados que para esta poblacion el estilo mas predominante era el permisivo, con
un porcentaje del 39.2%, seguido por el democratico con un porcentaje del 29.1%,
indicando que, el estilo democratico (autoritativo), esta equilibrado por el afecto y
control, lo cual proporciona mayor disposicion al alcance de metas personales, el
aumento de autoestima Yy rechazo al sexismo, siendo asi el estilo que origina en los
adolescentes un mejor desarrollo psicosocial promoviendo préacticas educativas enfocadas
en la comunicacion, la disciplina y cercania emocional.

Por otro lado, un estudio realizado por Bravo-Andrade, H. R., Lépez-Pefialoza, J.,
Ruvalcaba-Romero, N. A., & Solis, M. G. O. (2019), establece que el suicidio en
adolescentes es un tema de creciente preocupacion, ya gque representa una de las
principales causas de muerte en este grupo etario. Diversos estudios han identificado
multiples factores que influyen en el riesgo de suicidio, los cuales pueden variar desde
condiciones individuales hasta aspectos familiares. En este contexto, se ha propuesto que
los factores familiares, bajo la perspectiva del modelo de resiliencia, podrian desempefiar
un papel fundamental tanto como elementos de riesgo como de proteccion. Por lo tanto,
resulta imperativo explorar como las dindmicas familiares y la calidad de las relaciones
interpersonales impactan en las decisiones y emociones de los jovenes, contribuyendo a
una comprension mas profunda del fendmeno del suicidio en esta poblacion.

El estudio de Pérez Quiroz, A., Uribe Alvarado, J. I., Viancha, M. A., Bahamon
Mufieton, M. J., Verdugo Lucero, J. C., & Ochoa Alcaraz, S. (2013), realizado a 393
estudiantes regularizados del segundo semestre, con edades comprendidas entre 15y 17

afios de instituciones publicas de bachillerato en México, especificamente en la
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Universidad de Colima, afirma que los padres ejercen una influencia significativa sobre el
bienestar emocional de sus hijos. Los estilos de crianza que fomentan una comunicacion
saludable y el afecto se asocian con una menor incidencia de ideacion suicida en adolescentes.
Por otro lado, préacticas de control psicoldgico y restricciones severas pueden contribuir a una
vulnerabilidad mayor frente a problemas emocionales y suicidas en jovenes, sugiriendo que la
forma en que los padres interactian con sus hijos podria ser un factor crucial en el desarrollo de
estos problemas.

De igual forma, Villamil Ramirez, Valencia Téllez, & L6opez Camargo, (2024), sefialan
que, en Colombia se ha observado un incremento significativo en la ideacion suicida entre los
jévenes debido a diversos factores, como las interacciones sociales y los problemas
psicosociales. La identificacion de factores de proteccion y de riesgo permiten reconocer la
conducta suicida, siendo fundamental para que los profesionales de la salud comprendan el
contexto que rodea a los jovenes escolarizados que se encuentran en riesgo.

Neira (2018) menciona que "el concepto de suicidio puede ser insuficiente o tener cargas
ideoldgicas que hacen dificil cernir las caracteristicas esenciales de dicho tipo de acto™ (p. 2),
subrayando la importancia de examinar la relacién entre el individuo y la sociedad para entender
el fendmeno del suicidio en un contexto contemporaneo. Esto se acrecienta con los retos que
generan las nuevas dinamicas familiares en la sociedad.

De manera similar, investigaciones de Gonzéalez Sepulveda, Medina Pérez y Ortiz
Valencia (2016) sobre riesgo suicida en estudiantes universitarios de Colombia, encontraron que
los estilos parentales autoritarios y negligentes se asocian con una mayor incidencia de ideacién
suicida. Estos hallazgos refuerzan la hipotesis de que la dinamica familiar es un factor

determinante en la salud mental de los jovenes.
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Suicidio (teorias 0 marcos de teoria del suicidio)

El suicidio es un acto deliberado de quitarse la vida, generalmente como resultado
de un profundo sufrimiento emocional, desesperanza o trastornos mentales; es una
decision dréastica que suele surgir cuando una persona siente que no tiene otra salida o no
puede encontrar alivio a su dolor. Acto que puede ser influenciado por una variedad de
factores, incluidos problemas personales, sociales, econémicos y de salud mental.

Acorde a lo anterior, el Ministerio de Salud y Proteccion Social (2018), define el
suicidio “como una muerte que se deriva de la utilizacion de cualquier método para
ejecutarlo (envenenamiento, ahorcamiento, herida por arma de fuego o cortopunzante,
lanzamiento al vacio, a un vehiculo o cualquier otra forma) con evidencia, explicita o
implicita, de que fue autoinfligida y con la intencion de provocar el propio fallecimiento”
(p. 03).

Del mismo modo, el suicidio, segun el informe de prevencion del suicidio un
imperativo global, de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacién
Panamericana de la Salud, se define como el acto de matarse deliberadamente (p. 12).

Una de las perspectivas mas usadas es la que proviene de las ciencias sociales, al
respecto Neira, Hernan (2018), mencionan que Durkheim 1897 plantea que: “Se llama
suicidio todo caso de muerte que resulte directa o indirectamente de un acto positivo o
negativo, realizado por la victima misma, siendo que esta sabia que debia producir ese
resultado” (p. 141). Y el mismo Durkheim (1897) precisa la definicion de suicidio desde
un enfoque socioldgico, en el cual refiere que el suicidio no es simplemente un acto
individual, sino que es un hecho social que deja a la luz las condiciones y la salud mental

de la sociedad. Sefiala Durkheim que la palabra "suicidio™ puede parecer familiar y
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sencilla, pero en realidad, requiere un analisis exhaustivo para comprender su verdadero
significado y naturaleza, los cuales son especialmente sociales y no sélo psicoldgicos o
individuales, en su publicacion.

Por otra parte, la teologia, desde sus diversas perspectivas, de acuerdo con Soto, B., & del
Carmen, M. T. (2012). ha puesto principal interés en el fenémeno del suicidio, enfatizando en
que no se ha llegado a un consenso integrador, lo que si es claro es que las religiones monoteistas
coinciden en que el suicidio es un episodio que va en contra de la voluntad de Dios y la dignidad
humana, ya que la vida es vista como un don divino que no debe ser detenido por una decision
propia de los individuos, por ende, constituye un acto ilicito, que es considerando un pecado
grave contra Dios. Por otra parte, las religiones politeistas y las culturas antiguas han tenido una
vision mas tolerante, aceptando ciertas variables de suicidio en contextos de rituales u
honorificos.

Soto, B., & del Carmen, M. T. (2012) menciona que para las religiones animistas y los
pueblos originarios, el suicidio suele enmarcarse en un recuadro diferente, vinculandolo con
escenarios espirituales y culturales profundos, en algunos casos, puede ser asociado a rituales,
con el fin de llevar a cabo la resolucion de conflictos con el campo espiritual o también puede ser
considerado como una accion que refleja el estado de un alma irascente o el vinculo con los
antepasados.

Modelos del Suicidio
Modelo Biopsicosocial

Hace referencia a las dindmicas de los factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales de

acuerdo con S. Karthick (2017) “Blumenthal desarrollé6 un modelo de “superposicion” en el que

cinco dominios de riesgo biopsicosocial se conceptualizan como circulos”. (p. 106).



1. Trastornos psiquiatricos (esquizofrenia, SPA, Alcohol, trastornos
afectivos).

2. Rasgos y trastornos de la personalidad.

3. Factores psicosociales y ambientales (estrés, duelos, exposicion al

suicidio, enfermedad médica).

4. Predisposicion genética al suicidio.

5. Otros factores biologicos como niveles bajos de serotonina.

Los individuos que quedan en la interseccion de los circulos son los que tienen un
mayor riesgo suicida.

Segun Castillo Echeverria, Carolina, & Maroto Vargas, Adriana (2017). Es
importante ver el suicidio desde el enfoque biopsicosocial y de salud comunitaria, ya que
no es solo un asunto especificamente clinico e individual, sino que también esta
influenciado por aspectos sociales como el desempleo, machismo, condiciones
econdmicas Yy criticas sociales. En nifios jovenes y adolescentes estos factores estan
estrechamente relacionados con las insuficiencias en el sector educativo, familiar y de

apoyo psicosocial.

Modelo Cognitivo

Este modelo plantea que los sintomas depresivos y suicidas se dan por esquemas
cognitivos del individuo como la verguienza, la culpa, la tristeza y la ira. Karthick (2017),
menciona que, al modo suicida como aquel “en el cual la activacion de creencias y
cogniciones negativas va acompafiada de la activacion de sistemas afectivos, fisiol6gicos

y de respuesta motivacional-conductual asociados con la suicidabilidad” (p. 104).

26



27

Adicionalmente, el modelo conductual segun Karthick (2017) asegura que todas las
personas con depresion, los individuos suicidas perciben sus situaciones de forma negativa,
perdiendo por completo la esperanza lo que los hace pensar en el suicidio como la unica solucién
posible, asegurando que esta predisposicion del sistema conductual genera en su comportamiento

planificacion, los ensayos y los intentos de suicidio.

Modelo Familiar del Suicido

Los estudios sobre los modelos de familias han arrojado hallazgos que mencionan tres
factores claves que pueden aportar de manera negativa en la salud mental de las personas de
acuerdo con Karthick (2017). El primero relacionado con la mala comunicacion, la cual dificulta
hablar de forma clara y respetuosa, incluyendo la falta de dialogo cuando se presentan problemas
y estos se tornan hostiles, situaciones que afectan la dinamica familiar. En segundo lugar, se
encuentran la teoria del apego, que se evidencia cuando se presentan duelos bien sea por
fallecimientos o por separacion de los padres y/o relaciones parentales inseguras donde las
personas pueden sentirse solas o desprotegidas, dando lugar los pensamientos de muerte. Por
ualtimo, se tiene los trastornos emocionales o mentales dentro del nucleo familiar la cual

representa un factor de riesgo para que estos patrones de ideacion suicida se repitan.

Posada Gomez, (2020). Asocia la negligencia parental a un estilo de apego inseguro en la
infancia, caracterizada ademas por el rechazo, la humillacién o la falta de atencion emocional,
pueden conducir de manera significativa la vulnerabilidad a trastornos afectivos que pueden
desencadenar el riesgo de suicidio. Ademas, tambien se tiene el maltrato infantil como un factor
importante desencadenante de multiples trastornos emocionales entre ellos la depresion, la cual

se asocia con mayores niveles de psicopatologias.

Riesgo Suicida
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La definicidn del riesgo de suicidio ha sido tan amplia y diversa como los
investigadores interesados en el tema, sin embargo, hoy existe bastante consenso frente al
suicidio y su relacion con la depresion. Al parecer este fendbmeno acomparia a la
humanidad desde tiempos inmemoriales, se observa que en algunos escritos del inicio de
las civilizaciones ya se hablaba de este fendmeno, el cual, no se presenta en manera
homogénea en todo el planeta, cada sociedad, cultura y grupo étnico, ha dado su modo de
comprension al suicidio. Actualmente, los investigadores siguen debatiendo sobre
diferentes aspectos conceptuales del suicidio, los avances y los estudios muestran que el

riesgo de suicidio es el principal predictor de la conducta autolitica.

El riesgo de suicidio se refiere a la probabilidad de que un individuo atente contra
su vida; es un fendmeno complejo que involucra factores psicoldgicos, sociales,
biologicos y ambientales. Segun Ledo, I. C., et al (2013) su definicion es “cualquier
accion mediante la cual el individuo se causa una lesion independientemente de la
letalidad del método empleado, mientras que suicidio (“sui” mismo y “cidium” matar) es

acto humano de autolesionarse con la intencion de acabar con su propia vida (p. 13).

Conductas Autoliticas

Las conductas autoliticas se refieren a acciones deliberadas que una persona
realiza para causarse dafio a si misma, con o sin intencion suicida. Estas conductas
pueden manifestarse de diversas formas, como cortes, quemaduras o golpes, y suelen
estar asociadas a la regulacion de emociones intensas o al manejo de situaciones de
estrés. Segun Aramendia, O. P., Sanchez, J. C. B., & i Contra, J. A. (2021). Las
conductas autolesivas han adquirido mucha importancia en los ultimos afios, afectando

sobre todo a los adolescentes. Es fundamental distinguir entre las autolesiones con
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intencion suicida y aquellas sin dicha intencidn, ya que sus motivaciones y abordajes

terapéuticos pueden diferir.

Las autolesiones se pueden entender como cualquier accién destinada a causar dafio al
propio cuerpo sin un objetivo letal. Esto implica que la persona busca hacerse dafio fisico, pero
no tiene la intencién de acabar con su vida. Estas conductas abarcan una variedad de
comportamientos, como cortes, erosiones o marcas en la piel, realizados con el proposito de
dafiar el cuerpo. Sin embargo, practicas que implican dolor fisico, pero que tienen fines estéticos
o representan simbolos de pertenencia a un grupo, no se consideran autolesiones, ya que su
objetivo no es dafiar, sino embellecer o expresar identidad. Generalmente, las autolesiones
buscan aliviar o expresar malestar emocional, siendo, en algunos casos, una estrategia para evitar
un intento suicida mas grave. También pueden ser una forma de autosancion o expresar una
intencion vengativa. Durante la adolescencia, menciona Aramendia, O. P., Sanchez, J. C. B., & i
Contra, J. A. (2021), es comun que los jovenes reflexionen sobre la muerte debido a su creciente
conciencia sobre la mortalidad. Este interés por la muerte y las actividades de riesgo suele ser
parte de su desarrollo y no necesariamente alarmante. Sin embargo, es motivo de preocupacion

cuando el adolescente percibe la muerte como una solucion a sus problemas.

Modelos de Educacion Parental
Parentalidad

La parentalidad se encuentra relacionada con todo un conjunto de acciones y practicas
que los adultos realizan en el proceso de crianza y socializacion de los nifios, nifias y
adolescente, proceso que esta profundamente influenciado por el contexto cultural y econémico
y social, el cual involucra inculcar valores, normas y las formas de relacionarse. De acuerdo con

Vargas Rubilar, Jael, Lemos, Viviana, & Richaud, Maria Cristina. (2017), “La parentalidad es
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asimilada no como un aprendizaje formal, sino a través de la inmersion de relaciones

interpersonales dentro de un determinado grupo social y cultural” (p.159).

La parentalidad es un elemento que va més allé de lo bioldgico y la condicidn
juridica del parentesco, esta se refiriere al conjunto de roles, funciones, competencias y
practicas que permiten a una persona progenitor o no, asumir la crianza, educaciéon y
cuidado afectivo de un nifio. La parentalidad se caracteriza por ser un ejercicio que
pueden asumir las madres, padres, abuelos, padrastros, familias adoptivas u otros actores,
y no depende Unica y exclusivamente del vinculo sanguineo. De acuerdo con Arancibia-
Collao, Fernando, & Martinez-Villavicencio, Camila. (2022), “la parentalidad no esta
ligada Unicamente al hecho biologico de engendrar (parentesco), sino que enfatiza la

capacidad de cumplir un rol educativo y afectivo” (p. 25).

Autoridad Parental

Es la nominacion que asigna la responsabilidad y capacidad que tienen la madre,
el padre o los cuidadores para educar, orientar y establecer normas en la vida de sus hijos
desde una perspectiva del cuidado con coherencia afectiva. Lo anterior, partiendo de que
no se trata de imponer limites mediante el castigo, sino de ejercer una influencia basada
en el respeto mutuo, la comunicacion efectiva y afectiva y la correlacién entre el hablar y

el actuar.

Esta nueva evolucién de la autoridad parental, Ruz Lartiga, Gonzalo (2017), como
una funcién o mision de orden publico (velar por la seguridad, salud y moralidad del hijo
(a), garantizar su educacion y permitir su desarrollo, con el respeto debido a su persona),

vendra acompafada por dispositivos concretos que permitiran asegurar a los
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progenitores, y en particular, al padre no custodio, efectivamente un ejercicio conjunto de la

autoridad parental.

Es de resaltar que, en escenarios saludables, la autoridad parental infunde en los hijos el
sentido de responsabilidad, la autonomia, y las normas éticas, convirtiéndose en parte

fundamental de la contencién emocional y la estructuracion para la nifiez y la adolescencia.

Pautas de Crianza

Las pautas de crianza abarcan un conjunto de comportamientos, actitudes y estrategias
que los padres, madres o cuidadores aplican para educar, guiar y formar a sus hijos en el dia a
dia. Estas practicas no sélo reflejan las normas y valores que desean transmitir, sino que también
influyen directamente en la forma en que los nifios desarrollan su personalidad, gestionan sus
emociones y se relacionan con los demés. A traves de éstas, las familias establecen los limites,
las expectativas y el apoyo necesario para fomentar el bienestar integral de los menores. Ademas,
estas dindmicas moldean la calidad de las interacciones familiares, creando un entorno que puede
ser protector o, en algunos casos, un factor de riesgo para el desarrollo infantil. En este sentido,
Enriquez Villota y Garzon Velasquez (2018) afirma que las pautas de crianza son el puente entre

las aspiraciones de los cuidadores y el crecimiento emocional y social de los nifios.

Estilos Educativos Parentales

Son los métodos y précticas utilizados por los padres para educar y socializar a sus hijos.
Segun Capano, Alvaro, & Ubach, Andrea (2013) “los estilos educativos parentales son un
conjunto de actitudes hacia los hijos que les son transmitidas y que en su totalidad crean un clima

emocional en el cual se expresan las conductas de los padres”. (p. 87).
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Montero Jiménez & Jiménez Tallon, (2009) hace referencia a que los estilos
educativos parentales constituyen uno de los pilares fundamentales en el desarrollo
emocional, social y psicoldgico de los jovenes. Estos estilos, segun Baumrind (1965,
1971, 1978), se definen a partir de la combinacion de dos dimensiones: implicacion-
aceptacion, que engloba aspectos como el reconocimiento, la aprobacion, el afecto y el
dialogo, y coercidn-imposicion, que incluye practicas como la privacion, el castigo fisico

o verbal, el control rigido y la imposicion de normas.

Autoritario

Este estilo se caracteriza por altos niveles de control y exigencia, combinados con
bajos niveles de afecto y comunicacion. Como lo mencionan Montero Jiménez &
Jiménez Tallon, (2009), los padres autoritarios imponen reglas estrictas y esperan
obediencia absoluta, utilizando frecuentemente el castigo como método disciplinario.
Aunque los hijos de estos padres suelen mostrar obediencia y respeto hacia las normas
bajo supervision, tienden a experimentar efectos negativos a nivel emocional, como baja
autoestima, inseguridad y dificultades para regular sus emociones de manera autbnoma.
Este estilo puede provocar comportamientos agresivos y carencia de habilidades sociales

por falta de un modelo empatico en la relacién parental.

Democrético

Se reconoce como el estilo mas favorable para un desarrollo integral de jovenes
ya que combina altos niveles de afecto, comunicacion y un razonable control. Los padres
segun Montero Jiménez & Jiménez Tallon, (2009), en este estilo educativo se establecen
limites claros, fomentan la autonomia y la participacion activa de sus hijos en la toma de

decisiones. Este estilo promueve el desarrollo de la autoestima, la responsabilidad y
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habilidades sociales, al tiempo fortalece el vinculo emocional entre padres e hijos. La disciplina,
basada en argumentos razonados y consistentes, refuerza comportamientos positivos y

contribuye al bienestar psicologico del adolescente.

Permisivo

(Montero Jiménez & Jiménez Tallon, (2009). Menciona que es un estilo que se
caracteriza por una alta implicacion afectiva pero muy bajo nivel de control y exigencia. Los
padres priorizan la autoexpresion y la libertad de sus hijos, evitando imponer limites claros o
exigir responsabilidades. Si bien este enfoque puede generar un ambiente de confianza, también
contribuye a la aparicion de problemas como inmadurez, dificultades en el control de impulsos y
baja competencia social. Los adolescentes criados bajo este modelo suelen experimentar

inseguridad, ya que carecen de un marco normativo que les proporcione estabilidad.

Negligente

Este estilo se distingue por la ausencia de implicacién afectiva y exigencia normativa.
Para Montero Jiménez & Jiménez Tallén, (2009). Los padres negligentes muestran una actitud
indiferente hacia las necesidades y conductas de sus hijos, generando un entorno de desatencién
emocional y falta de estructura. Este estilo educativo suele asociarse con sentimientos de
abandono, frustracion y baja autoestima en los jovenes. Ademas, la carencia de apoyo emocional
y orientacién favorece a problemas de comportamiento, aislamiento social y mayor

vulnerabilidad ante riesgos psicoldgicos como el suicidio o el consumo de sustancias.

Adolescente
La adolescencia es una etapa de la vida que transcurre entre la infancia y la adultez,
caracterizada por importantes cambios fisicos, emocionales, cognitivos y sociales; durante esta

fase, los adolescentes experimentan el desarrollo de su identidad personal, la busqueda de
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independencia y la consolidacién de habilidades sociales, es un periodo crucial donde las

experiencias y decisiones pueden tener un impacto significativo en el futuro del individuo.
De acuerdo Lozano Vicente, Agustin. (2014):

Erikson es quizas el mas influyente tedrico dentro de la corriente psicoanalista en relacion
con la adolescencia (Alexander et al., 1984; Muuss, 1988). Como es sabido, fue el
inventor del concepto «crisis de identidad». Para Erikson, el desarrollo del Yo se
caracteriza por la adquisicion de una identidad segun la cultura de referencia,
incorporando asi la dimension social o histdrica. La adolescencia se constituye como un
tiempo de moratoria para que el joven integre su nifiez pasada con las expectativas de
futuro. El individuo debe establecer un sentido de identidad personal y evitar el peligro de

la difusion de rol y las crisis de identidad personal. (p. 28).
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Metodologia
La presente investigacion se desarroll6 bajo un enfoque cuantitativo, con un
disefio no experimental de corte transversal de tipo observacional, con un nivel de analisis
relacional. Este enfoque permitio analizar y describir la relacion entre los estilos educativos

parentales y el riesgo de suicidio en jovenes escolarizados.

Para la recoleccion de la informacidn se utilizé la estrategia de entrevista masiva, donde
cada uno de los participantes recibia un formulario posterior a la explicacion de las condiciones
de participacion en el estudio. Cada participante de manera directa y voluntaria continuaba en la

entrevista con un cuadernillo de autoinforme.

Los instrumentos de recoleccion de datos utilizados para obtener la informacion
necesaria, fueron suministrados en un formulario de autoinforme estructurado, que incluye: 1.
Encuesta de caracterizacion sociofamiliar, el cual permitié identificar datos relevantes sobre el
tipo de familia, el nivel socioeconémico y las dindmicas familiares de los jovenes. 2. Escala de
evaluacion de riesgo suicida, instrumento validado que mide el nivel de ideacién suicida y otros
indicadores asociados al riesgo de suicidio. 3. Cuestionario de estilos educativos parentales, que
evalua las practicas y estilos de crianza predominantes, tales como el autoritarismo, la

permisividad, la negligencia o la democracia.

El proceso de recoleccidn de datos se llevd a cabo mediante entrevistas grupales,
realizadas en las instituciones educativas seleccionadas de los dos municipios. Estas sesiones se
desarrollaron en un ambiente seguro y confidencial, asegurando la comodidad y confianza de los
participantes. Previo a la aplicacion de los instrumentos, se realiz6 una sensibilizacion para

explicar el proposito del estudio y obtener el consentimiento informado de los participantes.



En cuanto al analisis, los datos recolectados se analizaron utilizando técnicas
estadisticas descriptivas y de asociacion que permitieron identificar tendencias,
asociaciones y diferencias entre las variables. Este analisis respondio a la pregunta de
investigacion y el cumplimiento de los objetivos planteados, proporcionando una base

solida para la interpretacion de los hallazgos.

Esta poblacion objetivo estuvo constituida por jovenes mayores de 16 afios que
asisten a instituciones educativas en dos municipios del Eje Cafetero colombiano. El
muestreo que se empled es de tipo no probabilistico, el muestreo es por autoseleccion,
seleccionando participantes que cumplan con los criterios establecidos, tales como estar
matriculados en dichas instituciones, ser mayor de 16 afios y proporcionar su

consentimiento informado.

El contexto de ubicacion de los jovenes corresponde a la region geogréafica de
Colombia que incluye los departamentos de Risaralda y Quindio. Caracterizado por su

economia basada en el cultivo del café, y diversidad cultural y socioecondmica.

Esta investigacion se ajusta a las normas éticas estipuladas por la Ley 1090 de
2006 codigo deontoldgico garantizando la confidencialidad de la informacién.
Finalmente, esta metodologia no sélo busca generar conocimiento, sino también
contribuir a la implementacion de estrategias preventivas y de intervencion en el ambito
escolar y familiar, con el objetivo de promover la salud mental en jovenes del Eje
Cafetero. De acuerdo con la declaracion de Helsinki y la resolucién 8430 de 1993 en la

que se declara este tipo de investigaciones como, sin riesgo.

La investigacién fue desarrollada en las siguientes fases:

36
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Fase uno. Estructuracion de la investigacion

El propdsito de esta fase consistio en realizar la idea de la investigacion, el rastreo de
antecedentes y el disefio metodoldgico, aqui se realiz6 a su vez la busqueda bibliogréafica de cara
a investigaciones referentes a los estilos educativos, riesgos en las conductas suicidas y

herramientas de prevencion.
Fase dos. Disefio y aplicacion de instrumentos

Con base en las investigaciones ya desarrolladas de cara al tema, descritos en el marco
tedrico de esta investigacion, se plantearon los instrumentos para la recoleccion de la
informacidn y su validacidn por expertos, posteriormente se aplicaron en trabajo de campo a los
participantes objeto de estudio, a fin de obtener su opinidn y experiencias conforme a los

objetivos de la investigacion.
Fase tres. Procesamiento y sistematizacion de la informacion

La tabulacion de las encuestas se desarrollé con la misma herramienta de analisis
realizadas en fisico de manera manual, con apoyo de una base de datos en Microsoft Excel,
presentando el analisis de pregunta por pregunta y la relacion entre ellas, utilizando el método de
andlisis descriptivo e inferencial descrito por Palencia, M (2005), donde a través de medias,

frecuencias y rangos de la muestra se establecieron correlaciones.
Fase cuatro. Disefio del documento

En esta fase se desarrollo el fuerte de la reflexion que resultd del anélisis de las encuestas
aplicadas. Su resultado fue un conjunto de inquietudes sobre los puntos neuralgicos en los que se

extranjeros las posibles relaciones que hay entre los modelos educativos parentales y las



conductas suicidas, para de esta manera generar las propuestas, sugerencias y

conclusiones de la investigacion.
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Resultados

Al realizar el andlisis estadistico en relacion con las caracteristicas sociodemogréaficas de
los participantes, se observo que la muestra esta compuesta principalmente por mujeres con un
55,2%, mientras que los hombres componen el 44,8% (ver tabla 1). En lo que respecta al nivel
socioecondémico, predomina el nivel bajo con un 74,1%, seguido del nivel medio con un 22,4%
y, en menor proporcion, el nivel alto con apenas un 3,4%, siendo congruentes con las
caracteristicas generales de las poblaciones del Eje Cafetero. Respecto al grado de escolaridad, el
78% de los estudiantes cursa el grado 11 (ver tabla 1).

En cuanto a la estructura familiar, los hogares biparentales representaron un 31,9% de la
muestra, seguidos por familias monoparentales que representaron el 18,1%, y las familias
compuestas que representaron el 15,5%, es decir, aquellas conformadas por uno de los padres y
Su nueva pareja, con o sin hijos de relaciones anteriores. Asimismo, se reportd un porcentaje
relevante de estudiantes que residen en familias extensas, para este caso se considerd aquellas
familias en las que se convive con abuelos, tios o algun familiar mas alla de la conformacion
biparental. Por otro lado, el porcentaje de familias monoparentales fue del 12,1% y biparental
extenso con 12.9%. Adicionalmente, un 9.5% manifiesto no tener un nucleo familiar definido
(ver tabla 1). Por otra parte, el 44% de los adolescentes encuestados vive con ambos padres,

mientras que un 30,2% reside Gnicamente con su madre o padre (ver tabla 1).

Se observé una amplia diversidad en la estructura familiar de los participantes,
evidenciando que una proporcién significativa no convive en un hogar biparental tradicional
(37.9%). Las caracteristicas obtenidas generan implicaciones en los procesos de socializacion, el

acompafiamiento emocional y los estilos educativos parentales.



Los datos revelaron que la gran mayoria de los adolescentes no presenta

problemas de salud 94,4%, ni discapacidades fisicas 99,1% (ver tabla 2), lo que indica

una condicion fisica general favorable en la muestra.

Tabla 1

Caracteristicas de Adolescentes Escolarizados de dos Municipios del Eje Cafetero
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n % % acumulado

Femenino 128 55.2 55.2
Sexo

Masculino 104 448 100.0

Bajo 172 74.1 74.1
Nivel socio

Medio 52 22.4 96.6
econémico

Alto 8 34 100.0

8 1 0.4 0.4
Grado de 9 27 11.6 12.1
estudio 10 23 9.9 22.0

11 181 78.0 100.0

Monoparental 42 18.1 18.1

Biparental 74 31.9 50.0
Tipo de Compuestas 36 155 65.5
familia Sin nucleo familiar 22 9.5 75.0

Monoparental Extensa 28 12.1 87.1

Biparental Extensa 30 12.9 100.0

Nota. Autoria propia, caracteristicas sociodemograficas de un grupo de adolescentes

escolarizados en dos municipios del eje cafetero.

No obstante, un 41,4% de los participantes ha consultado con un psicélogo o

psiquiatra, lo que sefiala la presencia de preocupaciones emocionales o psicoldgicas



Tabla 2

Contexto Social de Vulnerabilidad
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Problema de salud

Discapacidad fisica

Consulta con un psicélogo o psiquiatra

Nivel de estrés

Religion

Hablar con papa o maméa

Dinamicas de relacién

Tipos de sanciones

No

Si

No

Si

No

Si

Nada

Poco

Mucho
Nada religiosa
Algo religioso
Poco religioso
Muy religioso
Desconfianza
Confianza
No expresan amor
Indiferentes
Rechazo amor
A veces expresan amor
Excesivo afecto
Fisico
Psicolégico
Cantaleta
Echar de casa
Dialogo no percibe
Castigo
Ninguno
Privacion de
privilegios

No volver a hablar

219
13
230

136
96
17

133
82
35
85
89
23
38

194
15
11

139
65

20
112

50

28

%

94.4
5.6
99.1
0.9
58.6
41.4
7.3
57.3
353
15.1
36.6
38.4
9.9
16.4
83.6
6.5
47
0.9
59.9
28.0
3.9
8.6
48.3
0.9
21.6

12.1
0.9

3.9

% acumulado
94.4
100.0
99.1
100.0
58.6
100.0

7.3
64.7
100.0
151
51.7
90.1
100.0
16.4
100.0
6.5
11.2
121
72.0
100.0
3.9
125
60.8
61.6
83.2

95.3
96.1

100.0

Nota. Contexto social de un grupo de adolescentes escolarizados en dos municipios del eje

cafetero.
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significativas en una parte importante de la poblacion. En concordancia con esto, el
35,3% reporta altos niveles de estrés, mientras que el 57,3% experimenta niveles bajos
(ver tabla 2). Estos resultados sugieren que, aunque el estado fisico de los adolescentes es
mayoritariamente positivo, el componente emocional requiere atencion prioritaria en

contextos escolares, dada la alta prevalencia de malestar psicoemocional.

En cuanto a los aspectos relacionales y familiares, el 83,6% de los adolescentes
reporto tener confianza para hablar con sus padres, lo cual es un aspecto positivo en
términos de comunicacion familiar. Sin embargo, las dindmicas afectivas variaron, donde
s6lo un 28% percibe un afecto excesivo, mientras que el 59,9% sefialo que el amor se
expresa ocasionalmente en su hogar y un 12,1% describi¢ relaciones frias o de rechazo

(ver tabla 2).

Para el sexo masculino las correlaciones con el riesgo suicida fueron: Afecto-
comunicacion del padre con una correlacién negativa y estadisticamente significativa
(coef=-0.291 p=0.005), asi mismo en la variable Afecto-comunicacion madre (Coef
=0.266 p=0.007). A pesar de que son correlaciones débiles, los datos indican que estos
dos aspectos se pueden considerarse como un factor protector. En lo que respecta a las
variables Critica-rechazo padre (coef=0.374 p=0.000) y Critica-rechazo madre
(coef=00.313 p=0.002) se sostiene la relacion con el riesgo de suicidio con una fuerza de
relacion moderadamente baja, nuevamente la variable aislamiento tiene una correlacion

alta con el riesgo de suicidio (coef =0.781 p=0.000).

De igual forma, se realiz6 el andlisis discriminando por los niveles
socioecondmicos, encontrando que, en el nivel bajo, el riesgo suicida en jovenes muestra

las siguientes correlaciones estadisticamente significativas: Con una correlacion débil el
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riesgo suicida se relaciona negativamente con el Afecto-comunicacion de la madre (Coef=-0.207
p=0.007). Asi mismo, se encontrd una correlacion débil y positiva con la Critica-rechazo del
padre (Coef=0.282 p=0.000) y la Critica-rechazo de la madre (Coef=0.253 p=0.001). El riesgo
suicida para este nivel socioecondmico mostrd una relacion fuerte con la dimension de

aislamiento (Coef=0.801 p=0.000).

Para el nivel socioecondmico medio, las correlaciones del riesgo de suicidio se
presentaron entre las variables Critica-rechazo padre (coef=0.437 p=0.001) y Critica-rechazo
madre (Coef=0.412 p=0.002) ambas correlaciones son positivas y moderadas. En este nivel
socioecondémico se mantiene una relacion estadisticamente significativa y fuerte entre el riesgo
suicida y la variable aislamiento (Coef= 0.835 p=0.000). El nivel socioeconémico alto con el
riesgo suicida es independiente de los estilos educativos parentales y nuevamente se observa que
la dimensidn de aislamiento tiene una correlacion positiva y fuerte (Coef=0.910 p=0.000), lo que
deja en evidencia que mas alla del nivel socioecondmico, el aislamiento se postula como un

aspecto que esta ligado al riesgo suicida.

Considerando que las estructuras familiares han variado, se compard el riesgo de suicidio
desde el tipo de familia, con los estilos educativos parentales, encontrando que existe una
relacion estadisticamente significativa con las siguientes variables: para el tipo de familia
biparental, se observa que el afecto-comunicacion de la madre con el riesgo de suicidio, tienen
una correlacion negativa y moderadamente baja (Coef=-0.318 p=0.006), por otro lado la critica-
rechazo del padre (Coef=0.306 p= 0.008) y de la madre (Coef=0.366 p= 0.001) tienen una

correlacion moderadamente baja y positiva con el riesgo de suicidio.
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Respecto a los intentos de suicidio que reportaron los jovenes encuestados se
encontrd el 85.8% con intento, mientras que sin intento el 14.2%. En latabla 3 y en la

figura 1 se muestran los resultados obtenidos.

Tabla 3

Numero de Intentos de Suicidio que Reportaron los Jovenes Escolarizados

Variable %
Con Intento 85,80%
Sin Intento 14,20%

Nota. Porcentaje de jovenes con y sin intento suicida en las instituciones Educativas

Figura 1

Numero de Intentos de Suicidio que Reportaron los Jovenes Escolarizados

Con intento Sin intento

14%

86%

Nota. Autoria Propia

Segun lo anterior, 1 de cada 7 jovenes escolarizados reportan el intento de
suicidio como la variable mas amplia, en el entorno que las familias de los jévenes con

estructura monoparental, presentan el riesgo de suicidio que muestra una correlacion
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estadisticamente significativa, ademas de positiva y moderada con el estilo rigido en el padre
(Coef=0.433 p=10.012), lo cual es correspondiente a lo que a continuacion se considera como

nivel de riesgo en la ideacion suicida (ver tabla 4 y figura 2).

Tabla 4

Ideacién Suicida

Riesgo Suicida Por Niveles

. . Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje
acumulado
Valido Riesgo Bajo 137 59% 59%
Riesgo Medio 56 24% 83%
Riesgo Alto 39 17% 100%

Total 232 100% -

Figura 2
Niveles de Riesgo al Suicidio en un Grupo de Jovenes Pertenecientes a Dos Municipios del Eje

Cafetero

59%

24%

17%

RIESGO BAJIO RIESGOMEDIO mRIESGOALTO

Nota. Autoria Propia
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Conforme a lo anterior, el riesgo bajo ocupa la intension de los jovenes de 6 de
cada 10, lo que implica que la estructura familiar biparental y monoparental nuevamente
el aislamiento muestra una correlacion positiva y estadisticamente significativa entre el
riesgo de suicidio. En el caso de los hogares con estructura monoparental se observa una
correlacion fuerte y positiva (Coef=0,838 p=0.000) y se repite en los hogares biparentales
la misma fuerza de correlacion (Coef=0.801 p=0.00), siguiendo el mismo patrén de

relacion en las familias sin nacleo, monoparental extensa y compuesta.
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Discusion
Los resultados que se obtuvieron en la investigacion realizada sobre riesgo de suicidio y
estilos educativos parentales en jovenes pertenecientes a dos municipios del Eje Cafetero,
evidencian que aunque la mayoria de los adolescentes participantes en la muestra no reportaron
discapacidad o problemas de salud fisica, una parte significativa de esta poblacién ha tenido
contacto con profesionales de salud metal, manifestando altos niveles de estrés, lo cual sugiere
una carga emocional importante que evidencia la importancia de fomentar programas de

acompafiamiento psicosocial al interior de las instituciones educativas.

En cuanto a los resultados es visible el riesgo identificado en el analisis bivariado,
donde se destacan correlaciones solidas entre el riesgo suicida y las dimensiones de la critica
rechazo y efecto comunicacion, con el analisis estadistico se encontr6 que las jovenes de sexo
femenino poseen un nivel de rechazo hacia madre o padre que lo materializan en aislamiento.
Situacion que para el sexo masculino las correlaciones con el riesgo suicida se mantienen en
niveles de riesgo bajo especialmente en el aspecto afecto-comunicacion, donde con el padre se

presenta de forma negativa y con la madre de forma débil.

En cuanto a lo que respecta a las variables de critica o rechazo hacia los modelos de
crianza de las madres, se sostiene una relacién con el riesgo de suicidio de caracter bajo, aunque
es visible la opcidn de aislamiento nuevamente, como una opcion de respuesta a dificultades de
comunicacion entre los jovenes encuestados, la cual se repite también frente al analisis de los
niveles socioecondmicos, situacion que segun el modelo psicosocial planteado por Karthick
(2017), los factores biologicos, psicoldgicos y sociales (modelo de superposicion), es un factor
de riesgo al cual, debe bridarsele atencion e intervencion, cuando este se postula como un

aspecto que esta ligado al riesgo suicida.



48

En consecuencia y en lo que refiere a factores protectores y de riesgo, se evidencio la
posibilidad que los riesgos de ausencia de comunicacion o rechazo por parte de padre o madre en
hogares mono o biparentales sean débiles, de acuerdo con Pérez Quiroz, A., et al (2013) “se halld
que los adolescentes que tenian mayor problema de comunicacion, tanto con la madre como con
el padre, expresaban sintomas depresivos y que los factores de riesgo més prevalentes eran las
discusiones familiares, la percepcion de desinterés por parte del padre y la mala comunicacion
con la madre” (p. 6).

Segun manifestaron los encuestados, tienen la posibilidad de poder hablar con los
padres, sin embargo, la forma en como expresan afecto en los hogares es ocasional y los
métodos sancionatorios como el discurso repetitivo, tedioso y en ocasiones insultante, a
lo que ellos llaman “la cantaleta” y el castigo psicologico influye negativamente en la
salud mental de estos, que al correlacionarse con los métodos o estilos educativos, es
necesario abordar los tipos de autoridad, dado que sobre ellos transitan los métodos
gue se utilizan para desarrollarlas, estos también son importantes segun Samudio
(2001), debidoa que traen consigo determinadas consecuencias en los hijos, no sélo
en su manera de asumir la autoridad, sino en su personalidad, dado que el ejercicio
de la disciplina, los valores, y sus principios morales dependeran en gran parte de

ello.

Como lo exponen Capano y Ubach (2013), quienes en conjunto con Baumrind
(1968- 1966), presentan los tipos de autoridad parental y sus consecuencias en la
crianza de los hijos, concluyendo que la interaccion compleja que se establece entre
padres e hijos, asi como la permisividad y falta de vigilancia en las actividades de los

hijos, son factores que se relacionan de manera positiva con el surgimiento de
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conductas delictivas o suicidas en la etapa de la adolescencia y la adultez temprana, estos en
relacion a que 3 de cada 10 de los encuestados perciben un afecto excesivo, mientras que 6 de
cada 10 sefialan que el amor se expresa ocasionalmente en su hogar y el resto describen las

relaciones como frias o de rechazo.

Finalmente, con respecto a las sanciones recibidas, se establece que la mitad de los
encuestados pondera como factor de riesgo la llamada “cantaleta” o presion psicolodgica, la cual
se determina por ellos cémo un factor de riesgo en temas de salud mental que sumado al apoyo
percibido cdmo ocasional, puede referirse como un factor de interés para la prevencion del
suicidio en los municipios motivo de estudio. Conforme a ello, Saldafia H. & Gorjon G. (2020),
definen que una dindmica familiar es determinante para el desarrollo de la personalidad de los
hijos, asi como en la tranquilidad y seguridad de sus integrantes, la estabilidad de la pareja, dado
que le brinda seguridad y estabilidad a los hijos, y obviamente puede cambiar factores como la
cantaleta por otros métodos de correccion de la conducta, basada en la reflexion y autocritica,
convirtiéndose el eje medular de la vida en este contexto; por lo que la manera de resolver los
conflictos en y entre ellos son definitivos en ser y crear mujeres y hombres con menor

probabilidad suicida o violenta.

Conforme a lo anterior, es en la pareja donde se concentra el ntcleo de la familia, y su
funcionamiento y liderazgo, puesto que, de alli, se generan las pautas de crianza de donde se
orientard al individuo y de donde extraera sus valores, principios morales y espirituales, como
elementos guia de su personalidad y comportamiento. Sin embargo, esta investigacion concluye
con la apreciacion de que el numero de hogares desintegrados se ha incrementado de manera
exponencial, teniendo como consecuencia efectos negativos sociales que influyen directamente

en la basqueda de la salud mental.
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En lo relacionado con los objetivos, los resultados permitieron identificar que los
estilos educativos parentales predominantes en los jovenes de Apia Risaralda y Circasia
Quindio son el autoritario y el negligente. Esta tendencia es coherente con lo sefialado
por Montero Jiménez & Jiménez Tallon (2009), quienes afirman que estos estilos se
asocian a dinamicas familiares restringidas y faltas de afecto, factores que limitan un
desarrollo emocional sano de los adolescentes. En esta investigacion, la asociacion de
estos estilos parentales con el aislamiento y el riesgo suicida fortalece la necesidad de
originar préacticas parentales mas democraticas que den equilibrio a los componentes

familiares de afecto y control.

En cuanto a la evaluacion del nivel del riego, el analisis permiti6 evidenciar que
86% de los jovenes manifestaron haber tenido al menos un intento de suicidio, siendo
este un porcentaje considerable, mostrando una prevalencia del riesgo medio/alto;
resultados preocupantes y que estan acorde con estudios como los de Gonzalez
Sepulveda, Medina Pérez y Ortiz Valencia (2016), quienes identificaron una relacion
directa entre estilos parentales disfuncionales y altos niveles de ideacion suicida. Asi
también, la constante presencia del aislamiento como variable asociada con los niveles

socioecondmicos dejaron en evidencia su influencia como predictor del riesgo suicida.

En cuanto al objetivo de realizar la descripcion de los estilos educativos
parentales, este permitié identificar que a pesar de que algunos jovenes tenian algun tipo
de comunicacion con sus padres o tutores, esta era esporadica y en algunas ocasiones las
medidas correctivas se tornaban en cantaleta, lo que puede sugerirse como un factor de
tension més que de contencion. Tal como lo menciona Pérez Quiroz, A., Uribe Alvarado,

J. 1., Viancha, M. A., Bahamén Mufietén, M. J., Verdugo Lucero, J. C., & Ochoa
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Alcaraz, S. (2013), la percepcion de desinterés y la mala comunicacion por parte de los
cuidadores se relacionan con sintomas depresivos en adolescentes, evidencia que destaca

la importancia de fortalecer las capacidades parentales basadas en el afecto, la comunicacion
efectiva, la escucha activa y la regulacion emocional, a fin de prevenir en el entorno familiar el

fendmeno del suicidio en jovenes.
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Conclusiones

En cuanto a la identificacion de los estilos educativos parentales predominantes
en los jovenes entrevistados de los dos municipios de Apia y Circasia, puede establecerse
que son los estilos negligentes y autoritarios, asociados a la dimension de aislamiento, se
relacionan con los mayores niveles de riesgo de suicidio en los jovenes del Eje Cafetero,
ya que demarcan en la familia y pueden ocasionar inseguridad emocional, baja
autoestima y dificultades para gestionar el nivel de ansiedad y estrés, factores que son
tensores de la vulnerabilidad suicida en los adolescentes.

En cuanto a la evaluacidn del nivel de riesgo de suicidio en los entrevistados,
se encontrd que el 59% de los jovenes presentd riesgo bajo, el 24% presento riesgo medio
y el 17% presento riesgo alto.

Puede establecerse que los estilos parentales democraticos (que contienen una
comunicacion respetuosa, asertiva, con afecto y participativa en la crianza de los hijos) se
asocian con los bajos niveles de ideacién suicida y con una mayor fortaleza emocional en
los jovenes participantes del estudio, determinandose como un factor protector frente al
riesgo del suicidio.

En cuanto a las dinamicas familiares monoparentales y biparentales puede
concluirse que el modelo que éstas apliquen ejercera significativamente en la salud
mental de los jévenes de los municipios de eje cafetero de Apia - Risaralda y Circasia-
Quindio, denotando asi, la importancia que acogen las estrategias de apoyo emocional y
de comunicacion efectiva para reducir la posibilidad de que los jovenes desarrollen

pensamientos suicidas.



53

Finalmente, de cara a los estilos educativos parentales identificados en los jovenes
encuestados de los dos municipios objeto de estudio, puede deducirse que existe una posible
relacion con los niveles de riesgo del suicidio, entre el nivel socioecondémico bajo y la falta de
redes de apoyo, dado que potencializan la posibilidad de ocurrencia del suicidio, razon por la
cual se debe considerar la formulacion de estrategias preventivas que fortalezcan las capacidades
de resiliencia en esta poblacion y sus familias. Asi las cosas, se evidencia que es primordial
fortalecer las capacidades de los padres y cuidadores mediante la elaboracion de programas de
formacion en habilidades educativas democraticas y de afecto, apropiadas al contexto social y

cultural de la region del eje cafetero.
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