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Donde se encontrd que ocho hombres por cada mujer se privaron
la vida y el método mayormente empleado para realizarlo es el
ahorcamiento en ambos sexos; la poblacién mas vulnerable la
representan de manera importante gente joven en edad produc-
tiva, de 16 a 35 afios para los hombres y para las mujeres de 16
a 30 afios. En el mes de septiembre se registré una prevalencia
superior de suicidios y el lunes fue el dia de la semana en que
mds casos se presentaron, por lo que se requiere implementar

g - > medidas preventivas con respecto al problema descrito.
y su analisis evolutivo en
Palabras clave
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RESUMEN

Un problema contemporéneo y creciente es el suicidio, sus cau-
sas son multifactoriales y complejas; actualmente las sociedades
modernas estan estructuradas por una alto estrés globalizado,
creando asi a las victimas de este tipo de actos. El presente
trabajo tiene como objetivo proporcionar informacién sobre la
prevalencia y evolucion del suicidio como factor de muerte en la
poblacidn de la ciudad de Reynosa, Tamaulipas, México, durante
el periodo de 2000 a 2008, donde se presentaron 232 muertes
por este suceso. Se utilizaron los datos provenientes del libro de
muertes violentas del Departamento de Servicios Periciales de la
Procuraduria General de Justicia del Estado, ubicado en Reynosa.




.

FIGURA 5.
TOTAL DE SliIOCIDIOS

| > 3 &% CONSUMADOQS POR
> R ENERO

es e| me ‘ do 2000-2008
empleado enel §
3] C|d|o




CienciaUAT. 4(1) 8-12 (Jul -Sep 2009). ISSN 2007-7521

were 232 deaths by this event. We used data from the registration book
of violent deaths in the Department of Expert Services located in Rey-
nosa. Where found the proportion of suicide showed eight men for every
woman and in general the method mostly used is hanging, used this by
both sexes, the most vulnerable population to commit suicide are the
young people in productive age, mostly people between 16-35 years for
males and females for the age of consumption is more likely less, it is
16-30 years. A higher prevalence of suicide was recorder on september
and on the day of the week is Monday, so it is necessary to implement
preventive measures with regard to the problem described.
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INTRODUCCION
El ritmo acelerado de la vida cotidiana ha provocado un incremento im-
portante en los factores de riesgo que desencadenan estados de crisis
suicidas en el individuo y que lo llevan, en ocasiones, a la bdsqueda de
la muerte como una alternativa de solucion a los problemas que aguejan
su vida diaria. Cuando se habla de quitarse la vida se establecen dos
posibles causas extrasociales que lo motivan: las disposiciones organico-
psiquicas y la naturaleza del medio fisico (Durkheim, 1982). La primera se
refiere a terminar con una vida insatisfecha, donde aparecen los trastor-
nos mentales. En la segunda se encuentra el clima, la temperatura y el
ambiente, dada la forma en que actdan sobre el organismo.

Vivimos en un mundo globalizado que se caracteriza por lainnovacién
humana y el progreso tecnoldgico, ademas del desplazamiento de perso-
nas (mano de obra) y la transferencia de conocimientos (tecnologia) a

través de las fronteras internacionales. La globalizacién ademds abarca
aspectos culturales, politicos y ambientales que imponen modas, estilos
de vida y formas de pensamiento, entre otros. Como sus consecuencias
se puede mencionar el estrés, el cual tiene efectos sobre la salud mental:
frustracion, ansiedad y depresion. Asimismo, hay otras formas en que el
estrés puede manifestarse: alcoholismo, farmacodependencia y, en ca-
sos extremos, privarse la existencia (Sebastian, 2002). El suicidio es uno
de los grandes enigmas del comportamiento humano.

La presente investigacion realiza un andlisis de forma general en lo
que respecta a las caracteristicas de truncarse la vida, ya que éste es un
problema que siempre ha estado presente, no s6lo en Reynosa, sino en la
sociedad en general. Las interrogantes que se elaboraron para la realizacion
del estudio fueron: écudl es la tasa de mortalidad de personas victimas
del suicidio en Reynosa?, éEsas mismas tasas de mortalidad son altas
0 bajas?... Y por dltimo, ¢las cifras de victimas fallecidas por suicidio en
la ciudad, demuestran un problema serio, debido a las tendencias cul-
turales y el estrés social?, ¢Este es proporcional al avance estructural y
demografico de la ciudad?

MATERIAL Y METODOS

El presente estudio fue realizado en Reynosa, Tamaulipas, México. Se
acudio a la Unidad de Servicios Periciales de la Procuraduria de Justicia
del Estado, ubicada en la ciudad, para elaborar la solicitud de los datos
relacionados con la investigacion. Los datos fueron localizados en el li-
bro de registro de muertes violentas. La recopilacién de la informacién
y el andlisis de los mismos se Ilevaron a cabo del 18 de octubre al 31
de diciembre de 2008. De los datos obtenidos se encontré que 34 suici-
dios consumados no contenian registro de edad, pero fueron tomados en



AHO SUICIDIOS %  TASA POBLACIONAL 'revalencia TM x1000
2000 20 8.62 420,463 0.004 4
2001 25 1078 420,463 0.005 5
2002 23 991 420,463 0.005 5
2003 16 6.90 420,463 0.003 3
2004 30 1293 420,463 0.007 7
2005 30 1293 526,888 0.005 5
2006 26 1.2 526,888 0.004 4
2007 30 1293 526,888 0.005 5
2008 32 1380 526,888 0.006 6
Total 232 100%

Nota: La tasa de mortalidad fue reducida a mil habitantes debido a la
pequefia cantidad de suicidios presentados.

a: Porciento; b: Tasa de mortalidad; c: Con base en el Censo General de
Poblacién y Vivienda realizado el afio 2000 por el Inegi; d: Con base en el
Il Conteo de Poblacién y Vivienda realizado el afio 2005 por el Inegi.

Tasas de mortalidad y suicidios consumados por afio.

cuenta conforme al género y al mecanismo de consumacién del acto. Se
hizo un estudio observacional, retrospectivo, transversal y descriptivo; el
universo consto de 232 casos de suicidio consumados dentro del periodo
de estudio.

Para la elaboracion de esta investigacion se planted como objetivo
general del trabajo: Presentar informacion sobre la prevalencia y evo-
lucién del suicidio como causa de muerte en la poblacidn de Reynosa
durante el periodo de 2000 a 2008. Y la determinacién de cinco objetivos
especificos que constaron de: 1) Comprobar por medio de estadistica si
existe un incremento en las tasas de suicidio en un periodo nueve afios
en la ciudad; 2) Elaborar un analisis estadistico del mes en que se pre-
sentd un nlmero superior de este tipo de acontecimientos; 3) Conocer
el dia de la semana en que se cometen més suicidios; 4) Mostrar cudl es
la mecénica del hecho més frecuente en la accién de la privacion de la
vida; 5) Determinar rango de edad y género mas afectado de las victimas
de esta causa y, relacionar el rango de edad més afectado con el tipo de
instrumento que se comete.
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FIGURA 1. Distribucion de las tasas de mortalidad
y prevalencia del suicidio en Reynosa.

RESULTADOS Y DISCUSION

En los resultados obtenidos, se muestran estadisticamente los suicidios
registrados durante los afios 2000-2008 en esta ciudad fronteriza para
ambos géneros (ver Tabla 1), siendo un total de 232 casos; se demostrd
una prevalencia constante de suicidios en la ciudad (ver Figura 1). De acuerdo
alatasa de mortalidad se observé que el afio 2004 mostré el nivel mas alto,
ya que siete personas por cada mil habitantes de Reynosa se suicido,
haciendo de este el afio mas representativo.

En el mes de septiembre fue donde se registraron més victimas, con
un 11.63% de la poblacion total (ver Figura 2), sequido de los meses de
marzo y abril, con un 991% y 9.48% respectivamente.

Con frecuencia se menciona que en diciembre se consume la mayor
cantidad de suicidios, a causa de las fechas de celebracién propias del
mes; sin embargo, de acuerdo a nuestra investigacion ocurre lo contrario,
ya que diciembre fue el mes en que menos suicidios se presentaron. Po-
demos decir que la mayoria de las victimas de este tipo de acontecimien-
tos se presentan en el periodo de primavera a otofio.

En el estudio se encontré que el 78.02% de los suicidas, utilizaron
la mecdnica de asfixia por ahorcamiento para su consumacion (ver
Figura 3), mientras que el 19.83%, optd por privarse la existencia con una
arma de fueqo; el porcentaje restante, 1.72% uso como instrumento un
arma blanca. Los tres mecanismos anteriores son los mas utilizados para
lograr su objetivo, sin importar el sexo.

Como se observa en la Figura 4, el lunes es el dia en que mas suici-
dios se suscitan en nuestra ciudad con un 16.81%, sequido de domingos y
martes, con un 15.52% y 15.51% respectivamente; aunque la diferencia
porcentual que se presenta en miércoles no es lejana de los tres dias
antes mencionados. Con base en lo anterior se contrasta lo encontrado
por Quiroz (2006), en donde describe que los fines de semana, y en es-
pecial el dia sabado, son los dias en que se comete el ndmero superior
de suicidios.

Los datos de la investigacidn nos indican que el género masculino
comete mds suicidios que el femenino, en una proporcion de 8:1, es decir,
de cada ocho hombres que se quitan la vida, se la priva una mujer en
promedio (ver Figura 5). El rango de edad que encabeza la estadistica
en el sexo masculino lo comprende el de 26 a 30 afios, contrario a lo que
sucedia en afios anteriores, cuando los que cometian estos actos por
cualquier medio eran personas mayores de 50 afios; ahora de manera
alarmante, en los Ultimos cuatro afios ha ido en aumento el niimero de

Enrero —— (6.89%)
Febrero (6.03%)
Marzo (9.91%)
Abril (9.48%)
Mayo (8.62%)
Junio — (] 75%)

Julio (8.62%)
Agosto (9.05%)
Septiembre

Octubre
Noviembre
Diciembre

Meses del Afio

(11.63%)

(8.62%)
Ce— (7.7%%)

—— (5.60%)

0 5 10 15 20 25 30
Total de suicidios Consumados

FIGURA 2. Distribucion de las tasas de mortalidad
sequn el mes.
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FIGURA 3. Distribucidn seqtin la mecdnica del suicidio
(2000-2008).

suicidios entre jovenes de 21a 35 afios de edad (ver Tabla 2). Referente al
sexo femenino, esta conducta también ha cambiado, ya que ahora se pre-
senta en personas cada vez mas jovenes de 16 a 30 afios, es decir, perso-
nas en edad productiva. Desafortunadamente dicha conducta también se
ha manifestado en nifios de 6 a 10 afios, teniendo dos casos registrados.
No obstante, este hecho sigue de manera preocupante manifestandose
en personas adultas. Con lo anterior podemos decir que tenemos dos
formas de suicidio, una adulta y una infantojuvenil.

CONCLUSIONES

De los resultados obtenidos en esta investigacion se concluye que las cau-
sas del suicidio son multifactoriales, pero en la mayoria de los casos los fac-
tores que terminan siendo relevantes como el tipo de cultura, costumbres
y formas de vida, son los elementos determinantes en el comportamiento
de los individuos para terminar siendo victimas de la sociedad y del estrés
social. Los resultados de la investigacion muestran que el privarse la exis-
tencia termina siendo un problema prevalente en la ciudad. Se resalta
que a pesar de las tendencias socio-culturales actuales y la tension social
normalmente infundida dentro de una sociedad, en Reynosa a(in no se
ha demostrado una fuerte influencia de estas tendencias, y los suicidios
consumados que se han presentado, fueron en aumento de acuerdo al in-
cremento poblacional que ha tenido la ciudad, pero de manera moderada.

PROPUESTA GENERAL

Las dificiles situaciones econdmicas que enfrenta el pais y las presiones
socio-culturales de nuestra sociedad, hacen que el suicidio termine sien-
do para algunos una lamentable respuesta a los problemas que la vida
impone. El suicidio es un problema constante de salud piblica y social, y
para combatirlo, es necesario crear nuevas estrategias preventivas que
auxilien a la poblacién de manera correcta y efectiva. El buscar alianzas
con organizaciones no gubernamentales de asistencia social que den un
sequimiento a éste tipo de situaciones, en conjunto con organizaciones
gubernamentales como el DIF, para ampliar asf las posibilidades de ac-
cion.

Una propuesta concreta seria incorporar el problema del suicidio al pro-
grama elaborado por el Gobierno de Tamaulipas llamado “Lanzate, ia vi-
virl”, ya que ademas de abordar el tema de las adicciones y de tener un
eslogan muy enriquecedor y a favor de continuar viviendo sanamente, se
podria abordar el tema del suicidio, el cual es un asunto de enorme im-
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FIGURA 4. Distribucion de suicidios de acuerdo al dia de la semana
(2000-2008).

TABLA 2. Distribucion de suicidios de acuerdo al rango de edad
y género (2000-2008).

RANGO DE EDAD TOTAL DE SUICIDIOS CONSUMADOS

Masc. % Fem. % Total %
0ab 0 0 0
6al0 1 0.48 1 416 2 0.86
ats 3 144 0 3 129
16a20 16 169 5 20.83 21 9.05
21a25 28 13.46 6 25 34 14.65
26230 31 149 5 20.83 36 15.51
31a35 19 913 1 416 20 8.62
36a40 13 6.25 1 416 14 6.03
41345 14 673 0 14 6.03
46350 8 3.84 1 416 9 387
51a55 1 336 0 1 301
56 a 60 10 48 1 416 1 474
61a 65 5 24 0 5 215
66a70 4 192 0 4 172
Mats 6 2.88 0 6 2.58
76280 4 192 0 4 172
81a85 2 096 0 2 0.86
86290 5 24 0 5 215
91a 95 1 0.48 0 1 043
Sin Registrar 31 149 3 125 34 14.65

Nota: Distribucion de la edad y el género dentro del periodo de estudio de 2000-2008;
a: porcentaje; b: edades no registradas en el libro de muertes violentas del Departamento de
Servicios Periciales de la Procuraduria General de Justicia del Estado.

portancia para los jovenes, debido a que dltimamente el suicidio se esta
presentando en hombres y mujeres adolescentes de nuestro Estado.
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