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RESUMEN

El suicidio es la segunda causa de muerte en la poblacién mundial de 10 a 24 afios, lo
que representa 100000 adolescentes muertos al afio por este motivo. El suicidio es un
comportamiento complejo que se construye en el tiempo y depende de multiples
factores bioldgicos, familiares y sociales, entre otros. La internet ha transformado de
forma rapida y sustancial la forma como los adolescentes se comunican y manejan
informacién relacionada con el suicidio. Se planteé el objetivo de responder a la
siguiente pregunta: ;de qué manera la internet se relaciona con el comportamiento
suicida de los adolescentes? Se realizé una revisién narrativa de la literatura cientifica
relevante frente al tema de interés. Se revisaron 46 referencias. Esta revisién narrativa
permite observar que existen influencias tanto positivas como negativas de la internet
frente al comportamiento suicida de los adolescentes. Los jévenes vulnerables al
comportamiento suicida, que buscan informacién relacionada con el suicidio en la
internet, no solo acceden a sitios que brindan informacién relacionada con métodos y
formas para realizar este comportamiento, sino que también buscan ayuda, apoyo y
orientacién frente al sufrimiento que experimentan derivado de los pensamientos
suicidas, la tristeza, soledad y ansiedad. Por tanto, siendo los adolescentes una
poblacién vulnerable al comportamiento suicida y teniendo en cuenta que ellos
recurren a la internet en bsqueda de informacién e interaccién social, es la internet
un medio Util para educar y prevenir el comportamiento suicida, promover estilos de
vida saludable y brindar apoyo tempranamente a jévenes en riesgo.

Internet and Suicide Behavior in Adolescents: What is the Connection?

ABSTRACT

Suicide is the second leading cause of death in the world's population between 10 and 24 years
of age, representing 100000 adolescents killed per year ifor this cause. Suicide is complex
behavior it is built over time and depends on multiple biological, familial, and social factors,
among others. Risk factors can be classified into distal or predisposing and proximal or
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precipitating factors. The Internet has rapidly and substantially transformed the way
teenagers communicate and manage information related to suicide. The objective was to
answer the following question: how does the internet relate to suicidal behavior in adolescents?
A narrative review of the relevant scientific literature was made in relation to the topic of
interest. A total of 46 references were reviewed. In young people with suicidal behavior,
common traits have been shown, which make them vulnerable to the development of such
behavior, such as coming from dysfunctional homes, family history of psychiatric illness or
suicidal behavior, personal history of psychiatric illness, substance abuse as alcohol or drugs
and a history of suicidal attempts or self-injurious behavior. The Web allows new forms of
intimidation and violence, which in young and vulnerable people contribute to the appearance
of depressive, suicidal and inducing substances. Adolescents may be exposed to such risk
through websites, forums, chats and games, as well as being at risk of becoming victims of
cyberbullying. Despite the existence of potentially harmful sites on the Internet, the media
can also play an important role in informing readers and viewers about the probable causes
of suicide, warning signals and therapeutic options. Suicidal behaviors in adolescents
constitute a situation of extreme gravity that requires the adoption of preventive measures.

INTRODUCCION

El comportamiento suicida es un fenémeno tan antiguo
como la humanidad; en Mesopotamia, segin la mitologia el
primer hombre fue modelado con barro y sangre del dios sui-
cida Bel. En Egipto, se describen las notas suicidas y el suicidio
de Cleopatra. Algunos pueblos antiguos como los galos, celtas,
hispanos, y vikingos, consideraban “razonable” el suicidio por
vejez, enfermedad grave o viudez. Los chinos y japoneses han
visto en este acto “honor y lealtad” en tanto que los mayas en
Centroamérica veneraban a Ixtab, diosa del suicidio y lo per-
mitian en situaciones de honor, verglienza o desgracia personal
(1).

La prohibicién absoluta al suicidio surgi6 en la Edad Media
y el castigo social y religioso ha perdurado de diversas formas
hasta nuestra época. A pesar de que entre los siglos XVII a XIX
se suavizaron los castigos legales, permanecié la negativa cris-
tiana de enterrar a los suicidas en el cementerio por considerar
que habian cometido pecado contra la ley natural y contra Dios
(2). A partir del siglo XIX se comenz6 a estudiar el suicidio des-
de la perspectiva sociolégica y médica. En la actualidad, el 90%
de los suicidios se explican como la manifestacién de una
enfermedad mental (3, 4).

El suicidio ha sido catalogado como una tragedia humana y
especificamente el de los adolescentes genera devastacién para
la familia, los amigos y la comunidad. El suicidio es la segunda
causa de muerte en la poblacién mundial entre los 10 a 24 afios,
lo que representa 100000 adolescentes muertos cada ano por
esta causa a nivel mundial (5). Por cada suicidio consumado se
estima que ocurren 10 a 40 intentos (6).

El suicidio es un comportamiento complejo que se articula
a partir de factores sociales y biolégicos propios de cada suje-
to (7), se construye en el tiempo y comprende ideas, planes,
intentos y suicidio consumado (1, 8). Los factores de riesgo
asociados pueden clasificarse segtn el tiempo de aparicién en
relacién con el comportamiento suicida en factores distales o
predisponentes y factores proximales o precipitantes.

Dentro de los distales o predisponentes se encuentran los
trastornos psiquiatricos, particularmente, la depresién, factores
cognitivos y emocionales de cada sujeto, intentos de suicidio
previos, la historia familiar de trastorno mental, un antecede-

te personal de abuso sexual y exposicién a violencia; y como
factores proximales o precipitantes se encuentran los eventos
vitales, estrés social, uso de sustancias y exposicién al suicidio
de otras personas. De modo més reciente se han incluido el
uso de la internet y las redes sociales como factores proxima-
les asociados con el suicidio adolescente (9). De modo comple-
mentario, se han identificado factores protectores para el sui-
cidio en adolescentes como tener un autoconcepto positivo de
las propias habilidades, autorregulacién emocional, flexibilidad
cognitiva, apoyo familiar y social entre otros factores (10).

El modelo didtesis-estrés explica una conducta como el
resultado tanto de factores bioldgicos y genéticos (“innato”) y
de experiencias vitales (“adquirido”). Esta teoria fue introduci-
da como un medio para explicar algunas de las causas de la
esquizofrenia (11), y también ha sido incorporado para el estu-
dio del comportamiento suicida en adolescentes (12). Bajo este
modelo, la combinacién de factores predisponentes y precipi-
tantes en un momento y contexto determinado permitiria la
construccién de la conducta suicida.

En los adolescentes la vulnerabilidad genética para el suici-
dio, asi como en los adultos, involucra sistemas de neurotrans-
misién, poblaciones neuronales, transportadores de neuro-
transmisores entre otros factores, que otorgarian mayor
vulnerabilidad a algunos de estos jovenes al enfrentar, con
menor “resiliencia” biolédgica, situaciones de estrés social y
eventos vitales. Sumado a esto, los procesos de maduracién
cerebral de algunas estructuras, no ha finalizado en la adoles-
cencia (corteza prefrontal), lo que explicaria en parte la mayor
impulsividad con la que se responde a situaciones de estrés
(13, 14) (figura 1).

La internet ha transformado de forma répida y sustancial
la disponibilidad de informacién frente a cualquier tema y la
forma en que las personas interactiian entre si (15). Si bien
hace pocos ainos era utilizada por pocos, en la actualidad se ha
masificado y se ha convertido en un “elemento integral de la socie-
dad moderna” (16, 17), que educa, comunica, conecta y socializa
(18, 19). La web por ser un medio de amplia cobertura, facil
accesibilidad y contenido no regulado, permite a los jévenes
acceso a cualquier tipo de informacién e interaccién social
“impersonal y deshumanizada” (20). En la Gltima década, el
comportamiento suicida de los adolescentes se ha vinculado
con el uso de la internet y las redes sociales (21, 20).
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Figura 1. Factores de riesgo asociados al comportamiento suicida en adolescentes. Elaboracién propia.

Con base a esta informacién, se planteé el objetivo de res-
ponder la siguiente pregunta: scoémo se relaciona el comportamien-
to suicida de los adolescentes con el uso de la internet?

METODOLOGIA

Se realizé una revisién narrativa de la literatura cientifica
relevante frente al suicidio en adolescentes y la posible relacién
con la internet. Para esto se condujo una busqueda en las
siguientes bases de datos: PubMed, Google Scholar y Cochrane.
Se utilizaron los siguientes términos de biisqueda: adolescent
suicidal AND internet, adolescent suicidal AND social network y se
combinaron con términos como teens y teenager. Ademas, se
hizo biisqueda de nueva bibliografia a partir de los articulos
identificados. Se restringié la bisqueda al espanol e inglés y se
seleccionaron aquellos articulos de los cuales se logré obtener
el texto completo. Se incluyé todo tipo de metodologias de
investigacién. Alguna informacién se obtuvo directamente de
internet, revistas y periédicos online.

RESULTADOS

La busqueda arrojé 136 articulos. Luego de revisar una a una
las referencias se pudo verificar que 22 referencias estaban
repetidas, 38 titulos no correspondian con el tema de estudio,
13 resimenes mostraban influencias religiosas o de estilos de
crianza y en 17 articulos la metodologia planteada no corres-
pondia con los resultados presentados. En la tabla 1 se lista el
tipo de articulos seleccionados y en la tabla 2 se puede apreciar

los subtemas y los principales hallazgos de los articulos inclui-
dos en la revisién narrativa.

Revisién de la literatura

A continuacidn, se presenta la informacién mas relevante
relacionada con el tema.

Epidemiologia

El suicidio es considerado un problema de salud publica;
segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), cerca de
800000 personas fallecen cada afio en el mundo por suicidio.
Esto implica que cada 40 segundos muere una persona en algin
lugar del mundo debido dicha causa (22). Se estima que para

Tabla 1. Tipos de estudios incluidos en la Revisién Narrativa

Numero de articulos

Tipo de estudio

Meta-andlisis 2
Revisiones sistematicas 6
Estudio de cohortes 3
Casos y controles 3
Estudios transversales 15
Estudio experimental 1
Estudio cuasi experimental 1
Reporte de caso 2
Revision de tema 12
Carta al editor 1

Total 46
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Tabla 2. Clasificacién de los articulos de revision segin temas y hallazgos principales

Tema del estudio

Psicopatologia previa en relacién a
Internet y suicidio

Aspectos epidemioldgicos

Factores de Factores generales

Referencias y tipos de estudios

Estudio experimental (23); casos y
controles
(24); estudio transversal (25), (26), (27).

Revisiones de tema (28), (10), (29);
estudio transversal (30); revisién
sistematica (9)

Estudio transversal (31); revision de tema

Hallazgo principal

Asociacién significativa entre comportamiento
suicida, depresién, ansiedad, trastorno de conducta
y déficit de atencién con el uso patolégico de la
Internet

La conducta suicida es considerada en la actualidad
un problema de salud publica a nivel mundial,
aproximadamente 800,000 personas se suicidan
cada afo. El suicidio es considerado la segunda
causa mas comun de muerte entre los 15 - 29 afnos
de edad.

Los factores que contribuyen a conductas auto-

riesgo (14); estudio de cohorte (32); reporte de lesivas y suicidio incluyen vulnerabilidad genética,
caso (33); meta-analisis (34). factores psiquiatricos, psicoldgicos, familiares,
sociales y culturales. Los efectos de los medios
de comunicacién y el contagio son también
importantes.
Bullying- cyber- Meta-andlisis (35); estudio transversal  Jévenes que experimentan bullying tradicional o
bullying y suicidio (16), (36), (37), (38), (39); reporte de caso cyberbullying, tanto como victima o victimario,
(40); revision sistematica (41); revisién cursan con mas pensamientos suicidas y son mas
de tema (42). propensos realizar intentos que aquellos que no
han experimentado tales formas de agresién por
Sus pares.
Uso patolégico  Estudio transversal La Internet aumenta el riesgo de comportamientos
Internet (43), (44), (45); estudio longitudinal (46); suicidas, particularmente en adolescentes
revision de tema (47). y jovenes. Se evidencia una asociacion
significativa entre el uso patolégico de Internet y
comportamientos de riesgo en los adolescentes.
Letalidad de los Estudio de cohorte (6). Los intentos violentos de suicidio, especialmente
métodos los generados por ahorcamiento, se asocian con un
riesgo de suicidio consumado muy alto y es mas
comun en los hombres.
Comporta- Aspectos positivosy Estudio de cohorte (48); casos y Los jovenes con comportamiento suicida suelen

miento suicida
y la Internet

negativos
(22); revisién de tema

(7), (50), (51), (21), (52); carta al editor
(33); estudio

(53), reporte de caso
transversal (16), (54).

Calidad informacién
suicidio Internet

Revision sistematica (55)

Intervencién Cuasi experimental

(56); transversal (57),

(58); revision sistemdtica (59), revisién

de tema (60).

controles (49); revisién sistematica

hacer uso de la Internet. Es mas comunmente
utilizado por razones constructivas, como buscar
apoyo y estrategias de afrontamiento, pero puede
ejercer una influencia negativa, normalizando el
tema del suicidio y menospreciando la busqueda
de ayuda profesional.

En  comparaciéon con los sitios web
gubernamentales, los sitios web de organizaciones
sin fines de lucro eran mas probables y los sitios
web personales y de medios eran menos probables
de tener un indicador de calidad de la web positivo.

Se encontraron preferencias por la bisqueda de
ayuda en linea por: informacién, orientacién,
aislamiento reducido, cultura en linea, facilitacién
de la busqueda de ayuda, acceso y privacidad.

2020 las muertes causadas por suicidio alcanzaran un total de
1.5 millones por afio (6).

En Colombia en el 2015, se registraron 2068 suicidios de los
cuales el 52% ocurrieron en el grupo de 10 a 34 afios, con una
mayor participacién de jéovenes de 10 a 19 afios (19.5%) (23).
Cuando se compara para este ano la tasa de suicidio por edad,
se observa que en el grupo de 10 a 14 aiios fue de 1.73 por 100000
habitantes y en el grupo de 15 a 17 afos la tasa fue de 5.72 por
100000 habitantes (24). En un estudio realizado por Medina-
Pérez et al. (25), se encontrd que en Antioquia entre los afios 2000
y 2010 se suicidaron 693 adolescentes con un 63.2% de hombres
y el 83% de los casos ocurrieron en edades de 15 a 19 afos. Los
principales métodos empleados fueron ahorcamiento (42.1%)
seguido de envenenamiento (27.9%).

En el Primer Estudio Poblacional de Salud Mental Medellin,
2011-2012 (26), se encontrd que, para el grupo de 13 a 18 afos, la
prevalencia de ideacién suicida fue de 15.2% y en los ultimos 12
meses de 6.9%; la planeacién suicida en la vida fue de 5.22% y
en los Ultimos 12 meses de 2.48% y el intento de suicidio en la
vida 5.79% y en los Gltimos 12 meses 1.55%. Las prevalencias en
el tltimo afio tanto para la ideacién, la planeacién y el intento,
fueron las més altas de todos los grupos de edad de 13 a 65 afos
que fueron estudiados. (27) En la Encuesta Nacional de Salud
Mental del 2015, se encontraron prevalencias menores para el
comportamiento suicida en mujeres y hombres respectivamen-
te asi: ideacion suicida (5.5% y 7.6%), planeacién suicida (2.7% y
1.9%) e intento suicida (3.3% y el 1.9%).
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Factores de riesgo

Numerosos factores de riesgo han sido asociados con el sui-
cidio de adolescentes. Los trastornos mentales estan presentes
en 80 a 90% de los adolescentes con intento de suicidio y suici-
dio consumado, tanto en la comunidad como en escenarios cli-
nicos, siendo los problemas afectivos, de ansiedad, conducta y
sustancias, los trastornos mas frecuentemente asociados (28).

En los jévenes con comportamiento suicida se han eviden-
ciado rasgos comunes, los cuales los hacen vulnerables al desa-
rrollo de dicho comportamiento; estas caracteristicas son: pro-
venir de hogares disfuncionales (divorcio, muerte de padres,
violencia intrafamiliar), tener una historia familiar de enferme-
dades psiquiatricas o de comportamiento suicida, antecedente
personal de enfermedad psiquiatrica, abuso de sustancias como
alcohol o drogas y antecedentes de intentos suicidas o conduc-
tas autolesivas, este Ultimo es el factor que mds riesgo represen-
ta para la realizacién de un nuevo intento suicida (29).

Detonantes del comportamiento suicida en adolescentes

Diferentes factores pueden alterar el equilibrio en la vida
cotidiana de los adolescentes. Algunos de ellos actuardn como
detonantes de conductas suicidas en jévenes previamente vul-
nerables. Algunos ejemplos de esto son: mudanzas, transferen-
cias escolares, bullying, ciberacoso, soledad, uso patolégico de
la internet (7).

El bullying o matoneo, descrito en 1983 a partir de informes
relacionados con violencia escolar en Noruega, tomo6 fuerza y
visibilidad en la década de los noventa y el fenémeno de acoso
entre iguales atrajo la atencién publica y la investigacién en
otros paises (30). El bullying se define como el comportamiento
agresivo, intencional y repetitivo que involucra una relacién de
abuso. El tipo de intimidacién puede ser fisico, verbal, social o
mediante rumores. Mas recientemente el ciberbullying o cibe-
racoso hace referencia los tipicos comportamientos de intimi-
dacidn a través de medios electrénicos, como e-mail, teléfonos
celulares, mensajes de texto y sitios de internet en donde se
ridiculiza, insulta o excluye socialmente a alguien (31).

Los adolescentes, la internet y las redes sociales

El desarrollo de la internet a partir de la década de 1990 la
ha convertido en un elemento comun de la vida cotidiana de
los adolescentes, una generacién “orientada a la tecnologia”
(32). Los nacidos entre 1995 y 2005, denominados “la generacién
Z”, son hijos de las nuevas tecnologias y de la cultura de lo
inmediato. Nacieron en un mundo donde tienen contacto y
acceso a las computadoras y a los dispositivos méviles desde
el nacimiento: pasan mas tiempo con estos dispositivos que
las generaciones anteriores y los manejan naturalmente (33).

El 90% de los jovenes utilizan internet con regularidad (34)
y el 80% de los usuarios de redes sociales a nivel mundial se
encuentra entre los 12 y 30 afios, con una mayor frecuencia de
uso entre los 12 y 19 anos. En cuanto a la frecuencia de uso, el
50% de los adolescentes accede a redes sociales dia de por
medio, 30% lo hace diariamente y el 20% restante una vez por
semana (35). Se estima que en la actualidad el 49.6% de la
poblacién mundial hace uso de esta herramienta, lo cual repre-

senta un crecimiento del 933% a partir del afio 2000 (36). Face-
book es la red social mas popular con 950 millones de usuarios
activos, seguido por Twitter y MySpace (17). En Colombia, segin
cifras oficiales, el 49% de la poblacién utiliza internet. En el
ranking mundial de usuarios de redes sociales, Colombia ocu-
pa el puesto nimero 15 en el ranking de Facebook, con 20 millo-
nes de usuarios y el puesto nimero 14 en el ranking de Twitter
con 5.2 millones de usuarios (37).

La internet y el comportamiento suicida

Se ha propuesto que los jévenes son méas propensos a ser
influenciados por la internet a presentar comportamientos
suicidas en comparacién con adultos, por encontrarse en una
etapa de inmadurez, en la cual se encuentran en pleno desa-
rrollo de la personalidad y con riesgo de presentar conductas
de riesgo, abuso de sustancias y trastornos depresivos. Algo
que, asociado en algunos de ellos a condiciones genéticas y
psicopatologias previas, los hace particularmente vulnerables
(38).

“Contagio suicida” y la internet

El uso de la internet es calificado hoy, bajo ciertas circuns-
tancias de uso, como factor de riesgo para el desarrollo de con-
ductas suicidas en poblacién adolescente. Esto se vincula con
la posibilidad que brinda de dar informacién al instante vin-
culada con conductas suicidas, a través de textos, imagenes,
videos y la interaccién con otros usuarios que comparten situa-
ciones similares relacionadas, por medio de salas de chats,
foros y blogs. Algunos proponen que los adolescentes son sus-
ceptibles a la conducta suicida como resultado del aprendiza-
je sobre el comportamiento suicida de otros. Este fenémeno
conocido como “contagio suicida” se propone como un efecto,
a corto plazo, de la exposicién a historias en la Web de intentos
de suicidio o suicidio consumado (39).

Nuevas formas de violencia a través de La Web

La Web permite nuevas formas de intimidacién y violencia,
que en personas jévenes y vulnerables contribuyen a la apari-
cién de sintomatologia depresiva, suicida y consumo de sus-
tancias (40). Con la masificacién de las redes sociales, la vida
social para muchos jévenes ha pasado de ser una relacién tra-
dicional basada en el contacto fisico, cara a cara, a convertirse
en una relacién virtual que ofrece multiples posibilidades difi-
cilmente factibles en el mundo offline. El ciberbullying se ha
reportado como un factor detonante del comportamiento sui-
cida para adolescentes vulnerables (17).

Psicopatologia, internet y redes sociales

El uso frecuente de dispositivos méviles para conectarse a
redes sociales, como Facebook, Twitter o Instagram, se ha aso-
ciado en diferentes estudios con problemas de salud mental,
incluyendo dentro de ellos depresion, estrés psicolégico e idea-
cién suicida, principalmente en la poblacién adolescente (41).

Estudios previos sobre el uso excesivo de internet en ado-
lescentes y universitarios han expuesto que el uso de la tecno-
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logia no es problematico por si misma, sino el uso de algunas
aplicaciones online como juegos y redes sociales, a tal punto
que se habla de problemas de adiccién (42).

E1 DSM-5 (43) reconocié el juego patolégico como un tras-
torno de adiccién no relacionado con sustancias. Bajo esta
denominacién se pueden categorizar algunos comportamien-
tos relacionados con el uso de internet siempre y cuando la
actividad que se desarrolla en el dispositivo mévil es un juego.
Se requiere que el comportamiento haya estado presente por
12 meses, con apuestas de dinero, inquietud o irritabilidad
cuando para de jugar, con esfuerzos no exitosos para dejar de
jugar, sentimientos de culpa, desesperanza, falta de compro-
miso social, laboral o escolar relacionada con el juego.

En tanto que la adiccién al internet, si bien ha sido propues-
ta por algunos como un subtipo de las adicciones comporta-
mentales o a “nuevas tecnologias” no ha sido aprobada de
forma general por la comunidad cientifica. Dentro de las carac-
teristicas que se han aprobado para el “uso problematico de
internet” se encuentran: 1) preocupacién con el internet; 2)
necesidad de incrementar el tiempo en linea para alcanzar la
misma satisfacciéon; 3) esfuerzos repetidos para limitar el uso
de internet; 4) irritabilidad, depresién o labilidad afectiva cuan-
do se limita el uso de internet; 5) permanecer mas tiempo en
linea de lo que se habia planeado; 6) poner en riesgo el trabajo
o una relacién por el uso de internet; 7) mentir a otros sobre
cuanto tiempo gasta en internet y 8) usar el internet como un
medio para regular el &nimo. Se ha propuesto que si se cum-
plen cinco de estos ocho criterios se tiene un uso problematico
de internet (44).

Esta necesidad de contacto y conexién que buscan los jéve-
nes a través de la Web podria, segin algunos expertos, reducir
el sentimiento de soledad y aislamiento en el que viven. Este
medio se comporta como un vehiculo para permanecer en
conexién con amigos y también brindar al individuo un lugar
para presentar ideas, sentimientos, emociones que son incé-
modas de compartir “frente a frente”, incluyendo las ideaciones
suicidas o pensamientos autolesivos (45).

Numerosos estudios han establecido la comorbilidad entre
uso patoldgico al internet o “adiccién a internet” y depresién,
déficit de atencidén e hiperactividad y comportamiento suicida
(46-49).

Ciberbullying y suicidio adolescente

El ciberbullying, una nueva forma de violencia, incluye el uso
de medios electrénicos con la intencién de causar dafio, humi-
llacién, sufrimiento, miedo, desesperacién y exclusién al indi-
viduo agredido (50, 51). En la actualidad, es utilizado con mayor
frecuencia que el bullying tradicional, por la posibilidad que
brinda la Web de escapar al control familiar y social que podria
limitar esta conducta (51). Los jovenes que son victimas del
bullying y los acosadores corren un alto riesgo de pensamientos
suicidas, intentos y suicidios completos (21, 52).

Ciber-suicidio y redes sociales
La internet permite abordar de multiples formas un tema

que ha generado histéricamente un tabd como es el suicidio
(53). El uso regular de las redes sociales puede proporcionar a

los joévenes nuevas oportunidades para divulgar y aprender
sobre el comportamiento suicida, a partir de publicaciones de
otros adolescentes dentro de la red (39). Reportes recientes en
los medios de comunicacién han puesto en evidencia que
numerosos casos de suicidio de adolescentes se vinculan con
el uso de internet, particularmente las redes sociales. Los
reportes incluyen descripciones de pactos suicidas y exposicién
a comportamientos potencialmente letales o “epidemia suici-
da” (45, 54).

Sitios web que proveen informacién relacionada con el
suicidio

Se estima que 100000 sitios en la web pueden contener
temas relacionados con métodos para cometer suicidio (55).
Algunos de estos sitios restringen el ingreso a quienes intenten
disuadir a los usuarios frente al comportamiento suicida. Los
sitios contienen notas suicidas, certificados de defuncidn, foto-
grafias en color de actos suicidas, espacio para publicar notas
suicidas, foros de discusién, entre otros (56). La prevalencia de
ingreso a sitios de la Web que contienen informacién relacio-
nada con el suicidio y la autolesién en jévenes de 10 a 17 afios
se estimé en 1% (IC 95% 0.5% - 1.5%). Los adolescentes usuarios
de estos sitios Web tenian sietes veces mas riesgo de decir que
se querian suicidar y once veces mas riesgo que se querian
hacer dano a si mismo, luego de ajustar por diversos factores
de riesgo para comportamiento suicida (57). En la figura 2 se
observa la forma como se encuentra la informacién relaciona-
da con el suicidio en la internet.

Uso patolégico de la internet

El uso patoldgico de la internet se caracteriza por pobre con-
trol, preocupaciones, urgencia o comportamientos de busque-
da de internet, que generan alteracién en el funcionamiento
global o distrés (58). Desde el punto de vista conceptual, el uso
patoldgico de la internet ha sido clasificado como un problema
de adiccién comportamental similar al juego patolédgico (59),
que, aunque estd incluido en el DSM-5 bajo la denominacién
de adicciones no comportamentales, no existe consenso fren-
te a esta denominacién (60).

El comportamiento patolégico relacionado con la internet
se mide con el Young’s Diagnostic Questionnaire (YDQ), un instru-
mento que consta de 8 items, que evaliian el patrén de uso de
internet en los Ultimos 6 meses y lo relacionan con variables
psicolégicas y sociales. El puntaje obtenido permite establecer
tres categorias: de 0-2 uso adaptativo del internet; 3-4 uso
maladaptativo y > 5 uso patolégico de internet (61). En un gran
estudio europeo frente al uso patolégico de internet en usua-
rios entre 13 y 16 afos, se encontrd una prevalencia para uso
maladaptativo de internet de 14.3% en mujeres y 12.4% en
hombres, en tanto que el uso patolégico del internet fue mayor
para los hombres con 5.2% vs 3.9% en mujeres (p < 0.0001).
Asimismo, se encontrd asociacién significativa entre estas dos
categorias de uso de internet malos habitos de suefo, seden-
tarismo, uso de tabaco y pobres hébitos alimentarios (60). El
uso patolégico de internet se ha relacionado con trastorno por
déficit de atencion, trastornos depresivos, uso de sustancias
psicoactivas y comportamiento suicida (15).
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Figura 2. Informacién relacionada con suicidio en la Internet. Elaboracién propia.

Net suicide

Los net suicide son espacios en linea que ofrecen oportunida-
des para compartir ideas y planes suicidas (39). De este, se
socializan y estructuran ideas, planes y pactos suicidas entre
dos o mas individuos quienes acuerdan un lugar y un tiempo
por medio de la internet (62). Un estudio realizado en el 2015
identificé en China 62 pactos suicidas por internet con 159
victimas involucradas. El 84% tenian edades entre los 20 y 30
anos, la relacién hombre-mujer fue 2.3:1, los suicidios se rea-
lizaron en hoteles y casas alquiladas y el principal método en
el 80% de los casos fue el charcoal-burning (63).

Juegos suicidas

Estos juegos son propuestos en la internet y como conse-
cuencia ninos y adolescentes han muerto. Algunos de ellos,
muy populares, han dado la vuelta al mundo en pocos meses.

El juego denominado “Ballena azul” es un fenémeno que se
ha extendido rapidamente a través de la internet y de las redes
sociales. Consiste en un desafio que invita a nifios y adoles-
centes a superar 50 pruebas, una por dia, donde se les exige
una vez aceptan participar del juego, realizar diversas cosas
como despertarse en la madrugada para ver videos de terror,
cortarse el brazo con una navaja, acercarse al borde de un pre-
cipicio y finalmente saltar de un balcén (64).

“El ahorcadito” o shocking game consiste en la autoprovoca-
cién de asfixia para alcanzar un estado de placer. La asfixia se
puede generar con cinturones o corbatas anudadas en el cuello
y se realizan generalmente hasta 7 nudos (65).

La “ruleta rusa” es un juego con diferentes variantes. Puede
ser realizado con armas de fuego en el que se le pide a la per-
sona que gire la tambora que contiene una Unica bala y dispa-
re el gatillo sosteniendo el arma sobre la sien. Otra variante
consiste en manejar una motocicleta a toda velocidad sin res-
petar las sefales de transito como los seméaforos en rojo (65).

Suicidio en linea

Un fenémeno mas reciente, que involucra adolescentes, es
la transmisién en directo a través de Facebook Live de los actos
suicidas. Los jévenes en esta modalidad de suicidio no dejan
cartas de despedida, sino que a través de una transmisién en
tiempo real se suicidan, frente a otros que no pueden hacer
nada para impedirlo (66).

La internet como un medio de proteccién contra el suicidio

La internet también desempeiia un papel importante para
informar a los lectores y espectadores sobre las causas proba-
bles del suicidio, las sefiales de alarma y las opciones terapéu-
ticas (39). Es, por tanto, un medio 6ptimo para realizar inter-
venciones preventivas frente al suicidio en la poblacién
adolescente, ya que estos son usuarios habituales (62) y son
receptivos al apoyo profesional proporcionado en linea (54). La
internet permite la creacién de comunidades, grupos de apoyo
y foros en linea, manejados por voluntarios entrenados en el
manejo de estos problemas, logrando en algunos casos preve-
nir el suicidio y direccionar estos jévenes a buscar ayuda pro-
fesional (20, 29).

Una limitacién para probar la eficacia de las intervenciones
online encaminadas a reducir el comportamiento suicida en
jovenes se explica por las dificultades practicas y éticas de rea-
lizar estudios con personas vulnerables, como menores de edad
con riesgo suicida. De hecho, con gran frecuencia, el riesgo
suicida es un criterio de exclusién para participar en algunos
estudios, lo que ha limitado la posibilidad de generar evidencia
cientifica de calidad (67).

En una revisién sistematica que estudié la efectividad de los
servicios online para facilitar la busqueda de ayuda en salud
mental en adolescentes, se incluyeron 17 estudios, la mayoria
transversales (11) y tres ensayos clinicos. Aun cuando se encon-
tré que los servicios online facilitaban la bisqueda de ayuda en
un 35% de los usuarios, se identificaron fallas metodolégicas y
numerosos sesgos (68).
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DISCUSION

Esta revision narrativa permite observar que existen influen-
cias tanto positivas como negativas de la internet frente al
comportamiento suicida de los adolescentes. Los jévenes que
buscan informacién relacionada con el suicidio en la internet
no solo acceden a sitios que brindan informacién relacionada
con los métodos y formas para planear o consumar el compor-
tamiento suicida, sino que igualmente buscan ayuda, apoyo y
orientacién frente al sufrimiento que experimentan derivado
de los pensamientos suicidas, la tristeza, soledad y ansiedad
relacionada con estas ideas (20).

El comportamiento suicida por ser un comportamiento
complejo que se construye a partir de multiples determinantes
personales, familiares y culturales, da cuenta de las tendencias
de cada momento histérico de la humanidad. Esto permite
comprender, como la internet, un medio de comunicacién
ampliamente difundido y particularmente aceptado e incor-
porado por los adolescentes en su estilo de vida y de interac-
cién consigo mismos y con otros, fue incorporado dentro de
los factores de riesgo para el comportamiento suicida de jéve-
nes en riesgo (69, 70).

Se ha identificado un grupo de jévenes vulnerables frente
al comportamiento suicida relacionado con la internet, estos
son aquellos con “uso problematico de la internet”. Son sus-
ceptibles de ser identificados por la familia y profesores para
brindarles la ayuda que requieren.

Finalmente, al ser los adolescentes una poblacién vulnerable
al comportamiento suicida y teniendo en cuenta que ellos
recurren a la internet en bisqueda de informacién e interac-
cién social, este medio resulta tanto de riesgo como de protec-
cién frente al comportamiento suicida. Por ende, los esfuerzos
gubernamentales y del sector de la salud encaminados a pre-
venir el suicidio adolescente pueden usar la internet como
recurso efectivo para promover estilos de vida saludables, edu-
car frente al comportamiento suicida y brindar apoyo oportu-
no a jévenes en riesgo.
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