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Resumen:

Antecedentes: El suicido representa un grave problema de salud publica en el mundo, siendo
actualmente la segunda causa de muerte en jévenes con edades comprendidas entre los 15 y los
29 afios. Objetivo: El propdsito de la presente revisiéon es conocer los programas que existen en el
dmbito escolar para prevenir el comportamiento suicida, con el fin de determinar qué tipo de
programas y qué estrategias son efectivas para disminuirlo. Método: Se realizé una revisidn
bibliografica de los estudios publicados entre 2010 y 2018 en las bases de datos PsycINFO, Medline
y SCOPUS. Resultados: En los 16 articulos incluidos en esta revisién, se analizan 13 programas
diferentes aplicados en el dmbito escolar. Se hallaron 3 tipos de programas de prevencién del
suicidio: universales, selectivos e indicados. Conclusiones: La prevencién universal es el tipo de
programa mds aplicado y efectivo en este dmbito. Las estrategias de intervencién que componen
los programas son la educacién, el entrenamiento de guardianes y de pares. También el
entrenamiento de habilidades, de afrontamiento, de resolucién de problemas y de comunicacion,
protegen del suicidio a los estudiantes.

Palabras claves: suicidio; adolescentes; prevencién del suicidio; intervencion escolar.
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g Abstract:
L‘KZ’E Background: Suicide represents a serious public health problem in the world and is currently the
53 second cause of death in young people between the ages of 15 and 29. Objective: The purpose of
.gﬁ this paper is to know the programs that exist in the school to prevent suicidal behavior, in order to
> 8 | decide what kind of programs and which strategies are the most effective to reduce it. Method: A
E__(g bibliographic review of the studies published between 2010 and 2018 in the PsycINFO, Medline and
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SCOPUS databases was carried out. Results: In the 16 articles included in this review, 13 different
programs applied in the school are analyzed. Three types of suicide prevention programs were
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found: universal, selective and indicated. Conclusions: It is observed that universal prevention is
the most applied and effective type of program in this field. The intervention strategies that
integrate the programs are education, peer and guardian training. Also, coping, problem-solving
and communication skills training protect students from suicide.
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La prevencion de la conducta suicida en adolescentes en el ambito escolar: una revision sistematica

Introduccidén

Hoy en dia el suicidio representa un grave problema de salud publica en todo el mundo con
alrededor de un millén de muertes cada afio (Organizacién Mundial de la Salud [OMS], 2019).
Ademads, se ha convertido en la segunda causa de muerte entre los jévenes de 15 a 29 afios,
después de los accidentes de trafico (OMS, 2019).

En los dltimos 40 afios las tasas de suicidio han aumentado un 60% a nivel mundial. Esto nos
revela el impactante dato de que cada 40 segundos una persona se suicida y, cada tres
segundos, otfra lo intenta (OMS, 2020). Ademds, a estos datos debemos afiadir unos 25
millones de intentos anuales (Crosby et al., 2011) y 140 millones de ideaciones (Borges et al.,
2008). Por tanto, reducir la pérdida de vidas por suicidio se ha convertido en una meta
prioritaria de salud mental internacional.

En Espafia, el suicidio se mantuvo como la primera causa de muerte no natural en 2018,
duplicando las muertes por accidentes de trafico. Es la primera causa de muerte no natural en
hombres y la tercera entre las mujeres y entre los jévenes de 15 a 29 afios (Instituto Nacional
de Estadistica [INE], 2019). A pesar de esto, en nuestro pais no existe un plan nacional de
prevencién del suicidio (Fundacién de Salud Mental de Espafia [FSME], 2017).

En cuanto a los factores de riesgo asociados con la conducta suicida, ocupan un lugar central
la presencia de depresiéon o de sintomas depresivos (Barriga & Villalta, 2019), la ideacién
suicida (Morales-Vives & Duefias, 2018; Secundino-Guadarrama et al., 2021) y los intentos de
suicidio (Beautrais et al., 2005; Hawton & van Heeringen, 2009; Morales-Vives & Duefias, 2018;
Nock et al., 2008). Asimismo, en adolescentes se encontraron otros factores de riesgo como el
déficit en habilidades de resolucién de problemas (McAuliffe et al., 2006), la exposicién a la
violencia en casaq, calle, colegio y television (Sudrez et al., 2018), o variables psicoldgicas tales
como la baja autoestima, que hallaron Gémez Tabares et al., (2020) en Colombia como
factor de riesgo para el suicidio en estudiantes universitarios.

Cabe sefialar que las tasas de suicidio entre jévenes han aumentado en los dltimos afios,
hasta el punto de convertirse en el grupo de mayor riesgo en un tercio de los paises de todo el
mundo (OMS, 2012). Debido al alarmante aumento de muertes por suicidio en este grupo de
edad, asi como el conocimiento de que la ideacidn suicida en la adolescencia, edad en la que
aparece (Gilleta et al., 2015; FSME, 2017), es un factor de riesgo que favorece que se
consume el suicidio en edades posteriores, es muy importante que los esfuerzos a nivel de
prevencidn se centren en esta poblacién. Asimismo, la mayor parte de las intervenciones de
prevencién de esta conducta, que se dirigen a este grupo de edad, se llevan a cabo en el
dmbito escolar, pues se ha visto que éste puede ser clave para la prevencién del suicidio en la
poblacién adolescente (Cafidn et al., 2018; Gijzen et al., 2018; Schilling et al., 2014), pues los
programas escolares permiten realizar actuaciones preventivas desde una temprana edad.
Ademds, el dmbito escolar permite acceder més facilmente a esta poblacién.
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Por lo anterior, se ha decidido centrar la presente revisién en poblacién adolescente
escolarizada. Asi pues, el objetivo de la presente revisién fue dar a conocer qué tipo de
programas de prevencién del suicidio se aplican en el dmbito escolar, analizar sus
caracteristicas y contenido, y conocer cudles son los programas que han resultado ser
efectivos en este dmbito.

Metodologia

Llevamos a cabo una revisién de las publicaciones realizadas sobre los programas de
prevenciéon de la conducta suicida en el dmbito escolar usando metodologia PRISMA. Las
bases de datos consultadas fueron PsycINFO, Medline y SCOPUS. Como palabras clave
utilizadas para la busqueda se combinaron los términos: “suicide”, “prevention”, “school”,
“program” y “adolescent” tanto en inglés como en espafiol.

Para la seleccién de los estudios utilizamos los siguientes criterios de inclusién: 1) articulos de
revistas cientificas evaluados por expertos, publicados entre el 1 de enero del 2010 y el 31 de
diciembre del 2018; 2) en idioma inglés y espafiol; 3) que incluyeran las palabras clave de
busqueda en el titulo y/o resumen; y 4) los programas debian ser intervenciones psicoldgicas
aplicadas en el &mbito escolar (10 y 19 afios) procedentes de todo el mundo.

La busqueda inicial obtuvo un total de 216 articulos. Descartamos 172 por su titulo y/o
resumen, ya que trataban exclusivamente sobre factores de riesgo y prevalencia,
intervenciones sobre problemas de salud mental o eran estudios que valoraban la evidencia
de diferentes tipos de intervenciones en el dmbito escolar. Quedaron 44 articulos para su
lectura a texto completo. Se seleccionaron 10, a los cuales se sumaron seis obtenidos de la
busqueda manual (hallozgo de articulos a partir de la revisién de la bibliografia de otros),
quedando finalmente 16 articulos incorporados a la revisién (ver Figura 1).
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Articulos identificados en Articulos identificados
las bases de datos: manualmente:
N=1216
N=6
Excluidos por titulo v/o
> resumen:
N=172
Seleccionados para leer a Excluidos: 34
texto completo 5
N= 4.{) - Duplicados: 18

- Protocolo: 1
Educacién primaria: 1
Ambito no escolar: 4
No dirigridos a
estudiantes: 3

- Revisiones: 5

- Programas

N Multimodales: 2
Articulos includos en la
revision:
N=16 -

Figura 1: Fases del proceso de busqueda bibliogrdfica
Resultados

En los 16 articulos incluidos en esta revisién, analizamos 13 programas diferentes aplicados en
el dmbito escolar. La mayoria de los articulos revisados, 13 (81,25%) concretamente,
corresponden a programas de prevencién universal, dos (12,50%) son programas de
prevencién selectiva y uno (6,25%) de prevencién indicada. A continuacién, se comentan sus
caracteristicas mds importantes.

Programas de prevencién universal

En el dmbito escolar los programas de prevencién universal (ver Tabla 1) son aquellos que van
dirigidos a toda la poblacién estudiantil. Estos programas pretenden aumentar la conciencia
sobre el suicidio proporcionando informacién sobre factores de riesgo y signos de advertencia
relacionados con el mismo. También se centran en desmentir los mitos y ensefiar a los
estudiantes cémo pedir ayuda si lo necesitan.
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Zachariah et al. (2018) llevaron a cabo un estudio en la India con el objetivo de explorar los
cambios sociales, emocionales, cognitivos, de comportamiento y de actitud en estudiantes
que participaron en un programa de entrenamiento de pares basado en atencién plena y
Support-Appreciate-Listen-Team (SALT), para abordar el comportamiento suicida en
estudiantes. El programa de entrenamiento de pares estaba enfocado a crear una red de
voluntarios comprometidos con los compafieros de la escuela. El programa seguia un ciclo: 1)
reclutamiento de voluntarios como pares lideres, 2) entrenamiento, y 3) formacién de los pares
y reflexién sobre sus metas y "trabajo" como voluntarios. Los participantes en el programa
mejoraban sus habilidades para cuidar de los demds, reconocer la angustia de los otros,
comunicarse e identificar las necesidades de los demds, aplicar habilidades de escucha y no
juzgar, y trabajar en equipo. Ademds, de manera indirecta se observé que mejoraba su
inteligencia emocional, y hacia que los estudiantes fueran mdés auténomos.

Cafidén et al. (2018) estudiaron en Colombia la efectividad de una intervencién educativa para
la prevencién del suicidio en adolescentes mediante la deteccién temprana de sefiales de
peligro en grupos vulnerables, asi como la promocién de factores protectores. Se pretendia
que los jévenes adquiriesen competencias en autoestima, resolucién y manejo de conflictos.
La evaluacidn post-intervencidn, al mes de la aplicacién del programa, revelé una disminucion
en el riesgo suicida, mejorando su autoestima y asertividad, y eliminando los mitos sobre el
suicidio.

Schilling et al. (2016) realizaron un estudio en EE. UU. con el fin de comprobar la efectividad
del programa Signs of Suicide (SOS) en reducir los pensamientos y conductas suicidas, al
aumentar el conocimiento sobre el suicidio y modificar las actitudes entre los participantes
para obtener ayuda. Al inicio, los estudiantes completaban un cuestionario sobre depresidn y
se les animaba a buscar ayuda si su puntuacién se situaba en valores cercanos a la
puntuacién de corte. Posteriormente, se les ensefiaba las sefiales de advertencia explicitas y
encubiertas del riesgo de suicidio y se explicaban formas de buscar ayuda de un adulto en
caso de que ellos o un amigo mostrasen estas sefiales. Para ello se utilizaba un video y se
realizaban debates grupales. Tras el debate, se evaluaban sintomas de depresiéon y los
pensamientos o comportamientos suicidas. Tres meses después de la intervencién, la
aplicacién del programa SOS habia aumentado el conocimiento y las actitudes positivas
hacia la depresidn y el suicidio y los intentos de suicidio se habian reducido significativamente.
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Tabla 1: Programas de prevencidn universal del suicidio

Estudio Objetivo Muestra Duracién Intervencion Resultados Conclusiones
La atencidn plena y los
Zacharioh et al 114 estudiantes et Programa de educacién entre o se presaran detos cuantiicte:. RIS CHL R G
©  Explorar el iImpacto de los semanales S p pares basados en SALT son
(2018) d o con edades de 45 minuh pares bosodo en afencidn plena  Los resuliados se obtienes de -
programas ce pares en entre los 10 y 15 © 80 MINUIOS | Sypport-dppreciate-Listen- enirevistas y narativas de los propios £ o P mejorar
prevencion del suicidio o lolargo de & habilidodes que permiten
India afios. Team (SALT) estudiantes, de sus padres y del "
meses. enfrentarse de forma postiva a
personal escolar. | .
o problemas de la vida
Fretost Postest
427% 68%
8 seciones. Aplicacién de un progroma Riesgo suleida
! educativo para prevenir al [Cuestionaric de Plutchick) .
llevadas a o el 56.0% A5 T La intervencién pscoed ucativa
Cahén et al. Realizar una intervencién 103 particinant cabo :ulclg o‘d rjf ?'Iun screening ¥ e ;I ba ' permite reducir los cond uctas
(2018) psicoeducativa para prevenir PAMICIPAMIES  comanalmente O o o 08 auloestima, el autolesivas, cambiar al
la conducta suicida de los ki By con duracién G i) (Ermslle el &5 el concepto hacla el suicidio
afios. ecuestionamiento de mitos, y A8 9% A4.7% .
Colombia estudiantes de un colegio. entre 50y 180 como tema tabu, y mejorar la
conocimiento de factores de Asertividad confrontativa
minuios. o autoestima y la asertividad.
riesgo y protectores para la 2,8% 4,5%
conducta suicida. Ideas acertadas sobre el suicidio
(Cuestionario mito o realidad de
Rat hus)
Gl: Aplicacién del programa El programa contribuye a la
Probar la efectividad del Sources of Strengh. Se realiza salud mental de los jévenes al
Calear et al. programa Sowrces of Strengh  Estudiantes entre entrenamiento de pares lideres, mejorar la peticién de ayuda
2014 para promover la blsqueda 12-15 afos, de 16 de guardianes, de habilidades y cuando hay rlesgo de suicidio.
=
de ayuda cuondo hay ideos escuelas de meses educacién o conclenciacin. No datos Proporciona evidencia sobre la
Australia de suicidio en adolescentes. secundaria. efectividad de los programas
GC:24 meses en lista de espera de liderazgo de pares.
Pretest  3meses
o et e T ol 1575 estudiantes I?\: M=4,62 M=5]15 | )
rograma Signs of Suicide de 15 afos Conocimiento El programa SOS tiene éxito
Schilling et al. FS:OS] en reducir los intertos Gl: Programa SOS. Gl: M=571 M= 374 an:
Gl 1349 Dos dias Se divide en dos médulos: uno de  *Actitudes hacla depresién y sulcidie - aumentar el conocimiento y
(2014) de suicidio, y adquitr mayor ] Ry o h |
conocimiento sobre el suicidio sereening y otro edueative. Gl 8% 1,7% meljorar los actitudes hoeia &
B 9 ntentos de suicidio sulcidio y lepresion
Conética octitudes entre los B *l ¢ t dioy la d :
(EEUL) ¥ ricipantes paraoblener GC: No reciben intervencién, lista  GC: 9% GL&7% - controlar la progresién de la
:ﬂuda pa pa de espera. Ideacién sulcida ideacién suicida hacia la
Y GC:83% Cl&% planificaciény el intento.
Planificacién suicida
Examinar el impacto de A los 12 meses
Gll: Pr Sout F S th.
mensajes positivos en la 706 estudiantes CD“i:zf:; enh;f::ﬂmx‘z GIl,2: M=2.95; 3,05 El modelado por pares es una
Petrova ef al. prevencién del suicidio 15-19 ahfos lideres de pares, de portero, de ?C' M=2,83 alternativa eficaz para preducir
(2015) transmitidos por pares a habilidades yeducocidn o e cambio de actitudes y
través del programa Sources  GIL 252 4 meses concienciacion. IL2: M332: 3,32 desarrollar practicas de
Estados of Strengthy evaluar el G2 244 GO M=325 afrentamiento para prevenir al
Orlentales beneficio adicional de Gl2: Programa Soures of Strength+  sporancian de apoyo suicidio. La participacién active
solicitar la participacién GC: 210 R T snEl el aumenta la efectividad.
activa de lo audiencia. cc e i
Fretest 4 afios
&hgg:;]' clb Determinar la efectividad del Infervenciones f;u:rﬂocg‘::nn;ﬂo‘;':i:::‘;i:émnlm ‘[:Izl;ucwlz{:\ sulcld?:; )29%
Yellow Ribbon Sweide 5949 estudiontes  entre 25 [usinpi ey g o Los resultados muestran la
Prevention Frogramme (11118 afios) minutosy una oo 0 o suieidle, enfrenamienio efectividad de este enfoque.
Meriland (YRSPP) en una escusla rural hora v media de guardianes, enfrenomiento de  Aumento del conocimiento sobre el
(EELU) : v lider de compafieros suicidio y busqueda de ayuda
Waosserman et al ::Iigla ntes entre frl':il"f):g:’ z:c;"r\: fy?r:::;?’?e (I hamy oy
(2015) © lInvestigar la eficacia de 14 16 afios Cinco sesiones centra enedumclg:i . Gl 4% 088%  070% El programa YAM es efective
intervenciones de prevencion ¥ de una hora en A e (*Intentos de suicidio) para reducir o ideacién suicida
de sulcidio on el émbite . cuatro ¥ Gl 4% 147%  0,75% ¥ el nimere de intentos de
Gl: 2721 de habilidades. & .
Ees escolor. semanas (*Ideacién suicida) suicidio
GC: 199 GC: Exposicidn a é pasters.
Fretest Postest
Strunk et al. Identificar la efectividad del 1547 estudiantes  Cuatro Gl: Progroma Surviving the Teens.  Gl: M=1875 M= 2109
(2014) programa Surviving the Teens  [12-18 afios) sesiones de 50 Se realiza educacion o *Proporcionar ayuda a un amigo El programa es efective para
en la reduccién de la ideacién minutos conclenciaciény entrenamiento Gl: M=1329 M= 13,65 prevenir el suicidio en escolares
Cincinnati y comportamiento suicida. Gl:966 durante cuatro  de habilidades. *Conocimiento a trovés del entrenamienta en
[EELU) dias Gl: M=1410 M=1630 habilidades.
GC:581 GC: no recibieron ninguna *Intencién de ayudar
intervencian. Gl M=1120 M= 10,93
*Estigma
Gl: M=1514 M=15,28
*Manejo de problemas
Gl: M= 20,64 M= 20,69
*Autoestima
Estudiantes entre A s 3 meses
1312 afios de GC:10,5% GLE37%
ocho escuelas G e SOS'. ] *|deacién sulcida
Schilling et al Consta de educacién y screening El programa SOS es efectivo
[20;14] . Evaluar lo efectividad del GCi6% Gl 4,7% ra prevenirl sulcldic &n
programa SOS | Signs of Gl: 299 4 meses *Plan suicida pora bl
o estudiantes de secundaria.
p Sulcids/en secundaria (6 escuelas) . GC:M=455 GCl:M=4,58
Conético GC: completar cuestionarios pero *Co
(EELU) no intervencién il
GC: 87 . GC:M=4,05 Gl M=4,01
[2escuelas) Busqueda de ayuda
Estudiartes Gl: & sesiones de educacién en
Evaluor el resultado de uno [edad media,1é habilidades para lavida. A los 6 meses, se mide: La promocién de habilidades
Jegannathanei  IMenencisn escolar para afios) & seslones Sesiones paricipativas que planes e intentos de sulcidio (ATTS) para la vida en lag escuelas
g:| (2014) reducir los foctores de riesgo (90-100 contlenen discusiones, quejos somaticas [YRS) mejora la salud mental general
: de suicidio mediante la Gl: 148 i _t ) actividades ytareas para casa. habilidades para la vida [LSDS-AF) de los Bvenes, influyendo
Comboya promocién de habilidades minutos, indirectamente en el suicidio
¥ para lavida. GC: B GC: 3 seslones sobre salud (los datos se explican en base a

general

diferencios de género)
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King et al

201 Identificar la efectividad del Cl- 1030 4 sesiones Gl: Programa Surviiving the Teens. Pretest Imeses Efectividod del programa en
(20 programa Surviving the Teens 1 e [50 minutos) Se realza educacidno 3,6% 2,8% reducir la ideacidn y
Cincinnati en la ideacién y 91?5_'-]'4mﬁ e durante cuatro  conclenciocién, entrenamiento *Comporamiento e ideacién sulcida mportamiento suicida
‘[ECEIBDT ' comportamiento suicida. [ Sice] dias de habilidades y de pares lideres.
9'18?.0. e.gcue\os _ Gl: Pragrama Yellow RBbbon
sin suicidios an 40 minutos de § -
[aacrn o = Incluye: asambleas, Se necesitan mas estudios que
Freadent hal Evaluar la efectividad del 08 ahos :n renamianto o trenamiento de pares lideres, Fretest Fmeses comoboren la efectividad del
(2010) valuar u: e . sd | previos Sipopee entrenamiente personal escolar, Gl 1,2% 14.7% progroma Yelow Ribbon
pragrama ¢ prevencion de . presentaciones y lecturas sobre el Pensamientos o intentos de suieidio debide a las limitaciones del
sulcidio Yelow Ribbon GC: 1600 50 minutos de . X . o
Derwer | bl suleidio y la distribueién de lo Gl:  2,2% 62% estudio.
(EEWU) escueias con e tarjeta AsktHelp *Blsqueda de ayuda
suicidios en lbos 5 escolares N
. GC: no se deseribe
afios anteriores
Wassarman et al. Tooo QI' entrenamisnto de
[2010) adolescentes,
guardianeg QPR)
1000 en cada 2. Ry
£ < | ., Gl*: programa de sensibilizacién
uropa Evaluar la efectividad de 3 pais ‘@ mayoria sobre la salud mental

tipos de intervenciones para dGsI, 152:500?'05 4 samanas Gl*: screening para deteccién de

o - N No se presentan datos
la prevencién del suicidio adolescentes en riesgo

2
g:,: 3555 (ProfScreen)
GC: intervencién minima, sels
ac: 250 posteres aducativos

Gl: grupo intervencién; GC: grupo control; *: estudios que han demostrodo una diferencia estadisticamente significativa [p<0,05) entre el GC y Gl o entre medida pretest y postest.
ATTS: actitudes hacia el suicidic; LSDS-AF: escala pora odolescentes scbre habilidedes para la vida; YRS: autoinferme juvenil.

Anteriormente, Schilling et al. (2014) habian evaluado la efectividad del programa SOS en
escuelas en las que gran parte de los alumnos tenian padres en el ejército. A los tres meses,
habia diferencias significativas entre las medias del grupo de intervencién y el grupo control
sobre el conocimiento de la depresién y el suicidio. En cuanto a las actitudes y las conductas
suicidas, no se hallaron diferencias entre ambos grupos. Se observé que los pensamientos y
planificaciéon del suicidio se habian reducido de manera significativa en el grupo de
intervencidn si los sujetos incluidos en dicho grupo presentaban este tipo de pensamientos y
conductas antes de participar en la intervencién. La participacién en el programa SOS no
afectd significativamente a la busqueda de ayuda. De manera particular, si se observé que la
presencia de ideacién suicida predecia de manera significativa la busqueda de ayuda de un
amigo. Por el contrario, los que habian tenido un intento previo de suicidio eran menos
propensos a pedir ayuda a un amigo. Los resultados mostraron la efectividad de SOS como
un programa de prevencién del suicidio para estudiantes de secundaria.

Calear et al. (2016), en Australia, probé la efectividad del programa Sources of Strength para
promover la busqueda de ayuda cuando existen ideas de suicidio en adolescentes. El
programa constaba de cuatro fases. La primera consistia en realizar la presentacién del
programa a todo el personal escolar, en nombrar y entrenar durante 4-6 horas a 2 o 3
miembros del mismo para que actuaran como supervisores, y desarrollar un protocolo de
cémo actuar ante la conducta suicida. La segunda fase consistia en elegir a los compafieros
lideres y entrenarlos. En el entrenamiento (cuatro-cinco horas) se daban a conocer los
recursos de ayuda existentes, se ensefiaban habilidades de afrontamiento, y se involucraban
a adultos de confianza para ayudar a los compafieros con riesgo de suicidio. En la tercera
fase, que durd tres meses, los pares lideres realizaron actividades con el fin de aumentar el
conocimiento y la confianza en los recursos y personas de apoyo. La fase final consistia en
una celebracién para reconocer a los pares lideres por sus roles y logros. Aunque no
presentan datos sobre los resultados obtenidos, los autores concluyen que los cuestionarios
de busqueda de ayuda muestran que el programa Sources of Strength contribuye a la salud
mental de los jévenes al mejorar la peticién de ayuda cuando hay riesgo de suicidio. También
proporciona evidencia sobre la efectividad de los programas de pares lideres.
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Petrova et al. (2015) examinaron el impacto de los mensajes de prevencion del suicidio con
temdtica positiva, a través del programa Sources of Strength. También evaluaron el beneficio
adicional de solicitar la participacién activa de los estudiantes. Este programa ha sido
descrito anteriormente en el estudio de Calear et al. (2016). En contraste con la investigacion
anterior, en este estudio habia dos tipos de presentaciones en el aula:

Modelado de pares lideres: ofrecer a otros estudiantes modelos de afrontamiento positivo e
incrementar la importancia de contar con adultos de confianza.

Modelado de pares lideres + actividad interactiva: el lider invitaba a los alumnos a escribir los
nombres de los adultos a quienes acudirian en busca de ayuda si lo necesitasen.

Los resultados demostraron que el modelado por pares es una alternativa eficaz para producir
actitudes de afrontamiento positivo y percibir soporte por parte de los adultos. Se
beneficiaron mds los estudiantes que habian experimentado recientemente ideacién suicida.
Las chicas también se beneficiaban mas de este tipo de intervencidon y la presentacién que
incluia actividades interactivas con los alumnos obtenia mejores resultados.

Wasserman et al. (2015) investigaron la eficacia de tres tipos de estrategias preventivas del
suicidio en el dmbito escolar, en varios paises de Europa (Austria, Estonia, Francia, Alemania,
Hungria, Irlanda, Israel, Italia, Rumania, Eslovenia y Espafia). Las estrategias investigadas
fueron: 1) Question, Persuade, and Refer (QPR), un médulo de entrenamiento de guardianes,
dirigido a docentes y a otro personal escolar, 2) Youth Aware of Mental Health Programme
(YAM) dirigido a alumnos, y 3) screening para profesionales (ProfScreen) para identificar a
alumnos en riesgo.

Aqui se describe el programa YAM, que es un programa universal. Este consta de tres horas de
sesiones de role-playing con talleres interactivos, un folleto, seis pdsteres educativos y dos
conferencias interactivas al comienzo y al final de la intervencion. A través de estas
actividades se brindd informacién sobre factores de riesgo y prevencién del suicidio,
conocimientos acerca de la depresidn y la ansiedad, e informacién de cémo afrontar eventos
adversos de la vida, estrés y comportamientos suicidas. Tanto a los tfres meses como a largo
plazo (12 meses) se observé una reduccién de la ideacién e intentos de suicidio. El programa
YAM resulté ser efectivo para prevenir nuevos casos de intentos de suicidio y la ideacién
suicida severa, incluida la planificacién.

Wasserman et al. (2010) ya habian realizado un estudio similar en los mismos paises europeos,
con el fin de comparar la efectividad de las mismas estrategias preventivas. En este caso, el
programa universal incluia seis tépicos: 1) concienciar sobre la salud mental, 2) asesoramiento
en peticién de ayuda, 3) estrés y crisis, 4) depresién y pensamientos suicidas, 5) ayudar a un
amigo con problemas y, 6) conocer nimeros de contacto y direcciones de mail a los que
dirigirse en caso de necesitar ayuda. Para trabajar sobre estos tépicos se realizaban lecturas y
sesiones de role-playing. Aunque se tomaron datos a los tres y 12 meses de finalizar la
intervencidn, no se presentan los resultados.
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Schmidt et al. (2015) evaluaron la efectividad del Yellow Ribbon Suicide Prevention
Programme (YRSPP) en una escuela rural. La misién de YRSPP es prevenir el suicidio de los
jovenes a través de empoderar a las personas y las comunidades por medio del liderazgo, la
conciencia y la educacién y reducir el estigma asociado con el suicidio. Ofrece dos paquetes:
jAsk 4 Help! "Prevencién del suicidio para la juventud” y “iSé un enlace! entrenamiento para el
personal de prevencién de suicidios”. El programa Ask 4 Help incluye un plan de estudios para
proporcionar a los estudiantes conocimientos sobre las conductas de busqueda de ayuda, a
través del uso de la tarjeta de prevencién del suicidio de Yellow Ribbon, que proporciona tres
pasos para que sigan en caso de crisis, asi como una lista de lineas telefénicas de crisis. Al
inicio del programa, se pedia a los estudiantes que completaran una encuesta de
conocimiento que incluia una pregunta de cribado de ideacién suicida. Los que presentaban
pensamientos de suicidio eran entrevistados por un especialista. Los datos, medidos a lo largo
de cuatro afios, sugieren una mejora en el conocimiento de los estudiantes sobre factores de
riesgo y proteccion asociados con el suicidio, a la vez que aumenta el comportamiento de
busqueda de ayuda. También producia un incremento en las habilidades de afrontamiento y
una reduccién de la ideacién suicida.

Strunk et al. (2014) evaluaron la efectividad del programa Surviving the Teens en la reduccidn
de la ideacién y comportamiento suicida. El programa se enfoca en: 1) ensefiar a los
estudiantes a manejar habilidades de afrontamiento, 2) cémo reconocer la depresidn y los
comportamientos suicidas en uno mismo y en los demdés y, 3) cdmo ayudar a quienes estan
deprimidos y/o tienen problemas. El aprendizaje se realizaba a través de historias de otros
adolescentes que habian experimentado esos problemas. Los estudiantes participaban
activamente realizando lecturas, juegos de roles y debates en clase. También recibian una
tarjeta de intervencidn de crisis para identificar recursos de referencia y tenian acceso al sitio
web del programa. Ademdés, se ensefiaban formas positivas de incrementar la autoestima,
manejar la ira, comunicarse con sus padres, y resolver conflictos familiares. El programa
incluia los pasos a seguir cuando los estudiantes reconocen signos de peligro de suicidio en
ellos o en otros. Antes de aplicar el programa se realizd un screening y aquellos que
presentaban ideacién suicida o planes de suicidio eran remitidos a un especialista. Al final
del programa el grupo de intervencién tuvo un mayor conocimiento de los factores de riesgo
de suicidio, los mitos y la importancia del conocimiento de los signos de advertencia de
suicidio, y los pasos a seguir con amigos suicidas. Aumenté también la ayuda prestada a un
amigo, la autoestima y la comunicacién de los problemas a otros. Por otro lado, se observéd
una reduccién significativa del estigma asociado al suicidio. Los datos muestran la
efectividad del programa Surviving the Teens mediante la proporcién de factores protectores
para prevenir el suicidio.

Una evaluacién previa de este programa, realizada por King et al., (2011), mostré resultados
similares que se mantuvieron durante tres meses. Los resultados mostraron mejoria en las
habilidades de afrontamiento y un aumento del conocimiento, las actitudes, la confianza y la
busqueda de ayuda. También hubo una reduccién de las conductas suicidas y otras
conductas de riesgo como el consumo de alcohol y drogas.
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Jegannathan et al. (2014) evaluaron una intervencién escolar para reducir los factores de
riesgo asociados al suicidio, mediante la promocién de habilidades para la vida. La
intervencién se centraba en ensefiar a los jévenes a tomar decisiones, adoptar
comportamientos saludables y reducir comportamientos de riesgo. Antes de iniciar la
intervencién y a los seis meses, se evaluaban las actitudes hacia el suicidio, los perfiles de
salud mental y el desarrollo de habilidades para la vida del adolescente. Se analizaron los
datos para sujetos de alto riesgo (presencia de deseos de muerte, ideacién, planes o intentos
de suicidio durante el dltimo afio). El grupo experimental estaba compuesto por 168
estudiantes (92 hombres y 76 mujeres), que recibian seis sesiones de entrenamiento en
habilidades para la vida. El grupo control lo conformaban 131 estudiantes (53 hombres y 78
mujeres), que recibian tres sesiones generales sobre salud. En cuanto a los comportamientos
suicidas, los chicos informaban significativamente de mas planes, mientras que las chicas
informaban de mas intentos. En referencia al perfil de salud mental, se obtuvieron diferencias
significativas entre el grupo experimental y el control en comportamiento agresivo y sindrome
de externalizacién, mayores en el grupo experimental. Por su contra, las quejas somdticas
fueron significativamente mas altas en el grupo control. Los chicos en el grupo de alto riesgo
puntuaron significativamente mds alto que los chicos sin riesgo en comportamiento agresivo,
mientras que las chicas con alto riesgo obtuvieron puntuaciones mas altas en atencidn,
comportamiento agresivo y sindrome de externalizacién que chicas con expresiones suicidas
menos severas. Las puntuaciones en habilidades de la vida diaria mostraron diferencias en
resoluciéon de problemas y toma de decisiones, obteniendo una mayor puntuacién los
estudiantes del grupo control. Las chicas mostraron mejores puntuaciones en comunicacién
interpersonal, mantenimiento de la salud y habilidades de vida. Los chicos mostraron solo
mejoria en comunicacién interpersonal. Los autores concluyen que la promocién de
habilidades para la vida en las escuelas puede mejorar la salud mental de los jévenes,
influyendo indirectamente en el suicidio, en particular entre aquellos que presentan alto
riesgo.

Freedenthal et al. (2010) publicaron la efectividad del programa de prevencién del suicidio
Yellow Ribbon en Denver, programa descrito previamente en el estudio de Schmidt et al.
(2015). A los tres meses de finalizada la intervencion, se observé un aumento significativo de
los jévenes que llamaban a las lineas de ayuda, asi como una disminucién en los pensamientos
y/o intentos de suicidio.

Programas de prevencién selectiva

Los programas de prevencion selectiva estdn destinados a la poblacién subclinica de
estudiantes que presentan alto riesgo de suicidio. Estos programas suelen incluir
entrenamiento en habilidades de resolucién de problemas o estrategias de afrontamiento.
También proporcionan apoyos y servicios apropiados para estos estudiantes (ver Tabla 2).

Wasserman et al. (2015), como ya se ha comentado, realizaron un estudio multicéntrico en
Europa para investigar la eficacia de tres intervenciones escolares para la prevencién del
suicidio. El programa ProfScreen es una intervencién selectiva basada en respuestas al
cuestionario SEYLE (Saving and Empowering Young Lives in Europe). Los profesionales
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revisaban las respuestas y aquellos alumnos que puntuaban por encima de los puntos de
corte preestablecidos se les recomendaba acudir a un profesional de salud mental para que
les realizase una evaluacién clinica y, en caso necesario, proporcionarles tratamiento. Los
resultados mostraron que a los tres y 12 meses habia una reduccién tanto de la ideacién como
de los intentos de suicidio en el grupo intervencién, aunque esta no fue significativa. Sin
embargo , si cumplieron el objetivo de identificar a los alumnos con riesgo de problemas de
salud mental, lo que permitié realizar una deteccién temprana y proporcionar tratamiento a
los adolescentes con psicopatologia.

Hetrick et al. (2014) realizaron un estudio piloto en Australia sobre un programa de terapia
cognitivo-conductual por internet, que incluia entrenamiento en habilidades para resolver
problemas. Se pretendian investigar su impacto en comportamientos relacionados con
conductas suicidas en adolescentes. En la web habia un personaje "anfitridon" que
administraba la terapia verbalmente, y una serie videos de jévenes que contaban una historia
cada semana, para demostrar la habilidad que ensefiaba el anfitrion. También incluia
actividades relacionadas con la habilidad que se ensefiaba y una lista de lineas de ayuda y
servicios a los que los participantes podian acceder. El grupo de intervencién reporté una
reduccién significativa en la ideacién suicida, los niveles de depresién y de desesperanza.
Ademds, se identificd una disminucién significativa en la orientacién negativa hacia los
problemas y en los estilos de afrontamiento centrados en las emociones. El malestar
psicolégico pasd de situarse en 0,53 en el pretest a 0,08 en el postest. Los dos mddulos
clasificados como mds utiles fueron la resolucién de problemas (86,4%) y la reestructuracién
cognitiva (85,7%). Estos resultados sugieren que el desarrollo de habilidades de resolucién de
problemas, asi como la reestructuracién cognitiva, deben considerarse como técnicas
potenciales para un paquete de intervencién para jévenes con ideacién suicida.

Tabla 2: Programas de prevencidn selectiva del suicidio

Estudio Objetivo Muestra Duracion Intervencion Resultados Conclusiones
Wasserman et Investigor lo eficocio de Gl 2764 estudiantes Aproximodamente 20 Gl: Aplicacisn del programa Prefest 3meses 12 meses El programa FrofScreen reduce la
al (2015) intervencicnes de antre 14-15 afios minutos. Postarisrmente se ProfSemen fscresning por Gl: 4% 12% L3 ideacién y los infentes de suicidio.
prevencisn de suicidio en prop ba at p k Intentos de suicidio
Eurepa el ambito escolar GC: 306 aspeciglizeda a lo large de Gl: 4% 2% 1+

Hetrick et al
(2014)

Investigar el impacto del
anfrenamiento de

habilidodes en resslucidn
Melbourne

Gl 1l escuelos de
secundaria con
estudiontes entre 14-18

4 semanas.

8 madulos impl tack

GC: exposicion a 6 posters.

Gl P Rafr

uno codo semana a trovés
de una web.

g
Aplicacién de la TCC a través de
intarnat

Ideacion suicida

Fratost Pastast
Gt M=39,2  M=517 [NPOQ)
Gl: M550  M=415 [CISS)

Resultados prometadores del
enfoque centrads an la resolucisn
de problemas para intervenir en

adolescentes con ideacion suicida.

Dos madulos: screening y
entrenamiento en habilidodes.

afios, gue hayan
experimentado ideacion
suicida el mes anterior.

de problemas en los
conductas suicidos en
adolescentes.

{Australia)
Gl grupo intervencién; GC: grupe control; M: media; CISS: Iveniario pora siftusciones estresantes; NPOQ: Cuestionario de Orientacisn Negativa hacia los problemas.
Programas de prevencién indicada
Los programas de prevencién indicada estdn disefiados para estudiantes que presentan
deseos de morir o intentos de suicidio recientes. El objetivo es reducir los conflictos o crisis

actuales proporcionando técnicas de toma de decisiones, de cémo acceder a servicios de
emergencia o cémo buscar ayuda (ver Tabla 3).
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Hooven et al. (2010) investigaron la efectividad a largo plazo del programa CARE (Care,
Asses, Respond, Empower), que se centra en la adquisiciéon de habilidades relacionadas con el
manejo del estrés, el control de las emociones y el apoyo social. Para seleccionar a los
estudiantes se realizé una evaluacién. Los que habian puntuado alto en riesgo de suicidio
fueron asignados al azar para participar en el programa CARE o MI (intervencién minima). Los
adolescentes asignados a C-CARE (especifico para estudiantes) completaron una entrevista
de evaluacién (hora y media-dos horas) seguida de un breve protocolo de asesoramiento y la
facilitaciéon de contacto entre los padres y el personal escolar. Los asignados a MI
participaron en una breve entrevista de evaluacién (15-30 minutos) utilizando el cuestionario
de riesgo de suicidio juvenil (SYS), seguida de la movilizacién de recursos de apoyo en el
hogar y en la escuela. El seguimiento, realizado a través de una entrevista telefénica, de los
participantes de CARE mostré que no hubo un aumento o recaida importante en el patrén
general, lo que indica la efectividad del programa a largo plazo. A pesar de que el programa
CARE mostré mayores reducciones en los comportamientos negativos, los resultados no fueron
significativamente diferentes de los obtenidos con la modalidad MI.

Tabla 3: Programa de prevencidn indicada del suicidio

Estudio Objetive Muestra Duracién  Intervencidn Resultados Conclusiones
Hooven et al. Propercionar Gl: 593 estudiantes [14-18 34 horas. Gl: progroma CARE. A los & afios El programa CARE es
(201) informocicn sobre lo afics) con riesge de Screening y entrenamiente  Los resultodes muestran efective a large plozo.
efectividad del suicidic. de hobilidodes. comistencia con los efectos
Hoerceste programa CARE o inmediates del pregrama.
Pacifico largo plazo.

Gl: grupo intervencion

Discusion

El objetivo de la presente revisidon sistemdtica fue conocer qué tipo de programas de
prevencidn del suicidio se llevan a cabo en el dmbito escolar, sus caracteristicas y contenido y
cudles son los que han demostrado ser efectivos. A continuacién, pasaremos a discutir los
datos de la revision en funcién de cada uno de los objetivos planteados: 1°) tipos de
programas aplicados en el dmbito escolar, 2°) caracteristicas y contenido de los programas y,
3°) qué programas de los revisados demostraron ser efectivos en base a la informacién que
proporcionan.

Respecto al tipo de programas que se aplican en el dmbito escolar, éstos se clasifican en
universales, selectivos e indicados. Los programas universales son los mds empleados en al
dmbito escolar, concretamente 13 de los 16 programas revisados corresponden a la prevencién
universal. Los programas selectivos e indicados no son tan comunes en este dmbito,
posiblemente debido a que este tipo de programas aumenta el riesgo de etiquetas y
estereotipos negativos hacia aquellos estudiantes que presentan alto riesgo de cometer un
suicidio, lo que a la par puede suponer que rechacen participar en los programas. Ademds,
estos estudiantes suelen necesitar de una atencién especializada e incluso de emergencia
que, en la mayoria de los casos, no estd disponible a nivel escolar.
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En cuanto a las caracteristicas y contenido de los programas, cabe destacar la diversidad de
aspectos que abordan los programas de prevencién del suicidio en este dmbito. Diez de los
programas (ej., Calear et al., 2016; Cafidn et al., 2018; Schilling et al., 2016; Schmidt et al.,
2015) incluyen la educacidn entre sus estrategias de intervencién, que tiene como objetivo
familiarizar a los estudiantes con los signos y sintomas del suicidio. Alguno también aborda el
estigma (Strunk et al., 2014). Tres (Calear et al., 2016; Petrova et al., 2015; Schmidt et al.,
2015) utilizan el entrenamiento de “guardianes”, que consiste en que los alumnos sean
capaces de reconocer los signos y sinftomas del suicidio en los demds y saber cémo
reaccionar ante ellos de manera adecuada. Dado que es mds probable que los estudiantes
confien en sus compafieros que en los adultos, hay programas que emplean el entrenamiento
de “pares lideres” (ej., Petrova et al., 2015; Strunk et al., 2014, Zachariah et al., 2018), para
que éstos ayuden a sus compafieros ensefidndoles a responder de manera adecuada y remitir
a aquellos en peligro a un adulto de confianza. Ademds, seis (ej., Hetrick et al., 2014; Petrova
et al., 2015; Wasserman et al., 2015) realizan entrenamiento en habilidades. Su objetivo es
prevenir el suicidio de manera indirecta, incrementando los factores protectores entrenando
en habilidades de afrontamiento, de resolucién de problemas, en toma de decisiones y/o en
habilidades cognitivas. Por dltimo, el screening se incluye en algunos programas (Hooven et
al., 2010; Wasserman et al., 2015, Schilling et al., 2014), con el objetivo de identificar a
estudiantes de alto riesgo para cometer un comportamiento suicida y derivarlos a un
tratamiento adecuado. También puede usarse para que los estudiantes aumenten la
capacidad de identificar y reconocer los sintomas de peligro, o para medir la efectividad de
la intervencidn.

Respecto a los programas que demostraron ser efectivos para la prevencién del suicidio en el
dmbito escolar, la prevencién universal parece ser la que ha obtenido mas resultados
positivos, pues siete de los 13 programas presentan diferencias significativas. Concretamente
cuatro muestran una disminucién significativa de forma directa en la ideacidn y tentativas de
suicidio (King et al., 2011; Schilling et al., 2014; Schilling et al., 2016; Wasserman et al. 2015).
Por otro lado, en cinco estudios se observa un efecto indirecto en la reduccién de estos
comportamientos, al aumentar de forma significativa el conocimiento y las actitudes positivas
hacia esta problemdtica (Petrova et al., 2015; Schilling et al., 2016; Strunk et al., 2014;
Wasserman et al., 2015), ensefiar cémo pedir ayuda (Freedenthal, 2010; Petrova et al., 2015;
Schilling et al., 2014; Schmidt et al., 2015; Strunk et al., 2014) y dotar de habilidades de
resolucién de problemas y de afrontamiento a los estudiantes (Petrova et al., 2015; Strunk et
al., 2014),

Si bien los programas selectivos muestran una reduccién en la intencién e ideacién del
suicidio (Wasserman et al., 2015), asi como una orientacién mads positiva hacia los problemas y
reduccién de las situaciones interpretadas como estresantes, al dotar a los estudiantes de
estrategias de afrontamiento (Hetrick et al., 2014), las diferencias halladas no fueron
significativas. Por su parte, el programa de prevencién indicada de Hooven et al. (2010)
Unicamente nos informa del mantenimiento de los efectos a largo plazo del programa CARE.

Teniendo en cuenta lo anterior, la prevencién universal parece ser la més adecuada para
aplicar en el dmbito escolar, y la que ha conseguido resultados mds beneficiosos en
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diferentes variables relacionadas con la conducta suicida, tales como aumentar la conciencia
sobre el suicidio proporcionando informacién sobre factores de riesgo y signos de advertencia
relacionados con el mismo, mejorar las habilidades para enfrentarse de forma positiva a los
problemas de la vida y la peticién de ayuda, o reducir la ideacién y comportamientos suicidas.
A pesar de ello, estos programas también presentan alguna desventaja. En primer lugar,
suelen acarrear mas recursos econdmicos, ya que van dirigidos a poblaciones amplias.
También es mds dificil medir las mejorias en este tipo de intervenciones porque en muchas de
ellas no hay una medicién pre-intervencién que nos permita compararla con la post-
intervencién. Ademds, los resultados pueden verse afectados por la participacién de
adolescentes que presentan factores de riesgo importantes, e incluso podria ser una
desventaja someterlos a este tipo de intervencién cuando necesitarian una atencién
especializada. Por contra, los programas selectivos contrarrestan estas desventajas al permitir
medir los cambios y poder atribuirlos a la intervencién, ya que hay una medida previa a la
intervencién con la que podemos comparar las medidas posteriores, pero acarrean otros
problemas como la posibilidad de que se etiquete y estigmatice a los estudiantes.
Posiblemente este enfoque se beneficiaria de actividades paralelas disefiadas para reducir el
estigma de los problemas de salud mental entre alumnos y padres.

La principal limitacién de esta revision es que la misma se ha restringido a un periodo de
nueve afios, si el periodo a revisar fuese mayor, quizds se podrian aportar datos mads
concluyentes en alguno de los aspectos evaluados. Ademds, la disparidad en la metodologia
utilizada por las diferentes investigaciones dificulta la comparacién de los resultados entre
estudios y la extraccién de conclusiones inequivocas.

Cabe destacar que a pesar de la prevalencia del suicidio, no hay mucha investigacién
relacionada con la prevencién del mismo. Ademds, gran parte de los programas existentes
presentan debilidades a nivel metodolégico. Por ejemplo, varios programas no incluyen grupo
control (ej., Calear et al., 2016; Cafidén et al., 2018; Zachariah et al., 2018), lo cual no permite
conocer si hay diferencia entre los estudiantes que participan en la intervencién frente a los
que no la reciben. También hay estudios en los que se utilizan cuestionarios que no estdn
adaptados a la poblacién adolescente (Hetrick et al., 2014), o los comportamientos suicidas se
miden a través de un Unico item (Schilling et al., 2014). Por tanto, de cara al futuro, seria
conveniente utilizar medidas adecuadas, validadas y fiables para obtener resultados rigurosos.
Por otro lado, la mayoria de las investigaciones no realizan seguimientos a largo plazo,
unicamente se evalian después de la intervencién (Cafidn et al., 2018; Hetrick et al., 2014;
Strunk et al., 2014) o hacen seguimiento a los tres meses (ej., Freedenthal et al., 2011; King et
al., 201; Schilling et al., 2016), lo que no permite conocer si sus resultados se mantienen a lo
largo del tiempo. Ademds, gran variedad de mdédulos (educacidn, entrenamiento de
habilidades de resolucién de problemas, de guardianes) componen los programas que
conforman estas intervenciones, por lo que es dificil conocer cudles son los componentes que
causan la mejoria. Por ello, seria necesario realizar un andlisis de los distintos componentes de
cada programa para ver cudles son aquellos que producen las mejorias y redundan de manera
mas positiva en la eficacia de estos programas. Otro aspecto a destacar es la diversidad de
personal responsable de impartir el programa, desde profesionales de la salud mental a
personal escolar o la utilizacién del enfoque de pares lideres. Este ultimo enfoque que resulta
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novedoso parece estar obteniendo resultados prometedores (Calear et al., 2016; Petrova et
al., 2015; Strunk et al., 2014), aunque se necesita mads investigacién para corroborar su
efectividad. Por dltimo, un aspecto que se ha detectado en algunos estudios es una
importante pérdida de sujetos a lo largo del programa (Hetrick et al., 2014; Hooven et al.,
2010; Zachariah et al., 2018), lo que impide que los resultados obtenidos sean fiables y
generalizables.

Conclusiones

Asi pues, la mayoria de las investigaciones analizadas corresponden a programas de
prevencién universal, por tanto, son los mds prevalentes en el dmbito escolar. Si bien los
programas universales parecen ser los mds efectivos, se desconoce si los resultados obtenidos
se mantienen a largo plazo. Por otfra parte, las estrategias de intervencién que componen los
programas son la psicoeducacién, el entrenamiento de guardianes y el entrenamiento de
pares. También el entrenamiento de habilidades, de afrontamiento, de resolucién de
problemas y de comunicacién, protege del suicido a los estudiantes.

Se necesita mads investigacidon que permita comprobar la efectividad de los programas de
intervencidn en la prevencién del suicidio en el dmbito escolar y de sus componentes de forma
particular, tanto a corto como a largo plazo, sobre la conducta e ideacién suicida. Dado el
impacto que tiene el suicidio en nuestra sociedad, es urgente la realizacién de programas de
prevencién efectivos que permitan reducir su prevalencia en todos los grupos etarios. Se
destaca la importancia de la adolescencia, debido a que es en esta etapa de la vida en la
que aparece la ideacién suicida (FSME, 2017), primer indicador y factor de riesgo que puede
evolucionar hacia un acto irreversible en muchos casos. Ademds, el dmbito escolar permite
abordar esta problemdtica desde una temprana edad. Urge, por tanto, invertir en recursos
destinados en identificar formas efectivas para prevenir el suicidio, con el fin de poder reducir
las muertes que se producen por dicha causa.
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