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Abstract

Son frecuentes en pacientes con trastornos alimentarios (TCA) las
conductas suicidas y parasuicidas.

Material y Método: Este trabajo es un estudio exploratorio, transversal
sobre pacientes asistidos en un servicio especializado en CABA, en el 2017.
Forma parte del Proyecto UBACYT 20020150200158BA, programacion cientifica
2016.

Muestra 88 pacientes (n=88) 77 mujeres y 11 hombres, asistidos con
diagnéstico de TCA, de acuerdo con los criterios diagndsticos de: GLADP; CID-10;
DSM-V y mediana de edad: 19 afios.

Resultados: Se encontr6 que 28 pacientes (31,81%) presentaron
antecedentes de haber intentado cometer suicidio en al menos una oportunidad,
19 de los pacientes (21,59%) presentaron antecedentes de ideacion suicida y 14
(15,90%) presentaron gestos suicidas. 5 pacientes presentaron solamente
ideacion suicida y 2 pacientes solo gestos suicidas y 14 de ellos intentaron
cometer suicidio sin ideacién o gestos previos. Sobre los 28 casos observados la
frecuencia de intentos de suicidio fue: 46,42% tuvo 1 intento, el 32,14% tuvo entre
2 y 4 intentos, 14,28% tuvieron mas de 5y menos de 10 y 7,14% tuvieron mas de
10 intentos de suicidio.

Conclusiones: El 39,77% de la muestra presentdé al menos una de las
variables estudiadas: gestos, ideacion e intentos suicidas; lo cual representa un

riesgo muy significativo para poblacibn de menos de 20 afios de vida y una



complicacion severa en la evolucion de los pacientes con TCA. Si se suman los

riesgos de muerte por complicaciones clinicas a estas variables el riesgo de

mortalidad para esta patologia es muy alto, tal como se ha evaluado a nivel

mundial.
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