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INTRODUCCION:

Durante la adolescencia un cuerpo que se transforma pide ser aceptado e
integrado, también se intenta alcanzar la autonomia y la individualidad. Los
cambios necesarios deben ser asimilados y conforman una crisis de 1denti-
dad (1). La adolescencia se caracteriza por una menor capacidad reflexiva y
una mayor tendencia a la accion. Etapa ambivalente de la vida donde convi-
ven el dolor psiquico, la inestabilidad, la confusion y a veces se cuestiona el
sentido de la vida. La 1deacion, los gestos, los intentos y los suicidios ado-
lescentes son uno de los desafios que nos debemos enfrentar en la practica
diaria en esta poblacion tan vulnerable. En el ano 2012, se registraron en el
mundo aproximadamente 804.000 muertes por suicidio. Por cada suicidio
cometido, hay muchos mas intentos de suicidio que no alcanzan su fin. Ca-
be notar que un intento previo, es el factor de riesgo mas importante de sui-
cidio en la poblacion general. En algunos paises las tasas son mas elevadas
en los jovenes, a nivel mundial es la segunda causa principal de muerte en
el grupo de 15 a 29 anos (10).

Los pacientes con desordenes del comportamiento alimentario (TCA) tie-

CONCLUSIONES:

Un numero muy significativo, 4 de cada 10 adolescentes atendidos en el
ano 2017 en un centro especializado para desordenes del comportamiento ali-
mentario, presentd al menos una de las variables estudiadas: gestos, 1ideacion
o intentos suicidas; equivalente al (39,77%) de la muestra.

Esto representa un riesgo muy significativo para una poblacion de menos
de 20 anos de vida y a su vez, representa una complicacion muy severa en la
evolucion de los pacientes con TCA.

S1 se suman los riesgos de muerte por complicaciones clinicas, a estas va-
riables, el riesgo de mortalidad para esta patologia (TCA) es muy alto, tal co-
mo lo corroboran trabajos realizados a nivel mundial.

Lo llamativo de este estudio es que resultaron con idéntica proporcion, los
intentos suicidas con ideacion o gestos previos que los intentos llevados a
cabo sin ideacion o gestos previos.

Este hallazgo pareceria ser una caracteristica de la poblacion adolescente
estudiada, puesto que la impulsividad los llevaria a cometer intentos de suici-
dio como un pasaje a la accion sin mediacion sitmbolica. Estos resultados son

nen la tasa de mortalidad mas alta en Psiquiatria, ya sea por complicaciones
clinicas, intercurrencias o suicidio y ademas presentan gestos y conductas pa-
rasuicidas, generalmente asociadas a la disconformidad con su cuerpo o al su-

frimiento psiquico (2),(3).(4).(5).(6), (8), (9), (11).

consistentes con publicaciones que dan cuenta del bajo valor predictivo posi-
tivo de las escalas de evaluacion de riesgo suicida precedida de lesiones por
autoagresiones. (7).

El o la adolescente que esta tratando de incorporar representaciones de las

nuevas configuraciones corporales, psiquicas, relacionales y sociales; ante la
dificultad para tramitar psiquicamente estos cambios, muchas veces, se com-
porta de modo impulsivo. Los adolescentes con diversos grados de manifes-
taciones psicopatologicas son mas propensos a funcionar impulsivamente. En
el caso particular de los adolescentes con TCA, que se encuentran aquejados
por disconformidad con su propio cuerpo y presentan diversos grados de alte-
raciones de su propia imagen corporal, que a su vez se acompanan de marca-
dos grados de insatisfaccion corporal que menoscaban la regulacion de la au-
toestima, serian mas proclives a cometer actos impulsivos de naturaleza agre-
siva, especilalmente dirigidos hacia si mismos, inclusive sin antecedentes de
gestos o0 1deacion suicida previa. Esta complejidad clinica haria impredecible
los intentos de suicidio por carecer, tanto de expresiones que lo anticipen co-
mo de representaciones mentales para tramitarlos a traves del pensamiento y
el lenguaje verbal. Estas hipotesis podrian verse reflejadas a traves del pre-
sente estudio de mvestigacion empirica.

MATERIALES Y METODOS:

El presente trabajo es un estudio exploratorio, transversal sobre los gestos o
conductas parasuicidas, 1deacion suicida e intentos de suicidio en pacientes
asistidos en el Servicio de Salud Mental en Desordenes del Comportamiento
Alimentario, del Hospital Borda de la Ciudad Autonoma de Buenos Aires du-
rante el ano 2017. La muestra consta de 88 pacientes (n=88), 77 mujeres y 11

hombres, asistidos con diagnostico de TCA, de acuerdo con los criterios diag-
nosticos de: GLADP; CIE-10; DSM-V. Mediana de edad: 19 anos.

RESULTADOS:

Se encontro que 28 pacientes (31,81% de la muestra) presentaron antece-
dentes de haber intentado cometer suicidio en al menos una oportunidad, 14
de estos pacientes (50%) presentaron antecedentes de 1deacion suicida y 12
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