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Resumen

Determinacion de la adherencia los medios impresos a las
recomendaciones de la organizacion mundial de la salud para la
comunicacion de suicidio en el estado de puebla

Rivas Ramirez Angel Roberto?!, Torres Rasgado Enrique?, Garay Salinas Irvin®

'Residente de cuarto afio de psiquiatria del Hospital Psiquiatrico Dr. Rafael Serrano. 2Asesor
metodoldgico, Facultad de Medicina, Benemérita Universidad Auténoma de Puebla. *Asesor
experto, Facultad de Medicina Benemérita Universidad Autdnoma de Puebla.

Introduccion: El suicidio de una persona es un evento traumatico de gran importancia, y cuyas
consecuencias resultan devastadoras desde un punto de vista familiar, econémico e incluso
social. Parte de la complejidad del suicidio radica en la insuficiencia de su estudio desde un
punto de vista biolégico Unicamente para su explicacion y prevencion, permeando en
dimensiones filosoficas, ambientales y culturales. Los medios de comunicacién no son ajenos
al problema, con datos que sugieren pueden verse involucrados en el desarrollo y planeacion de
conductas imitatorias, asi como de promover un efecto protector dependiendo del enfoque que
se utilice.

Objetivo: Determinar la adherencia de los principales medios de comunicacidn impresos dentro
de la ciudad de Puebla a las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud para la
comunicacion del suicidio.

Material y métodos: Se realiz6 un estudio retrospectivo, transversal, no experimental donde se
revisaron articulos concernientes a suicidio provenientes de dos periddicos del estado: “El sol
de Puebla” e “intolerancia” publicados de enero a diciembre del afio 2021, disponibles para su
acceso en la hemeroteca Juan Nepomuceno Troncoso, a los cuales se les aplicé la escala de
adhesion a los lineamientos de la OMS (Organizacion Mundial de la Salud) para comunicacién
de un suicidio evaluada por sus subescalas: Que no hacer (QNH) y Que hacer (QH).
Resultados: Se obtuvieron de 70 articulos posterior a la revision de 560 ejemplares, con 35
articulos de cada periddico. El anlisis de datos mostré una adherencia global obtenida de 1.43%

a las recomendaciones. En general, el porcentaje de adhesion a las recomendaciones QNH fue



67.7 £ 11.0%, sin diferencia entre ambos periodicos, mientras que para las recomendaciones
QH fue de 94.3%.

Conclusiones: La practicamente nula adhesion a las recomendaciones de la OMS de la salud
para los reportajes de suicidio es un campo que pudiera verse beneficiado del trabajo en conjunto
entre los reporteros, y el personal de salud mental con la oportunidad para la creacion de guias
y capacitaciones para el personal encargado, buscando concientizar y acercar a aquellos en

riesgo a una intervencion en salud adecuada.

Palabras clave: Reportajes de suicidio; OMS, recomendaciones.



“En la mayoria de los casos, el suicidio es un evento solitario y, sin embargo, a menudo tiene
repercusiones de gran alcance para muchos otros. Es mas bien como arrojar una piedra a un
estanque; las ondas se extienden y se extienden.” —

Alison Wertheimer

“Si alguien escucha, extiende la mano, susurra una palabra de aliento o intenta comprender a
una persona solitaria, comienzan a suceder cosas extraordinarias” —

Loretta Girzartis



Introduccion

El suicidio de una persona es un evento traumatico de gran importancia para distintos campos
de la ciencia, desde la filosofia, la psicologia, sociologia y la medicina. Al dia de hoy, no existe
una explicacion Unica de que es lo que lleva a una persona a morir por suicidio, requiriéndose
de un andlisis particular de cada caso de igual forma las consecuencias econdémicas, sociales y
emocionales que derivan de estos eventos han llevado a la creacidn de estrategias que puedan
prevenir nuevos casos. Los medios de comunicacion no son ajenos al problema, con datos que
implican que, dependiendo del enfoque que se utilice, pueden verse involucrados en el
desarrollo y planeacion de conductas imitatorias, o de promover un efecto protector ante nuevos
casos. Esta investigacion nace precisamente de la importancia que existe en comenzar a
identificar la manera en la que esta siendo comunicando el suicidio dentro del estado de Puebla.
En la primera parte de este estudio se hace una breve revision de antecedentes donde se busca
definir al suicidio como evento, su epidemiologia y sus causas; para posteriormente describir
los efectos de imitacion y el papel que juegan los medios de comunicacion en la comunicacion
tanto en salud mental como del suicidio. En la segunda parte, mediante una metodologia donde
se revisaron articulos concernientes a suicidio disponibles en la hemeroteca Juan Nepomuceno
Troncoso®. a los cuales se les aplicé la escala de adhesion a los lineamientos de la OMS
(Organizacion Mundial de la Salud) para comunicacion de un suicidio, se describen los
resultados que se obtenidos de 70 articulos, donde se describe la una adherencia global obtenida
para finalmente en la discusién centrar estos resultados en la posibilidad de futuros proyectos
enfocados en la generacion de estrategias que impulsen la generacion de noticias comunicadas

de manera responsable.

! La bibliohemeroteca Juan Nepomuceno Troncoso, fundada en 1974, se encuentra en la ciudad de
Puebla, México, dentro del edificio del Archivo General del Estado, calle 20 sur No. 901
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Antecedentes cientificos:

Antecedentes generales:
Suicidio

El suicidio, cuyas raices latinas son “sui” y “cidium” (matarse a si mismo), puede llegar
a entenderse como el acto voluntario e intencional de causar la propia muerte. Actualmente es
considerado un problema importante dentro de la salud publica. Debido a la naturaleza del
suicidio como un fendmeno, y las implicaciones que existen detras del mismo, se ha centrado
como un foco de atencion para distintas ramas como lo son la filosofia, la sociologia,

antropologia, la psicologia y la psiquiatria por nombrar unas cuantas (Asomatou, y otros, 2016).

Al considerarse un problema que requiere un enfoque multidisciplinario, se han
postulado distintas definiciones en busqueda de su conceptualizacion, dentro de las que
podemos destacar la de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), considerandolo como una
actuacion que lleva a un resultado fatal, iniciado por una persona que esta consciente y en espera
del resultado letal, y, a través, del cual busca obtener los cambios que desea. Otros autores, como
Shneidman, lo describen como una actuacion humana que deriva en el cese de la vida
(Mosquera, 2016). También ha sido definido por distintos autores (Gonzalez-Sancho & Picado,
2020) como conductas o0 acciones que pueden ser emprendidas por una persona con el objetivo
de atentar contra su vida, motivado ante mdaltiples factores econdmicos, psicosociales,

culturales, y bioldgicos que pueden jugar un rol determinante en la consumacion o no del mismo.

Desde la antigiiedad, se ha encontrado evidencia del suicidio como acto presente en
multiples culturas, contandose con datos disponibles desde hace méas de 3000 afios. En la antigua
Grecia, las opiniones eran variadas. Los mitos de la religion orfica, centrados en la muerte de
Dionisio por los titanes. En su cosmogonia, los planetas, y el cuerpo humano derivaba de su
sacrificio de su dios, por lo que el suicidio era un acto prohibido para sus practicantes. Filolao,
un filésofo pitagorico, seria sefialado por platobn como el responsable de la prohibicién al
suicidio dentro de esta corriente filosofica. Aristoteles, por su parte lo creia un acto de cobardia,
y un crimen contra su nacion y contra uno mismo, posturas por demas, narradas en la mitologia

griega, lograndose identificar al menos a cincuenta y nueve distintos personajes que cometen
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suicidio en distintas formas, ya sea, por ahogamiento, lanzandose desde las alturas,
envenenandose, entre otras. Con motivos que van desde la deshonra, el desamor, la pérdida y el

duelo, o incluso aquellos con tintes heroicos (Asomatou, y otros, 2016).

No seria hasta el siglo XV y XVI que comenzaria un cambio en la idea que se tenia del
suicidio. Uno de los pioneros seria Michael Di Montaigne?, quien consideraba que no podia
evaluarse el suicidio desde una perspectiva divina, sino como una resultante de elecciones
personales. Burton ® en 1621 propone una vision desde la medicina, clamd por tolerancia para
el suicida, enfatizando su origen en la bilis negra, es decir, propuso que la causa del suicidio sea
un “desbalance” humoral. En el siglo XIX, el alienista francés y discipulo de Phillipe Pinel,
Esquirol lo asocié como una consecuencia ante una serie de eventos clinicos (delirium, manias
entre otros), reconociendo que el suicidio no era una enfermedad mental por si misma, por otro
lado, Emile Durkheim por su parte publicaria en 1857 “El suicidio”, una obra reconocida no
solamente por su importancia dentro de la sociologia, ayudando a institucionalizarla como
ciencia empirica (Sociologia, 1999), sino también por ser el primer estudio epidemioldgico
sobre suicidio en Europa. Ahi establecié sus ideas del suicidio como un fenémeno
marcadamente social, destacando el rol de los eventos sociales y minimizando el de las acciones
individuales sobre este (Guerrero-Diaz, 2019). De esta forma podemos observar como a través
del tiempo, se busca separar el concepto de los tintes negativos asociados a faltas éticas, y

reemplazarlo por un enfoque mas objetivo, enfocado en los factores que lo originan.

En la actualidad, de acuerdo con informacién emitida por la OMS, se estima que
aproximadamente 800,000 personas mueren por suicidio, y que cada cuarenta segundos una
persona muere por esta causa. Ademas, se reporta que por cada muerte realizada existen al
menos veinte intentos de suicidio, con lo cual se calcula que al afio se presentan

aproximadamente dieciséis millones de intentos, y 160 millones de personas que expresan

2 Michael Di Montaigne (1533-1592) fue un filosofo y escritor, reconocido como uno de los representantes mas
importantes del escepticismo moderno como corriente filos6fica; asi como creador de un género literario mediante
su obra prima “Los ensayos”. A través de estos realiz6 aportaciones destacadas en campos como la educacion entre
otras. Dentro de la psiquiatria resalta su papel con relacion a la fenomenologia (Wormser, 1994), asi como su
postura con relacion al suicidio (Henry, 1984).

3 Robert Burton (1577-1640) Se desempefio como clérigo y profesor de Oxford. Se le reconoce por haber sido el
autor de “Anatomia de la melancolia y naturaleza de esta, con todas sus causas, sintomas y pronosticos y diversos
medios de curarla” siendo este el primer tratado sobre las enfermedades mentales escrito en Europa. (Bermejo,
2007)
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pensamientos suicidas, convirtiendo al suicidio en la segunda causa de muerte en el grupo de
los quince a los veintinueve afios. Terminando sus vidas de manera prematura, con efectos
duraderos que afectan de manera importante la vida de familiares, conocidos y comunidades.
Con una mayor carga en aquellos paises de bajos y medianos ingresos, ocurriendo un 75% de

todos los suicidios en estos paises. (OMS, 2019).

En nuestro pais, de acuerdo con cifras emitidas en el 2021 por el Instituto Nacional de
Estadistica (INEGI), reportd que para el afio 2020, de un total de 1,069,301
fallecimientos,7818 fueron determinados por lesiones autoinfligidas, lo que represento el 0.7 %
del total de las muertes, con una tasa de suicidio de 6.2 por cada 100,000 habitantes, un alza de
aquella registrada en 2019 de 5.6. (INEGI, 2021) La diferencia de las tazas respecto al sexo se
reportaron: los hombres con 10.4 fallecimientos por cada 100,000, mientras que en las mujeres
se registra una tasa de 2.2 de cada 100,000. Dentro de los grupos etarios, se encuentra la tasa
mas alta entre las personas de 18 a 29 afios, con 10.7 fallecimientos por cada 100,000 personas,
guedando en segundo lugar la tasa de 7.4 decesos de cada 100,000, correspondiente a aquellos

dentro del grupo de 30-59 afios.

Las mediciones reportadas, por otro lado, incluyeron a la ideacion suicida, esta suele
estar mas presente en las mujeres, presentandose en un 8% dentro el grupo de 50 a 59, y pasando
a un 7% en tres grupos etarios distintos: 60 afios y mas, 40 a 49 afios, y nifias y adolescentes de
10 a 19 afios. Mientras que, en los hombres, el porcentaje mas alto corresponde a aquellos entre
40 a 49 afios, siguiendo con los de 60 afios y mas y los de 30 a 39 afios, ambos con un 5%. De
igual manera, un 2% del total de la poblacién de 10 afios y mas reportan conductas autolesivas
en un determinado momento con el propdsito de quitarse la vida, siendo de 3% en las mujeres
y de un 1% en los hombres. (INEGI, 2021). Igualmente se resaltan los resultados obtenidos por
la Encuesta Nacional de Salud y Nutricidn realizada en 2018, donde del total de la poblacion de
10 afios y mas un 5% menciona haber pensado previamente en suicidarse (Shamah-Levy, y
otros, 2020)

En relacion con las entidades federativas, Chihuahua presenta la tasa més alta reportada
en todo el pais con 14 por cada 100,000, seguida por Aguascalientes con 11.1, y Yucatan con
10.2,  Guerrero por su parte presenta la tasa mas baja en toda la Federacion, con 2 por cada

100,000. especificamente En el estado de Puebla, se tiene una tasa de 5.2 muertes por cada
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100,000 habitantes. Menor a la reportada a nivel nacional (Ver Grafica 1) sin embargo, es de
destacar que para el afio 2020, se colocé en el octavo lugar con la mayor incidencia por entidad
dentro del pais. Se debe mencionar que de acuerdo con datos publicados por el INEGI (Instituto
Nacional de Estadistica, Geografia e Informatica, 18) una tendencia al alta a lo largo de la Gltima
década, pasando de 205 suicidios presentados durante el afio 2010, a 336 suicidios registrados

durante el afio 2020 (Ver grafica 2).

Figura 1Tasa estandarizada de suicidio por entidad federativa.

Tasa estandarizada de suicidios por entidad federativa
2020 (Por cada 100,000 habitantes)

Serie 1

.14

2.8

Adaptada de: Instituto nacional de estadistica, geografia, e informatica. (2021). estadisticas a

propdasito del dia mundial para la prevencion del suicidio. INEGI.

Figura 2.Defunciones por suicidio segln sexo, registrados en la Gltima década en el estado de

puebla.
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Nota: Realizada con datos de: Instituto nacional de estadistica, geografia, e informatica (18 de
julio de 2022) Defunciones por suicidio por entidad federativa y causa segun sexo, serie anual
de 2010- 2020.

Los motivos que llevan a una persona a cometer un suicidio han sido materia de estudio
constante. Mediante los estudios de identificacién de causas y factores de riesgo tanto
individuales como poblacional se ha logrado distinguir factores tanto predisponentes como
precipitantes, y estos a su vez, puede ser mediado a través caracteristicas psicoldgicas, genéticas
y asociadas a la personalidad. Esto ha llevado a la dificultad de interpretar los modelos

explicativos propuestos (Fazel & Runeson, 2020).

Dentro de los factores predisponentes se reportan: la presencia de enfermedad
psiquiatrica, el abuso sexual durante la infancia, la perdida de uno de los padres por causa de
suicidio, historia familiar de suicidio e intentos de suicidio previos. En particular el haber
presentado previamente un trastorno mental es reconocido como uno de los puntos de mayor
peso dentro de las tasas de suicidio en los modelos de investigacion. En paises de altos insumos

se ha encontrado hasta en la mitad de aquellos que mueren por suicidio un historial previo de
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trastornos mentales, representado desde un tercio hasta la mitad de ellos por los trastornos
afectivos (trastorno depresivo mayor, trastorno bipolar) (Fazel & Runeson, 2020)

El trastorno depresivo mayor, el trastorno bipolar, los trastornos del espectro de la
esquizofrenia, el trastorno por consumo de sustancias, la epilepsia y la lesion traumatica
cerebral, por su cuenta incrementan cada una el riesgo de la consumacion de un suicidio por un
factor de més de 3. Més aun, resultados obtenidos en autopsias psicoldgicas han encontrado que
el trastorno depresivo mayor y el abuso de sustancias son los que presentan el mayor riesgo de

los mencionados. (Fazel & Runeson, 2020)

El diagndstico de una patologia cronico-degenerativa, los eventos de vida estresantes, el
ser victima de un abuso, los arrestos, la condicion de prisionero, los desastres naturales, y la
exposicion a un suicidio previo han sido todos identificados como factores precipitantes. Es
importante resaltar como los eventos estresantes a lo largo de la vida preceden de manera
importante multiples intentos y suicidios. Las dificultades de pareja (divorcios, separaciones),
la muerte de una pareja, y la muerte de alguien cercano por suicidio son frecuentemente

asociados (Fazel & Runeson, 2020).

Se cree que una combinacidn entre los factores predisponentes y precipitantes pueden
iniciar una cadena de cambios psicoldgicos que eventualmente llevan a sentimientos de soledad,
tristeza y desesperanza, en turno llevando al aislamiento. Estos cambios, en presencia de acceso

a medios letales puede llevar a la realizacién de intentos suicidas. (Fazel & Runeson, 2020)

Es importante destacar datos existentes que describen la ocurrencia de suicidio en
aquellos sin trastornos mentales identificables, e incluso que al estar presentes se ven
entremezclados con otros factores predisponentes y precipitantes. De esta forma, se ha intentado
entender el suicidio a través del analisis del transcurso de la vida de la persona, basdndose en la
premisa que los factores de riesgo juegan un papel a lo largo de las diferentes etapas de la vida
y que el suicidio es el resultado de la serie de factores de riesgo que se suman a lo largo de la

vivencia de una persona.
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Posvencion, Cluster de suicidio y Contagio de suicidio

El impacto que tiene el suicidio de una persona sobre aquellos cercanos, principalmente
en su familia y su comunidad es algo innegable. Por ejemplo, el suicidio de los padres,
principalmente el de la madre, Y una edad temprana al momento del evento son ambos factores
de riesgo importantes en la consumacion de nuevos actos. También se ha registrado el impacto
que tiene a nivel psicoldgico, econdmico y social. Ante este panorama es importante que
hablemos de la atencidn preventiva posterior a una muerte por suicidio y de aquellas conductas

imitatorias que pueden surgir en respuesta a esta.

Posterior a un fallecimiento por suicidio, se ha recomendado llevar a cabo actividades
dirigidas hacia la asistencia, intervencion en crisis y apoyo de quienes fueron afectados por la
proximidad del acto con uno de sus objetivos encaminado a la prevencién de conductas
imitatorias. Esto se conoce como posvencion de suicidio (Zenere, 2009). La planeacion e
investigacion de estrategias preventivas ha llevado a identificar conceptos de importancia que
se han visto asociados a conductas imitatorias por parte de individuos vulnerables, los cuales a
su vez también se ven influidos por una variedad de factores. El primero de estos conceptos es

el de los clisteres” de suicidio.

Dentro de estas agrupaciones se identifican tres tipos distintos, cada uno definido con
relacion a el tiempo y localizacion geografica donde ocurren. Existen los cllsteres en masa,
consistentes en suicidios presentados en un periodo relativamente corto de tiempo, y que suelen
ir frecuentemente asociado a un suicidio reportado de manera frecuente y constante en los
medios de comunicacién. Los cllsteres espaciotemporales, en segundo lugar, son grupos de
suicidios que se dan en un punto en especifico en un periodo cercano de tiempo. Finalmente se
ha descrito un tercer tipo de cluster dentro de un cierto espacio geografico, sin que se asocie a

un punto temporal en especifico. (Haw, Hawthon, Niedzwiedz, & Platt, 2013)

Si bien los clusteres de suicidio se enfocan en hablar sobre las agrupaciones de suicidios

en puntos del espacio y el tiempo, el concepto del contagio de suicidios se enfoca en las razones

# Historicamente se han identificados los llamados clister, o grupos de suicidio, definidos como la
presencia de un nimero de casos excepcionalmente altos, los cuales no se deben al azar y que son cercanos en
espacio y tiempo. Estas agrupaciones pueden llegar a representar aproximadamente un 5-10% de los casos y se
presenta de manera mas frecuente entre adultos jévenes y adolescentes. (Pérez-Costilla, y otros, 2015)
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que llevan al aumento de los casos (En este caso el determinar el porqué del cluster de casos).
Dicha idea ha encontrado fundamento en el contexto del contagio de comportamiento® y en la
teoria de aprendizaje social®, la primera descrita como una situacion donde un mismo
comportamiento se disemina rapida y espontaneamente dentro de un grupo. La segunda por su
parte postula que el comportamiento principalmente se aprende de manera observacional a

través de modelaje’. (Gould, Jamieson, & Romer, 2003).

El suicidio como un evento susceptible a generar contagio toma parte de su teoria del
estudio de las enfermedades infecciosas. Se asume que la conducta suicida puede facilitar
la ocurrencia de eventos similares, ya sea de manera directa (Familiares, amigos) o indirecta
(Medios de comunicacion) en sujetos vulnerables. Se han tomado otros conceptos derivados de
las enfermedades infecciosas como lo son: La susceptibilidad del huésped (Factores genéticos
del individuo afectado), Modos de transmision (Directa o indirecta), Grado de virulencia
(Suicidio de celebridades se ha asociado a mayores conductas), Susceptibilidad al contagio
(Factores predisponentes de la persona como lo son: trastornos mentales, baja autoestima) y la

dependencia de dosis (a mayor tiempo de exposicion al suceso, mayor riesgo).

Buscando facilitar la identificacion de aquellos que se encuentran en una posicion de
mayor vulnerabilidad para presentar conductas imitatorias, se han descrito factores de riesgo
para el origen de un contagio de suicidios asociados a las dimensiones de la cercania que se
tenia con la persona: La proximidad geografica, la proximidad social y la proximidad

psicoldgica. (Zenere, 2009)

> La teoria del aprendizaje social, término acufiado por Gustave le Bon, Erudito francés que destacé en el campo
de la psicologia, se ha usado para explicar como se esparce el comportamiento, afecto o actitud de una persona a
otra, de una persona a un grupo, o incluso de un grupo a otro. Este comportamiento puede ser tanto positivo como
negativo y puede presentarse de manera espontanea, No critica y no solicitada en relacién con el comportamiento
del otro (Ogunlade, 1979)

® La teoria del Aprendizaje social, con Albert Bandura, Psicdlogo canadiense, en el centro de esta como uno de
sus principales exponentes, iniciada por Dollard y Miller, postula al aprendizaje como resultado de modelos de
observacion. Dependiendo de la conducta observada, el castigo o la recompensa de diversas acciones puede
llevar a la instruccion, facilitacion, inhibicién o desinhibicion de una conducta especifica (Kelland, 2022)

’ El modelaje dentro la teoria del aprendizaje social se refiere a la formacion de una idea respecto al
comportamiento a realizar, tomando como punto de partida la observacion. Esta informacion adquirida podra
después servir de guia a la persona cuando se enfrente a situaciones similares y se vera afectado por procesos
atencionales, motivacionales y de retencion. Ademas, se reconocen factores como las caracteristicas del modelo,
los atributos del observador y las consecuencias de las acciones para la efectividad del modelado.
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La proximidad geogréfica hace referencia a la distancia fisica que presenta la persona
con relacion a la localizacion del incidente. Dentro de este grupo se abarca a los testigos que
encuentran el cuerpo, o aquellos expuestos de manera mas proxima al evento (habitantes de una
misma escuela, colonia, comunidad). Los medios de comunicacion pueden ampliar el alcance y

lograr llegar a m&s personas.

La proximidad psicoldgica concierne al nivel de identificacion que se tiene con la
victima, incluyéndose las conexiones culturales y subculturales. De esta manera, aquellas
victimas de maltrato o “bullying”, compafieros de clases o aquellos que son parte de la misma
escuela, aquellos que cuenten con un estilo de vida similar o que fueron percibidos como
modelos a seguir podrian influir en aquellos con caracteristicas similares. Ejemplos de esto se
han registrado posterior al suicidio de celebridades, deportistas o estudiantes con alto grado de
popularidad.

Finalmente, la proximidad social se presenta en la relacion que existe entre el fallecido
y la persona. Se describen ejemplos entre miembros de la familia, intereses o relaciones
sentimentales, amigos, compafieros, o todo aquel que forme parte del mismo circulo social que

puede servir de modelo en patrones de conducta. (Zenere, 2009)

Medios de comunicacion y salud mental:

La comunicacion es reconocida como una base de las sociedades. Con los avances en
los medios de comunicacion masiva lograron abrir una puerta llegando a un nimero mayor de
personas, ampliando el campo a través del cual se puede difundir informacion, generar
aprendizaje e influir en la manera en la cual interpretamos el mundo e internalizamos conceptos.
La medicina y la salud mental no escapan de estos pardmetros, por lo que es importante

profundizar en este campo.

Si bien existen ejemplos de comunicacion masiva existente desde tiempos tan antiguos
como por el afio 100 AC, La historia de los medios de comunicacion es relativamente reciente,
teniendo un auge en los ultimos 500 afios a partir de la imprenta y el subsecuente desarrollo de
los periddicos. Desde su invencion en su forma mas rudimentaria mediante la prensa, hasta la
tecnologia desarrollada en nuestros dias consistente de medios digitales y electrénicos, hemos

podido presenciar la evolucion de estos medios que ha llevado un proceso de adaptacion,
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incorporando tecnologia tanto nueva como antigua en sus procesos, llevando al desarrollo de

una experiencia global, interactiva y personal. (Thomas Lee, 2002)

Es innegable el impacto que los medios de comunicacion masiva han tenido sobre las
distintas naciones, impactando en las normas politicas, culturales, economicas y sociales dentro
de cada pais. Han sido reconocidos como un factor importante en la distribucion de las artes, el
surgimiento de la literatura y un apoyo en el moldeado del régimen politico y fortalecimiento
de la democracia. De igual forma ha permitido que exista un acercamiento entre las distintas
sociedades mediante la comunicacidn que ahora se presenta de manera casi inmediata. El efecto
que se ejerce sin embargo no siempre es positivo, pues se ha identificado como los gobiernos
han tenido la posibilidad de controlar en cierta medida el flujo de la informacion. Ademas de
que los medios han sido acusados previamente de resultar engafiosos para consumidores,
votantes y nifios mediante el uso de propaganda, anuncios. Finalmente han sido cuestionados en
relacién con el contenido que se muestra, en ocasiones presentando iméagenes violentas, y de

contenido no apropiado para sus consumidores.

Bajo este rubro es importante destacar el papel que juega dentro de las sociedades,
moldeando las expectativas que se tienen para la imagen que tenemos en relacion con distintos
temas, un ejemplo es los conceptos clave, como familia, que es un hijo y como se da la crianza
de este, asi como que significa ser un padre se ven afectados de manera importante dependiendo
del como son representados de manera grafica en estos medios. Su uso afecta nuestra manera
de definir nuestros estandares para calidad de vida, preocupaciones, sociedades e incluso figuras
de culto. La realidad que percibimos es influenciada por nuestros grupos primarios (Familia,
amigos), secundarios (Escuela, instituciones religiosas, gobierno) y los medios de
comunicacion. A medida que la influencia ejercida por los otros dos grupos disminuye, el peso
que ejercen los medios de comunicacion en nuestra vida aumenta. (Srivastava, Chaudhury,
Shivaram Bhat, & Mujawar, 2018).

Al servir como nuestra principal fuente de informacion, no solamente reflejan las
actitudes y valores de una sociedad, sino que ayuda a moldearlos. Funciona como un agente
socializador y puede ayudar en la construccion y perpetuacion de conductas y conceptos. No

solamente eso, sino que también puede ayudar a desmitificar y cambiar conceptos que han sido
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establecidos previamente, como ha sido mostrado en los ejemplos de la infeccion por VIH, la
homosexualidad o la lepra.

La salud mental no escapa al modelaje social de los medios de comunicacion. Los
trastornos mentales y su representacion en diversos medios han sido tema de investigacion para
diversos autores (Roth Edney, 2004). Se concluye en autores como Coverdale (2002),
Kalaffatelis & Dowden (1997) y Philio (1994) que los medios de comunicacién son la fuente de
informacion mas significativa para el publico con relacion a temas de salud mental. Roth Edney
para 2004, citando a Fiske (1998) describen a la television como el medio de comunicacion mas
poderoso para influir sobre la conciencia publica. Méas aln cita a Cutcliffe & Hannigan (2001)
quienes describen como raramente transcurria una semana sin que se mencionaran temas de

salud mental en los medios de comunicacion.

Los trastornos mentales y su representacion suelen aparecer frecuentemente en titulares
de noticias, series de television o como puntos centrales dentro de peliculas, sin embargo,
diversas investigaciones han encontrado que la mayor parte del tiempo estas representaciones
son de un caracter negativo (Roth Edney, 2004). Las imagenes exageradas, no acertadas y con
un caracter comico ayudan a fomentar el estigma hacia a la salud mental. Mediante el apoyo de
dos teorias asociadas a la comunicacion en masa: La teoria de aprendizaje social y la teoria del
cultivo, se refuerzan estas imagenes que promueven el estigma. Ante la ausencia de una
experiencia cercana a personas con problemas de salud mental, la representacion dominante que
se tendra seré la de los medios de comunicacion. (Srivastava, Chaudhury, Shivaram Bhat, &
Mujawar, 2018).

La imagen que se tiene de un paciente con un trastorno mental, y su asociacion ante los
ojos de la sociedad como un paciente violento, agitado o criminal, asi como las perspectivas de
género e intereses de la sociedad en turno, aunado a la caracterizacion del psiquiatra como un
personaje malvado, cémico o depravado y la exageracion de las medidas terapéuticas mostradas,
utilizadas como un medio de control y subyugacion tienden a tener un impacto negativo en
aquellos que los perciben y reforzar las creencias en relacion con el estigma percibido. Medidas
tan simples como humanizar a aquellos con un trastorno mental, haciendo énfasis en su caracter

comun, normal y tratable. Ejemplificar historias de éxito dentro de estos trastornos y alentando
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a aquellos que lo padecen a buscar ayuda son algunas de las postuladas para cambiar la imagen
a los ojos de la sociedad.

Antecedentes especificos

Medios de comunicacion y suicidio

El suicidio, ha sido materia de estudio por ramas diversas, entre ellas la filosofia y la
historia. Previamente se menciond su uso en los antiguos mitos griegos como argumento
narrativo (Asomatou, y otros, 2016). Se reconoce el impacto que tiene como fenémeno cultural
y la manera en la que esto puede influir en la presentacion de este. Los medios de comunicacién
juegan parte importante actual, ampliando el alcance que puede llegar a tenerse, por lo que se

hablara de la relacion existente entre los medios de comunicacion y el suicidio.

Histéricamente, se ha asociado la publicacioén de la novela “los sufrimientos del joven
Werther” de Goethe con un aumento de suicidios en Europa®, que llevé a la prohibicion de su
publicacion. Desde entonces y hasta 1960, dicha asociacion se sustentaba mediante opiniones
como la de Emile Durkheim que disentian, y creian que restringir las publicaciones de suicidios
en periddicos era inGtil°. Durante los Gltimos 50 afios sin embargo ha aumentado la evidencia
que apunta a un aumento del numero de suicidios posterior a la cobertura proporcionada por los
mismos, misma que ha llevado a que sea reconocido como un problema de salud publica
(Domaradzki, 2021).

La documentacion hasta ahora, nos indica que Phillips es el primer autor en describir y
correlacionar la asociacion positiva existente entre el aumento en nimeros de suicidio y la
publicacion de historias en los medios, demostrando que las historias publicadas en el new york

times influian en el aumento de las cifras de suicidio para aquel entonces reportadas. En ese

8 En 1774, Johann Wolfgang von Goethe publico por primera vez “Los sufrimientos del joven Werther” donde se
relata una historia de encaprichamiento amoroso que termina en suicidio. Posterior a la publicacion del libro
podemos destacar la mencién histérica de un aumento de suicidios en Europa con métodos similares a los
efectuados por el protagonista. Otros mas detallan haber usado vestimentas similares o haber sido encontrados en
posesion del libro al momento de su muerte. Esto llevaria a la prohibicién del libro en lugares como ltalia,
Copenhague y Leipzig. Si bien nunca se logré obtener una asociacion directa, David Phillips usaria por primera
vez el término “Efecto Werther” para describir el efecto negativo de los medios de comunicacion sobre la
conducta suicida.

%La opinion emitida por Emile Durkheim se basaba en la teoria reflejada en su obra “El suicidio, centrandose en
los periddicos del siglo XIX.
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periodo Phillips acufi¢ dicho efecto como el efecto Werther, describiendo de esta forma el
fendmeno donde un observador copia la conducta que ha sido modelada por los medios. Phillips
y Cartensen, asi como Bollen y Phillips describirian un aumento en las muertes de suicidio de
adolescentes estadounidenses la semana siguiente al reportaje de noticias en distintos programas
de television en distintos periodos de tiempo. Posterior a la emision al aire de “Surviving” un
drama televisivo donde una pareja comete un suicidio por sobredosis Ostroff et al. reportaron
un aumento en el nimero de personas jovenes que tuvieron intentos suicidas, donde todos los
entrevistados refirieron haber visto previamente el programa. Estos efectos descritos han sido
observados en distintos tipos de medios incluyendo noticieros, telenovelas, dramas de television
y periddicos, entre otros.

No solamente se ha encontrado relacion en el nimero de casos, también se han observado
conductas imitatorias con relacion a los métodos utilizados. Schmidtke y Hafner, por ejemplo,
reportaron un aumento en el ndmero tanto de intentos suicidas como suicidio consumado
mediante atropellamiento por tren posterior a la emision de un programa de television aleman
donde se presentaba el suicidio de un hombre de 19 afios de esta misma forma. Con un efecto
que se repitio al siguiente afio durante la reemisién del programa. Hawton et al., mostraron como
subsecuente a la emision de un programa estadounidense llamado “casuality” donde una joven
tiene una sobredosis por ingesta deliberada de paracetamol, tuvo un efecto visto en un aumento
de casos de 17% la semana siguiente. Hasta un 20% de los participantes mencionaron que la
serie habia influenciado su eleccidn de farmaco para el intento.

A pesar de los datos mencionados, se ha descrito que las historias no ficticias suelen ser
de mayor impacto para que se reproduzca dicho efecto, sugiriendo que las historias ficticias
publicadas en television eran hasta un 82% menos aptas para los efectos previamente
mencionados cuando se comparaban con las noticias reportadas en periédicos. Igualmente se ha
encontrado que el reportaje de suicidio sobre personas reales y celebridades en particular
influian mas en el desarrollo de conducta suicida que aquellos ficticias presentadas en otros
medios. Stack y colaboradores describen como los reportajes que cubrian el suicidio de personas
no ficticias eran 4.03 veces mas probable a predecir conducta suicida aquellos que se centraban
en personas no reales, y que los reportajes sobre celebridades eran 14.3 veces mas probable que

pudieran causar un aumento en las conductas suicidas.
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Existen factores asociados al reportaje que pudieran aumentar la conducta suicida.
Niederkrotenthaler et al describen el enfoque del reportaje (ya sea un intento contra un suicidio
consumado), el método de suicidio, la prominencia del suicidio (localizacion dentro del diario),
la ficcionalidad del acto, y la cantidad de reportaje que se dedica a dicha noticia.
(Niederkrotenthaler, y otros, 2010)

Previamente se mencion6 la proximidad geografica como uno de los factores que
aumentan el riesgo para el desarrollo de un contagio de suicidios. Los medios de comunicacion
son tomados en cuenta dentro de este rubro, ya que aumentan la cobertura de territorio sobre la
cual se expone la informacion a una comunidad (Es posible enterarse de suicidios cometidos en
otros paises, por ejemplo). Se ha observado de esta forma un aumento de la probabilidad en las
conductas de imitacién cuando la cobertura de estos medios se mantiene por un periodo

prolongado de tiempo y se realiza por multiples medios distintos.

Suicidio y Lineamientos para los medios de comunicacién

Asi como se ha ejemplificado la manera en que el reportaje de noticias de una manera
inapropiada, donde se muestra de manera sensacionalista, o incluso glorificando el acto puede
presentar un efecto negativo sobre la conducta suicida. Los estudios antes descritos dan
evidencia con relacion a que una practica responsable con relacion a la informacién
proporcionada podria disminuir las tasas de suicidios y los intentos suicidas. (World Health
Organization, 2017) Se ha ejemplificado dentro de estos estudios el posible efecto preventivo
después de la implementacién de normas, asi como posterior al cese de emision de noticias

durante periodos de huelga en dichas areas.

Se ha hecho hincapié en el efecto positivo que podria tener un adecuado manejo de la
informacién dentro de los medios de comunicacion y la manera en como son manejados.
Benedikt Till y su equipo en 2015 sometieron a 95 personas repartidos en tres grupos distintos
a tres peliculas con finales distintos: Suicidio consumado, muerte por ataque al corazon, y un
manejo de una crisis en alguien con ideacion suicida que termina en un final feliz para el
protagonista. Ademas de encontrar un aumento en las ideas suicidas y empeoramiento de estado
de animo en aquellos que fueron expuestos al filme con que dentro de su desenlace contenia un
suicidio, en aquellos que fueron expuestos a aquel con un final feliz reportaron un aumento en

su satisfaccion hacia la vida, y la benevolencia percibida hacia el mundo. Concluyendo los
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autores que una representacion de forma exitosas de afrontar cuando se presentan situaciones
adversas aumenta la satisfaccion percibida hacia la vida, siendo esta un factor importante dentro
de la prevencion del suicidio. (Till, Strauss, Sonneck, & Niederkrotenthaler, 2015). Nuevamente
en 2017, Till y su equipo encontraron una reduccion en ideacion suicida y un aumento de
conocimiento en prevencion de suicidio en personas vulnerables después de ser expuestos a
paginas de internet, dedicadas a la prevencion de suicidio (Till, S.Tran, Voracek, &
Niederkrotenthaler, 2017)

Tomando en cuenta los estudios realizados previamente, con la informacion
proporcionada de los efectos que tenian los medios de comunicacion podian tener en personas
vulnerables, Etzersdorfer, en el afio de 1998 publicaba los resultados de su estudio, teorizando
que la manera tan dramatica en como se reportaban los suicidios ocurridos en el tren subterraneo
en Viena ejercia un cierto efecto sobre quienes estaban expuestos a ellos, aumentando los
subsecuentes intentos y muertes por suicidio, se decidieron a lanzar una campafia de
concientizacion dirigida a periodista, instruyéndolos en lineamientos sobre como comunicar
dichos eventos. Posterior a la implementacién de estas guias, se identificd una disminucion de
un 80% en el nimero de intentos y suicidios, manteniéndose a estos niveles desde entonces.
Concluyendo que el suicidio pudiera ser previsible al influenciar a los medios de comunicacion.
(Etzersdorfer & Sonneck, 1998)

Considerando el rol que juegan los medios de comunicacion, mediante la informacion
recolectada de los diversos estudios, asi como el rol protector que pudieran jugar de manejarse
de manera distinta, ha llevado a la creacion de lineamientos por parte de distintos paises, asi
como de la organizacion mundial de la salud para el manejo de la informacion y el reporte de
las noticias de suicidio (Gould, Jamieson, & Romer, 2003). Siendo Etzersdorfer uno de los
pioneros en la implementacién de estas guias, y tomando su estudio para ejemplificar este
aspecto positivo, la organizacion mundial de la salud lanzaria en el afio 2000 por primera vez
recomendaciones dirigidas a aquellos involucrados en el reportaje de estos eventos, Con
actualizaciones de las mismas recomendaciones a través de los afios, con la Gltima edicion
emitida en 2017 (World Health Organization, 2017). Otros paises han seguido estos ejemplos
lanzando también sus propios lineamientos como lo son aquellos producidos en Australia, Reino
Unido, Canadé, China, entre otros. (Pirkis, Blood, Beautrais, Burguess, & Skehan, 2006)
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Dentro de las recomendaciones emitidas en estas guias se encuentran puntos dirigidos a que
hacer y que no hacer al momento de comunicar un suicidio, buscando disminuir la posibilidad
de evitar crear un efecto Werther en la poblacion y aumentar la posibilidad de provocar un efecto
positivo, también conocido como efecto Papageno. °(World Health Organization, 2017)
Dentro de estas medidas podemos destacar: No tratar el suicidio de forma sensacionalista, no
colocar dentro de la noticia cartas o notas de despedida; no exponer la conducta suicida como
una respuesta comprensible ante los cambios sociales, culturales o desvalorizacién; Evitar
informar sobre detalles especificos o descripcion explicitas del método usado en el suicidio o
intento de suicidio; Resaltar las alternativas al suicidio, ya sea mediante informacion genérica o
mediante historias de personas, que ilustren como afrontar las circunstancias adversas, las ideas
de suicidio, y cémo pedir ayuda, entre otras. (Acosta Artiles, Rodriguez Rodriguez-Caro, &
Cejas Méndez, 2017).

Justificacion:
El suicidio, se identifica como un hecho de origen multicausal, y que deriva en

consecuencias importantes. Tomando en cuenta datos publicados por la OMS, se registran hasta

10 E| efecto Papageno, término utilizado por primera vez en 2010 por Niederkrotenthaler, toma su nombre de
Papageno, un personaje dentro de la dpera “La flauta méagica” de Wolfgang Amadeus Mozart. En esta historia,
creyendo haber perdido a su esposa para siempre, Papageno decide terminar con su vida, solamente para ser
disuadido por el espiritu de tres nifios quienes le muestran otras opciones a la vida.
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800,00 muertes por suicidio al afio, con mas decesos por esta causa que los contabilizados por
malaria, cancer de mama y guerra/homicidios por afio. con muertes presentadas de manera
prematura, siendo que mas de la mitad de los suicidios que ocurren a nivel mundial (52.1%)

ocurrieron antes de los 45 anos.

De igual forma se ha descrito un efecto posterior que impacta de manera importante a
todos aquellos involucrados con la persona a distintos niveles, al considerarse una muerte de
origen traumatico, violenta, no esperable y estigmatizada socialmente, dejdndose atrds a
multiples personas que son afectadas de manera distinta, con reportes previamente descritos de
disminucion en la cohesion familiar, presencia de mas psicopatologia en los miembros de la
familia, menor apoyo emocional y una necesidad de dar explicaciones sobre la muerte, entre

otros.

Se ha establecido desde la antigiiedad, y respaldado por investigaciones recientes la
relacion existente entre la presencia de un trastorno mental y el suicidio, teniendo un peso de
gran importancia para un eventual intento, con datos que apuntan a una asociacion en un 90%
de los casos de los fallecimientos por suicidio con un trastorno mental presente durante la
historia de la persona. El estado de puebla no es ajeno a dicha problemaética, con una tendencia
al alta dentro de las cifras presentadas durante los Gltimos diez afios aumentando de una cifra de
205 suicidios registrados en el afio 2010, a 336 suicidios para 2020, tomando con estas cifras el

octavo puesto a nivel nacional de casos presentados.

Se ha identificado la importancia de la comunicacién del suicidio dentro de los medios
de informacién, ya que dependiendo de la manera en la que esta sea manejada puede tener un
efecto perjudicial en aquella poblacion vulnerable, y de esta manera propiciar un aumento en
los intentos suicidas posterior a la publicacién de estas, llegandose a describir aumentos de hasta
20% en la presentacion de estos posterior a la emisién de material con contenido relacionado en

las noticias o series de televisién

Ademas, se ha hecho notar como un manejo adecuado de la informacién puede derivar
en un factor protector para aquellos expuestos a la noticia si se toman las precauciones

adecuadas para exponer el suceso, con disminuciones en los casos de suicidio reportadas en

27



paises como Australia, e influyendo en otros como Austria donde posterior a su implementacion

disminuyeron en 75% los casos de muertes por suicidio en el tren subterraneo.

Por tal motivo, el objetivo de este estudio estd encaminado a identificar la adherencia de
los medios de comunicacion dentro del estado, al tener un alcance importante dentro de la
poblacidn, la comunicacion de noticias de suicidio dentro de sus ejemplares podria llegar a tener
un impacto en aquellos ciudadanos que presenten cierta vulnerabilidad como aquellas descritas

previamente.

Resulta importante determinar la manera en la que se estd comunicando el suicidio
dentro del estado, a consideracion de ciertas caracteristicas dentro de su contenido como lo son:
mostrar cartas de despedida, la descripcion de métodos de manera detallada, el uso de imagenes
o0 datos graficos pudieran llegar a aquellos que presenten ideacion suicida y por el Ilamado efecto

Werther, derivar en turno en un suicidio consumado.

De esta forma se buscaria tomar pasos iniciales en determinar como se esta informando
del suicidio a nivel estado, quienes son quienes lo informan y buscar si es que estan
familiarizados con las recomendaciones internacionales emitidas, que en turno pudieran apoyar
a aquellos dentro de nuestra poblacion de una manera donde la comunicacion lleve a una

bdsqueda de atencidn, o al efecto protector conocido como efecto Papageno

Planteamiento del problema

El suicidio como evento puede llegar a tener un impacto largo y duradero tanto de
manera fisica, emocional, y econémica, Aquellos que llegan a presentar algun intento de
suicidio pueden experimentar lesiones importantes que pueden tener un impacto negativo en su

salud.
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De igual forma, el suicidio crea un efecto de olas, afectando el bienestar y salud de
amigos, familiares, trabajadores y la comunidad. Se ha descrito que posterior al fallecimiento
existe una tendencia a ser juzgados mas severamente que con relacion a familias con otras
perdidas, con culpa y mayor verglienza experimentada por aquellos relacionados con el
fallecido. Aquellos que estaban en contacto con la persona pueden llegar a experimentar
sintomas de ansiedad, depresion, culpa, e incluso llevar a ideacion suicida, ademas de haberse
asociado a resistencias con relacion a la basqueda de apoyo profesional (Anton-San Miguel,
2019).

El costo financiero asociado a las muertes por suicidio no es descartable, calculandose
que puede llegar a representar un costo para la nacién de hasta 70 mil millones de délares en
gastos médicos y perdidas asociadas a dias no laborados. En Colombia para el afio de 2006, se
ha estimado que los afios perdidos por suicidio fueron 57.078 por afio, de los cuales 19.590 se
relacionaron a personas entre las edades 18 y 24 afios (Bedoya-Cardona & Montafio-Villalba,
2016)

Dentro de las estrategias promovidas, se hace hincapié en la previsibilidad del suicidio,
identificando a aquellos en riesgo y ofertando valoraciones, determinando el riesgo y ofertando
opciones terapéuticas y farmacoldgicas pertinentes.

Los medios de comunicacién juegan un rol crucial en dicha prevencion. Debido a su
alcance a través de distintas plataformas (impresas, television, redes sociales). A través del
reporte del suicidio, o la personificacion del acto en series, o peliculas pueden disparar el efecto
Werther, reconocido desde hace unos siglos, donde ha sido mencionado como causante de

epidemias o cimulos de suicidio.

Se ha mostrado en estudios previos, como dichas personificaciones del suicidio pueden
Ilevar a un aumento en los intentos o suicidios consumados posteriores a la exposicion al publico
de escenas o relatos con contenido grafico. Como bien ha sido evidenciado posterior a los

suicidios de ciertas celebridades.

Es importante conocer los factores que afectarian al aumento de dichas conductas, y el
rol que juegan las caracteristicas demogréaficas tanto de la poblacién expuesta como de aquel

quien consuma el suicidio reportado, mostrandose datos en estudios previamente realizados de
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identificacion con aquel que presenta el intento aumentando el riesgo posterior en aquellos que

fueron expuestos.

Buscando disminuir dicho efecto, la organizacion mundial de la salud ha emitido las
recomendaciones que forman parte del actual estudio, las cuales una vez aplicada en diversos

paises han visto una disminucion en el nimero de suicidios presentados.

De esta forma queda expuesto el rol que podrian llegar a jugar los medios de
comunicacion dentro de la ciudad en la génesis de un acto suicida. Donde una comunicacion
que se presente de manera gréafica, y omitiendo las recomendaciones previamente mencionadas
pudiera llegar a aquellos con predisposicidn dentro de nuestra poblacion y a través de este efecto
Werther previamente mencionado aumentar el riesgo de eventos suicidas subsecuentes

posteriores.

Pregunta de investigacion:
¢Los medios de comunicacion locales se adhieren a las recomendaciones de la OMS para la

comunicacion del suicidio en el estado de Puebla?

Hipotesis:
Los principales medios impresos dentro de la ciudad de puebla no se adhieren a las

recomendadas por la OMS para la comunicacion de una noticia de suicidio
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Objetivo general:
Determinar la adherencia de los principales medios de comunicacion impresos dentro de la

ciudad de Puebla a las recomendaciones de la OMS para la comunicacion del suicidio.

Objetivos especificos
e Identificar en medios de comunicacion los reportes de suicidio.
e Evaluar los reportes de suicidio de acuerdo con las recomendaciones de la organizacion
mundial de la salud.

e Determinar la adherencia de las noticias de suicidio a las recomendaciones de la OMS
Evaluacion Metodoldgica

Ubicacién espaciotemporal
El siguiente estudio se realizo en las instalaciones de la hemeroteca publica Juan Nepomuceno

Troncoso, en el estado de Puebla durante el periodo de enero-febrero en el afio 2023.

Poblacién:

Principales Medios de comunicacion impresa que se distribuyan de manera local en el estado
de puebla, que se encuentren disponibles en la hemeroteca juan Nepomuceno Troncoso, que
hayan publicado dentro de sus paginas, noticias donde se reportara el suicidio de una persona

dentro del mismo estado en el transcurso del afio 2021.

Criterios de selecciéon de la muestra:

Criterios de inclusion:
e Noticias que hayan sido publicadas de manera impresa durante el transcurso de enero
del primero de enero de 2021, al 31 de enero de 2021 en los medios a evaluarse.
e Noticia del evento descrito haya sido comunicada dentro del estado de puebla por los
ejemplares impresos.
e Evento reportado en el medio impreso concerniente al suicidio de una persona,

independientemente de su sexo o edad.
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Criterios de Exclusion:

e Reportes donde la informacidn otorgada no asegure el suicidio como evento definitorio

del deceso.

e Noticias donde la informacion otorgada no sea suficiente para aplicar el instrumento de

manera adecuada.

e Medio impreso en el cual no se identifique publicacion de noticias de suicidio en la

totalidad del afio

Criterios de Eliminacion:

e Causalidad distinta a suicidio determinada como causa de muerte identificada durante la

lectura de la noticia.

DISENO Y TIPO DE ESTUDIO:
Retrospectivo, transversal, no experimental.

Variables

Variable

Definicion
conceptual

Definicion
Operacional

Tipo de
variable

Tipo de
escala

instrumento

Sexo

Caracteristicas
morfologicas vy
fisiolégicas que
diferencian  al
escritor hombre
de la escritora

mujer.

Recabados
por medio de
la revision de

articulos

Cualitativa

Nominal

Revision de

noticias

Periodico

Publicacion que
aparece a
intervalos

regulares de
tiempo, que

contiene

Recabados
por medio de

la revision

Cualitativa

Nominal

Revision de

noticias
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noticias,

anuncios
oficiales 0
publicitarios,
criticas y
opiniones,

Adhesion a
las normas
de la OMS

Cumplimiento
con los
lineamientos
establecidos por
la organizacion
mundial de la
salud con
relacion a que y
que no hacer al
comunicar  un

suicidio

Cuestionario

Cualitativa

Nominal

Aplicacion de

instrumento

Instrumento de medicion

Se hizo uso de la escala de evaluacion de la adhesion de las noticias sobre suicidio a las

recomendaciones de la OMS utilizada por el equipo del Dr. Carlos Rodriguez Rodriguez-Caro

y colaboradores por primera vez en el afio de 2019 (Acosta, Rodriguez, Cejas, Ramallo-Farifia,

& Fernandez Garcimantin, 2019), obtenida a través de un procedimiento sistematico donde se

tomaron en cuenta tanto criterios cientificos como linguisticos provenientes de documentos de

la OMS (Acosta Artiles, Rodriguez Rodriguez-Caro, & Cejas Méndez, 2017) donde se expedian

estas mismas recomendaciones, consta de dos apartados concernientes al que no hacer (QNH)

y que hacer (QH) para prevenir el contagio de suicidios dentro de la poblacion.

Dicha escala dentro de sus apartados descritos cuenta con 15 reactivos correspondientes

al que no hacer al momento de comunicar un suicidio (QNH1- QNH15), y 7 reactivos dedicados
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al que si hacer en estas mismas situaciones, (QH1-QH7) las cuales se punttan de acuerdo con

el cumplimiento u omision de estas como Presente o ausente.

Derivado del mismo instrumento se califico como adhesion a las normas de la
organizacion mundial de la salud si dentro de la noticia evaluada se cumplian todas las medidas
en relacion con el que no hacer, y al menos una medida dirigida a que si hacer, mientras que la
no adhesion se registré como el incumplimiento de una o mas de las medidas del que no hacer,

o/ y la no adhesion a las recomendaciones del que hacer.

Resultados

Se revisaron en total 560 articulos en el periodo de enero a diciembre de 2021 de los
periodicos impresos en Puebla, Puebla, México: “El Sol de Puebla” e “Intolerancia”. De estos,
se seleccionaron 70 publicaciones que cumplian con los criterios de elegibilidad, 35 en cada

periddico. La distribucion por mes de los articulos se reporta en la grafica 1, observando que
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mayo fue el mes con mayor nimero de publicaciones (14, 20.0%), seguido de agosto (9, 12.9%),

julio (8, 11.4%) y octubre (8, 11.4%). En promedio se reportaron 5.9 articulos sobre suicidio

por mes, 0.19 por dia. En la tabla 1 se describen las caracteristicas generales propias de las

publicaciones y los autores de estas.

Figura 3. Frecuencias de articulos relacionados a suicidio publicados en 2021 por mes por

periddico
16
14
12

10

N

Total Sol de Puebla

6
, alliRihs |I "l ||| s

Intolerancia

mEne mFeb =Mar mAbr mMay ®mJun mJul mAgo = Sep mOct mNov mDic

Tabla 1. Descripcidn de las caracteristicas de los articulos publicados sobre noticias de suicidios en los

principales periédicos de la ciudad de Puebla, Puebla, México ente enero y diciembre 2021

Sol de Puebla Intolerancia

Seccion Policiaca 34 (97.1%) Inseguridad 23 (65.7%)
Local 1 (2.9%) LaGltima?! 12 (34.3%)
No especificado 1 (2.9%) No especificado 8 (22.9%)

Alfonso Ponce de

Reportero Armando Tlatelpa 6 (17.1%) Leon 19 (54.3%)
Joel Arceaga 12 (34.3%) Antonio Rivas 8 (22.9%)
Paulina Gomez 12 (34.3%)
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Pedro Alonso 1 (2.9%)

Victoria Ventura 1 (2.9%)
Gustavo Ortiz 2 (5.7%)
Sexo
Femenino 13 (37.1%) --
Masculino 21 (60.0%) 27 (77.1%)
No especificado 1 (2.9%) 8 (22.9%)

L A partir de agosto 2022 la seccion formé parte de la seccién llamada “Zona de Tolerancia”

Apego a las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

Qué no hacer

En la tabla 2 se describen los detalles sobre el apego a las recomendaciones de la OMS
sobre qué no hacer en las publicaciones sobre noticias de suicidio para evitar el efecto de
contagio. Observamos que unicamente 1 articulo del periddico “Sol de Puebla” cumplia con
todas las recomendaciones al publicar una noticia sobre suicidio. En general, el porcentaje de
adhesion a estas recomendaciones fue 67.7 £ 11.0%, sin diferencia entre ambos periodicos
(p=0.615). El puntaje de adhesion tiene un rango teorico que va desde -15 a 15, observando que
de manera general y para cada uno de los periodicos hubo un puntaje positivo, similar entre ellos
(p=0.615).

Tabla 2. Adhesion a las recomendaciones de la OMS sobre qué no hacer para evitar el “efecto de imitacion” de las
noticias sobre suicidio en medios de comunicacion impresos de la ciudad de Puebla, Puebla, México entre enero y
diciembre 2021

Total Sol de Puebla Intolerancia 3
n=70 (100%0) n=35 (50%) n=35 (50%) P
Adhesion a las recomendaciones (SI) 1 (1.4%) 1 (2.9%) 0 (0%) 0.314
Porcentaje de adhesion (%)* 67.7+11.0 67.0+13.2 68.4 + 8.3 0.615
Puntaje de adhesion! 5.31+33 5.11+4.0 55+25 0.615
Recomendaciones sobre qué no hacer? No apego
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1. Ser sensacionalista

48 (68.6%) 29 (82.9%) 19(54.3%)  0.010
2. Titular con “Suicidio” 42 (60.0%) 17 (48.6%) 25 (71.4%)  0.049
3. Fotos y videos 25 (37.7%) 8 (22.9%) 17 (48.6%)  0.025
4. Notas suicidas 2 (2.9%) 1 (2.9%) 1 (2.9%) 1.000
5. Visibilidad destacada del articulo 13 (18.6%) 1 (2.9%) 12 (34.3%) 0.001
6. Detalles del método 68 (97.1%) 33 (94.3%) 35 (100%) 0.151
7. Detalles de la ubicacion 68 (97.1%) 33 (94.3%) 35 (100%)  0.151
8. Glorificacion 2 (2.9%) 2 (5.7%) 0 (0%) 0.151
9. Normalizacion 1 (1.4%) 1 (2.9%) 0 (0%) 0.314
10. Suicidio como solucién 18 (25.7%) 12 (34.3%) 6 (17.1%) 0.101
11. Razones simplistas 22 (31.4%) 13 (37.1%) 9 (25.7%) 0.303
12. Estereotipos religiosos o culturales 2 (2.9%) 2 (5.7%) 0 (0%) 0.151
13. Respuesta entendible 3 (4.3%) 2 (5.7%) 1 (2.9%) 0.555
14. Culpabilizacion 11 (15.7%) 10 (28.6%) 1 (2.9%) 0.003
15. Repeticion 14 (20.0%) 9 (25.7%) 5 (14.3%) 0.232

1 Se describe como media + DE. 2 Se reporta n (%) de articulos que no cumplieron con la recomendacién
3 Valor de p estimado mediante prueba t de Student o chi cuadrada, segun la naturaleza de la variable. En negritas se remarca
las diferencias estadisticamente significativas (p<0.05)

Los items que menos apego presentaron fueron el que sugiere evitar informar detalles
sobre el método usado y la informacion detallada del lugar del suicidio (tabla 2). Por el contrario,
las recomendaciones que mas siguieron fueron no publicar notas suicidas, no glorificar y/o
normalizar el acto, no utilizar estereotipos religiosos o culturales, y no exponer la conducta
como una respuesta comprensible. Se encontraron algunas diferencias en la frecuencia de
algunos items segun el periodico publicado, lo que refleja cierta tendencia en la manera de

publicar este tipo de noticias.

Qué hacer
En la tabla 3 se exponen las caracteristicas de los articulos revisados, respecto a las
recomendaciones de la OMS sobre qué hacer al publicar un articulo sobre suicidio para

promover el efecto protector. Esta establecido que presentando al menos una de las siete
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recomendaciones, se cumple con la adhesién a estas recomendaciones, por lo que observamos
un apego total de 94.3% (66 articulos), con un mayor apego por parte del periddico
“Intolerancia” (35 articulos, 100% de apego), el cual fue significativamente mayor (p=0.039).

Tabla 3. Adhesion a las recomendaciones de la OMS sobre qué hacer para promover el “efecto protector” de las

noticias sobre suicidio en medios de comunicacién impresos de la ciudad de Puebla, Puebla, México entre enero y
diciembre 2021

Total Sol de Puebla Intolerancia 3
n=70 (100%0) n=35 (50%0) n=35 (50%0)
Adhesidn a las recomendaciones (SI) 66 (94.3%) 31 (88.6%) 35 (100%) 0.039
Porcentaje de adhesion (%)* 143177 14.3+£11.0 14.3 --
Puntaje de adhesion! -5+1.1 -5+15 -5 --
Recomendaciones sobre qué no hacer? No apego
1. Referirse como hecho, ho como logro 4 (5.7%) 4 (11.4%) 0 (0%) 0.039
2. Alternativas al suicidio 69 (98.6%) 34 (97.1%) 35 (100%) 0.314
3 Recursos de apoyo 69 (98.6%) 34 (97.1%) 35 (100%)  0.314
4, Factores de riesgo y sefiales de alarma 69 (98.6%) 34 (97.1%) 35 (100%) 0.314
5. Asociacion entre depresion y suicidio 70 (100%) 35 (100%) 35 (100%) 1.000
6. Solidaridad con los sobrevivientes 70 (100%) 35 (100%) 35 (100%) 1.000
I Educacion al pablico 69 (98.6%) 34 (97.1%) 35 (100%)  0.314

1 Se describe como media + DE. 2 Se reporta n (%) de articulos que no cumplieron con la recomendacién
3 Valor de p estimado mediante prueba t de Student o chi cuadrada, segun la naturaleza de la variable. En negritas se remarca
las diferencias estadisticamente significativas (p<0.05)

Pese a la alta frecuencia de articulos con apego sobre las recomendaciones de qué hacer, el
porcentaje de adhesion fue en promedio 14.3 £ 7.7%, con un puntaje de -5 para ambas
publicaciones. Por parte del periddico “Intolerancia”, se observa que cumple al 100% con
referirse al suicidio como un hecho y no como un logro, aunque sus articulos no reflejaban

ninguna de las otras recomendaciones.

Apego general a las recomendaciones de la OMS

De los 70 articulos incluidos, unicamente 1 (1.43%) cumplié con las recomendaciones
generales de la OMS para la publicacion de este tipo de noticias (Tabla 4). El puntaje de
adherencia tedrico tiene un rango que puede ir desde -22 a 22, observando que la media para

este puntaje fue 0.3 + 3.8, sin diferencia significativa entre los periédicos (p=0.665). El
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porcentaje de apego general fue 50.7 + 8.7%, sin diferencia entre los dos medios estudiados
(p=0.665).
Tabla 4. Adhesion a las recomendaciones generales de la OMS para evitar el “efecto de imitacion” y promover el

“efecto protector” de las noticias sobre suicidio en medios de comunicacion impresos de la ciudad de Puebla,
Puebla, México entre enero y diciembre 2021

Total Sol de Puebla Intolerancia )
n=70 (100%0) n=35 (50%) n=35 (50%) P
Adhesidn a las recomendaciones (SI) 1 (1.43%) 1 (2.9%) 0 (0%) 0.314
Porcentaje de adhesion (%)* 50.7 + 8.7 50.3+11.0 51.2+57 0.665
Puntaje de adhesion? 0.3+3.8 0.1+48 05+25 0.665

! Se describe como media + DE.
2 Valor de p estimado mediante prueba t de Student o chi cuadrada, segln la naturaleza de la variable. En negritas se remarca
las diferencias estadisticamente significativas (p<0.05)

Se realiz6 un analisis del porcentaje de adhesion a las recomendaciones por sexo

(Grafica 2), observando un valor ligeramente menor por parte de las mujeres periodistas, sin

que éste tuviera una diferencia estadisticamente significativa (p=0.179).

Figura 4 Porcentaje (xDE) de adhesion a las recomendaciones de la OMS por sexo del

periodista
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Discusion

De acuerdo con las recomendaciones emitidas por la OMS para el reportaje de un
suicidio, se busco en este estudio identificar la manera en la cual los medios de comunicacion
de la ciudad de puebla daban a conocer estas noticias y si es que estas se adherian a dichos
lineamientos. Notablemente, practicamente la totalidad de noticias mostraron no adhesion
global, similar a lo reportado en otros estudios como el de Rodriguez Rodriguez-Caro y
colaboradores en 2021. (Rodriguez Rodriguez-Caro, Acosta Artiles, Cejas Méndez, Fernandez-
Garcimartin, & Gonzélez Martin, 2021) que a detalle se observa una marcada omision en las
recomendaciones enfocadas a evitar el efecto de contagio, y una aparente adherencia sostenida

a aquellas que se identifican como factor protector en casi la totalidad de los articulos revisados.

Del total de lo evaluado, la subescala QNH fue aquella que registr6 menor adherencia,
comparada con la subescala QH donde se mostré un cumplimiento cercano al 100% para
criterios del estudio. Esto contrasta con los datos reportados por Rodriguez Rodriguez-Caro y
colaboradores en 2021, asi como otros estudios (King-Wa, Yuen-Ying, & Yip, 2011) donde la
no adhesion a la subescala QH tiende a ser mas marcada. Esta diferencia podria explicarse en el
hecho que, si bien se observé una observancia elevada, esta corresponde meramente al primer
lineamiento “Refiérase al suicidio como un hecho, no como un logro” mientras que los otros
seis puntos fueron omitidos casi en la totalidad de los articulos revisados. Si bien la subescala
QH esté asociada al efecto protector de las notas de suicidio, seria importante verificar si la
primera recomendacion por su cuenta seria suficiente para promover dicho resultado, tomando
en cuenta que las otras seis recomendaciones se enfocan en la concientizacion a la poblacion
sobre los factores asociados y la posibilidad de recibir apoyo al encontrarse en una situacién

similar.

En relacion con la subescala QNH se observaron las recomendaciones mas frecuentes
omitidas al momento del reportaje aquellas asociadas a una manera sensacionalista de su
reportaje, asi como descripciones detalladas del método y lugar del suicidio. Esto en sintonia
con otros estudios (Rodriguez Rodriguez-Caro, Acosta Artiles, Cejas Méndez, Fernandez-
Garcimartin, & Gonzélez Martin, 2021) (King-Wa, Yuen-Ying, & Yip, 2011). Siendo las
recomendaciones emitidas de la subescala QNH aquellas asociadas a la prevencion del efecto
de contagio. es importante resaltar la importancia que esto pudiera tener en la presentacion de

nuevos casos, habiéndose descrito en estudios previos la imitacion de conductas posterior a
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eventos mediatizados, asi como la disminucién de eventos una vez modificados estos reportes.
(Etzersdorfer & Sonneck, 1998).

En el afio 2021, de acuerdo con cifras del INEGI, se reportaron 359 suicidios en el estado
de puebla. Con 35 noticias de suicidio encontradas dentro del periodo de bdsqueda, se puede
observar un reportaje menor a los suicidios ocurridos dentro del estado. Es reconocido por
autores como King-Wa Fu y colaboradores en el afio de 2011, entre otros, que los reportajes
realizados presentan diferencias de los datos obtenidos en el mundo real, como pueden serlo en
los datos epidemioldgicos de aquellos que lo realizan, el método utilizado y la frecuencia entre
intentos de suicidio y suicidios consumados, los cuales pueden modificar la perspectiva que se
tiene dentro de la poblacion y la manera de percibirlo. Si bien se escapa del propdsito del estudio,
es importante a tener en cuenta para futuros proyectos la posibilidad de tomar en cuenta a

profundidad la epidemiologia y los datos cualitativos reportados dentro de los medios.

Es de notarse que para la realizacion de este estudio se hizo uso solamente de los reportes
de suicidio consumado dentro del estado de Puebla, excluyéndose a aquellos donde se informara
de un intento de suicidio. Los limites entre el efecto que puede observarse tanto en imitacién
como protector dentro de estos reportes ya sea por intento o suicidio consumado son difusos y
pobremente definidos, por lo que, de incluirse en futuros proyectos, el nmero de reportajes y

el campo que este pudiera abarcar podria ampliarse.

Histdricamente los términos amarillismo, nota roja y sensacionalismo se han utilizado
de manera intercambiable, y en materia de suicidio es relevante evidenciar como la ubicacion
habitual tiende a ser dentro de la nota roja y los elementos mas frecuentemente omitidos de las
recomendaciones tienen que ver con detalles especificos del suicidio o la manera de
comunicarlo, llegando a caer en el sensacionalismo. Como describen Viejo-Mora et al, informar
no es lo mismo que comunicar, y comunicar no es lo mismo que manipular. Atras ha quedado
la nocion del silencio comunicativo sobre suicidios como la manera adecuada a proceder, con
necesidades actuales de guias y herramientas, que, bajo consideracion de la responsabilidad
social que se espera de los medios de comunicacion se genere contenido Util que fomente el

acceso a los servicios de salud mental.
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Finalmente podemos mencionar, que la baja adherencia encontrada presenta campo de
oportunidad para intervenciones en un futuro. Como se ha observado en otros estudios, la
creacion de guias y el trabajo conjunto entre profesionales de la salud mental y el personal
encargado de los medios de comunicacion ha mostrado su efectividad, modificandose la manera

en la cual se realizan estos reportajes, y el impacto sobre la poblacion blanco que Accede a ellos.

Este estudio cuenta con sus limitaciones y fortalezas, siendo importante destacar dentro
de las limitaciones, que al momento de la realizacion se hizo uso solamente de medios impresos
existentes dentro de la hemeroteca publica Juan Nepomuceno Troncoso, la cual vio limitada el
acceso a otros periodicos ya que el periodo estudiado correspondi6 a la pandemia por COVID-
19, contandose solamente con los dos medios accedidos para el periodo estudiado. Situacion
distinta de afios previos donde se contaba con un catdlogo mas extenso y disponible de otros
periddicos. No solamente se vio limitada en las editoriales disponibles, sino que al verse
reducida esta reserva, se conto con series incompletas en algunos meses y se restringio el campo
de estudio a los numeros evaluados. Cuando se toma en cuenta el uso cada vez mas extendido
de los medios digitales, debemos considerar resaltar la popularidad que pudiera ir en descenso
de los medios impresos. De igual manera la ambigtiedad descrita en las guias de la OMS ha sido
materia de discusion para aquellos autores que se dedican a su estudio, con recomendaciones
descritas como “evite aportar informacion detallada” O “No presente el suicidio como
consecuencia de razones simplistas” sin entrar a mayor detalle sobre que seria informacion
detallada o razones simplistas. Si bien esto busco limitarse mediante la traduccion y creacién
del instrumento utilizado por los autores originales para el presente estudio, persiste como algo
a tomarse en cuenta. Ademas, dentro de la metodologia utilizada por el equipo de Rodriguez
Rodriguez-Caro en el afio 2021, se hizo uso de dos observadores buscando disminuir la

ambigiedad previamente comentada, lo cual para el presente estudio resulta dificil de realizar.

Dentro de las fortalezas a destacar, este es a nuestro conocimiento el primer estudio de
su clase que se realiza en medios impresos mexicanos, mediante el cual se buscaria abrir puertas
para la realizacion de estudios similares. De igual manera la inclusion de las recomendaciones
con efecto protector amplia el campo de investigacion, de forma que pudiera ser aprovechado

para intervenciones en un futuro.
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Conclusiones

Se encontraron 70 articulos compatibles con suicidio consumado dentro de 560
ejemplares revisados durante el transcurso del afio 2021.

Los medios de comunicacién en el estado de Puebla presentaron una adhesion a las
recomendaciones de la organizacion mundial de la salud de un 1.43% sin diferencia
significativa entre los medios estudiados.

Dentro la subescala QNH se registré un 67.7% de adhesion a las recomendaciones
emitidas por la OMS, sin diferencia significativa entre ambos periddicos.

La subescala QH mostré una adhesion de 94.3% de acuerdo con lo especificado en el
estudio, siendo este porcentaje obtenido mayoritariamente por el cumplimiento
solamente de la primera recomendacion, sin diferencia significativa entre ambos medios.
Se identifico una menor adhesion a las recomendaciones de la OMS para la
comunicacion del suicidio por parte de las mujeres periodistas sin encontrarse diferencia
significativa entre ambos sexos.

La préacticamente nula adhesion a las recomendaciones de la organizacion mundial de la
salud para los reportajes de suicidio es un campo que pudiera verse beneficiado del
trabajo en conjunto entre los reporteros, y el personal de salud mental con la oportunidad
para la creacién de guias y capacitaciones para el personal encargado, buscando

concientizar y acercar a aquellos en riesgo a una intervencion en salud adecuada.
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Anexo 1:

Escala de evaluacion de la adhesion de las noticias sobre suicidio a las

recomendaciones de la OMS

QUE NO HACER
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Item Recomendacion
QNH1 No trate el suicidio de forma sensacionalista
QNH2 En el titular de la noticia evite el uso de la palabra “suicidio”,
asi como la exposicion del método o el lugar del suicidio.
QNH3 Sea prudente en el uso de fotografias o videos. No publique fotografias
ni videos de la victima en estado mortal, del método empleado, de la
escena del suicidio, ni fotos dramaticas (por ejemplo, fotos de personas
en cornisas o similares, o de los instrumentos utilizados).
Tampoco publique enlaces a redes sociales que los contengan.
QNH4 No publique notas suicidas en ninguna de sus posibles modalidades
(papel, mensajes de texto, mensajes en redes sociales 0 mensajes de
correo electrénico).
QNH5 Evite situar la noticia en un lugar destacado. Los datos relevantes
deben figurar en paginas interiores
QNH6 Evite informar sobre detalles especificos o la descripcién explicita
del método usado en el suicidio o intento de suicidio.
QNH7 Evite aportar informacion detallada sobre el lugar del suicidio o intento
de suicidio.
QNH8 No glorifique a la persona que se ha suicidado.
QNH9 No presente el suicidio como algo normal.
QNH10 No presente el suicidio como una solucién a los problemas, ni como un
modo de afrontarlos.
QNH11 No presente el suicidio como consecuencia de razones simplistas.
QNH12 No utilice estereotipos religiosos o culturales.
QNH13 No exponga la conducta suicida como una respuesta comprensible
ante los cambios sociales, culturales o la desvalorizacion.
QNH14 No culpabilice
QNH15 Evite las repeticiones injustificadas de noticias sobre el suicidio.
QUE HACER
Item Recomendacion
QH1 Refiérase al suicidio como un hecho, no como un logro.
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QH2

Resalte las alternativas al suicidio, ya sea mediante informacion
genérica 0 mediante
historias de personas, que ilustren cdmo afrontar las circunstancias
adversas, las ideas

de suicidio, y cdmo pedir ayuda.

QH3

Proporcione informacion sobre recursos comunitarios y lineas de

ayuda.

QH4

Aporte informacion sobre factores de riesgo y sefiales de alarma.

QH5

Transmita la frecuente asociacion entre la depresion y la conducta
suicida,

y que la depresion es un trastorno tratable.

QH6

Ofrezca un mensaje de solidaridad a los sobrevivientes en momentos de

profundo dolor,
y proporcione numeros de teléfono de los grupos de apoyo para

sobrevivientes, si los hay.

QH7

Aproveche la oportunidad para instruir a la poblacion acerca de los
hechos sobre el suicidio

y su prevencion, y no difunda los mitos sobre el suicidio.
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