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Introduccion

A lo largo de la historia el suicidio ha sido un fenémeno que ha estado presente en
todas las culturas y sociedades, sin importar religion, clase social o raza; afectando desde
nifios hasta ancianos, se presenta por multiples causas algunas de ellas son el abuso de
sustancias psicoactivas, crisis econémicas, rupturas amorosas, problemas familiares,
trastornos mentales, algun tipo de acoso social como bullying o ciberbullying entre otros.
Dentro de los métodos maés utilizados estan, la ingestion de medicamentos toxicos, armas
de fuego y objetos cortantes, los cuales son los méas accesibles para cometer el intento
suicida.

Segun la OMS en un reporte publicado el 2 de Septiembre de 2019 al alrededor de
800.000 personas se suicidan anualmente, por cada suicidio hay muchas més tentativas de
suicidio; no obstante, este se vuelve uno de los factores de riesgo mas relevantes de tipo
personal (OMS, 2015). La tasa estandarizada por edad fue de 10,5 por cada 100.000
habitantes (lo que equivale a un suicidio cada 40 segundos) y otras 60.000 personas
intentan hacerlo, pero no lo logran.

Las tasas de suicidio han aumentado un 60% en los Gltimos 50 afios y este
incremento ha sido particularmente agudo en paises en desarrollo, especialmente entre
personas jovenes.

Es la tercera causa de muerte entre los 15 y los 34 afios a nivel mundial. La OMS considera
que la depresion (una de las principales causas del suicidio), también representara la mayor

causa de pérdida de afios de vida saludables después del VIH/SIDA para el afio 2030.



El suicidio en adolescentes ha sido reconocido como un problema de salud publica,
dada su elevada incidencia y las graves consecuencias que trae no solo para los
sobrevivientes sino para sus familias y a nivel social los altos costos que se generan debido
a las secuelas fisicas y psicologicas que quedan en los adolescentes que han tenido
conductas suicidas.

La adolescencia es una etapa de la vida caracterizada por multiples cambios a nivel
fisico y mental, que se dan principalmente a nivel hormonal, dado que existen por lo menos
23 hormonas que regulan el crecimiento y la maduracion en los humanos y que producen
los cambios fisicos visibles como el acné, el aumento de peso, maduracion sexual, aumento
del vello corporal, entre otros, a su vez influyen considerablemente en las reacciones
emocionales de los adolescentes que se encuentran en una busqueda de su identidad, el
manejo de los adolescentes se convierte en un camino dificil de recorrer donde la clave es
entender que la individualidad de cada ser humano sera la encargada de permitir un manejo
adecuado, disminuyendo asi las cifras a nivel mundial de intentos suicidas y suicidios
consumados.

Investigaciones a nivel mundial nos presentan una mirada critica sobre esta
problematica, profundizando en los pensamientos y acciones que tienen los adolescentes,
que los llevan a presentar conductas suicidas dejando en un segundo plano las cifras que
nos muestran la cantidad y la manera en como son efectuadas este tipo de acciones.

En México el suicidio en adolescentes va en aumento, en donde los estudios
realizados se evidencia que, en los hombres jovenes, la mortalidad por esta causa en el
grupo de 14 a 19 afos significa un 10.64% del total de las muertes por suicidio. Respecto a
las mujeres, los porcentajes son 18.11, 17.34 y 12.16%, ocupando asi el segundo lugar

como causa de mortalidad entre adolescentes a comparacion con otros paises (Borges,



Orozco, Benjet y Medina-Mora, 2010 citado por Cordova Alcaraz, Estrada Trejo, &
Velazquez Altamirano, 2013). No obstante, estos investigadores plantean que: patrones
conductuales como el aislamiento, la depresion y la falta de interés con el medio pueden

detonar alto riesgo suicida.

Chile es el pais que ostenta uno de los mayores aumentos en la tasa de suicidios en
el mundo, sélo superado por Corea del Sur. La cifra es especialmente alarmante en Jovenes.
De acuerdo al estudio “Epidemiologia del Suicidio en la Adolescencia y Juventud” del
Departamento de Salud Publica de la Universidad Catdlica, basado en los antecedentes
desde 1983 a 2003, la tasa mas alta de suicidio en jovenes corresponde a varones de 20 a 24
afios. También las cifras crecen en los adolescentes. Segun cifras del Ministerio de Salud, si
en 2000 se suicidaban cuatro de cada 100 mil personas entre 10 y 19 afios, esa cifra en 2010
se elevo a ocho y se estima que para 2020 se llegara a 12 suicidios por cada 100 mil

jévenes, lo que representa un incremento del 200 por ciento (Murillo, 2016).

Continuando con Chile, Florenzano, Valdés, Céceres, Santander, Aspillaga y
Musalem (2011) realizaron una investigacion con jévenes entre los 15 y 19 afios de edad
para identificar factores de los estilos parentales asociados a la ideacion suicida. Los
resultados indicaron que aquellos adolescentes con padres que presentaban un alto nivel de
hostilidad marital encubierta tenian mayor probabilidad de ideacion suicida alta; Mario
Valdivia, Daniel Silva, Félix Sanhueza, Félix Cova, Roberto Melipillan (2015) realizaron
una investigacion que consistio de 195 adolescentes de la comuna de Santa Juana, ubicada

en la provincia de concepcion chile, la cual arrojé un resultado que indicé que el intento de



suicidio es comun entre los adolescentes y sus predictores son el sexo femenino, el

tabaquismo y la ideacion suicida previa.

Por otro lado Susana Morales, Orietta Echavarri, Jorge Barros, Maria de la Paz
Maino, Ivan Armijo, Ronit Fischman, Catalina Nufiez, Claudia Moya, Marietta Monari
(2017) realizan un estudio investigativo en la ciudad de Santiago de chile con 375 personas
consultantes de psiquiatria con intento de suicidio de alta gravedad, el cual dio como
resultado que, el grupo de personas con intento suicida de alta gravedad tiene un estilo
dependiente; los grupos con riesgo suicida presentaron mayores indices disfuncionales de
malestar interpersonal y una mayor percepcion de disfuncionalidad familiar grave que el
grupo sin conducta suicida. La satisfaccion con el funcionamiento familiar mostré un efecto

en la intencionalidad de morir al momento del intento de suicidio.

En paises como Venezuela, Juan Antonio Rodriguez Ramirez y Jesus Angel Oduber
(2015) realizaron investigacion desarrollada con una muestra de 912 estudiantes de
bachillerato que se encontraban presentes en el aula al momento de aplicar el cuestionario
ubicado en Mérida. Los resultados obtenidos indican que los adolescentes con sintomas de
depresion optan por amigos con conductas suicidas y estos, ademas, aumentan directamente
la probabilidad de alguna conducta suicida; Navarro y Pontillo, registraron también en
una muestra venezolana prevalencia de alta autoestima en un 77,7%, seguido de 15,9% con
nivel de autoestima medio y sélo el 6,4% tiene un nivel de autoestima bajo; ellos refirieron
que el tener niveles altos de autoestima es un factor protector frente a la aparicién de

ideas suicidas (citados por Ceballos-Ospino, Colorado, Suescun Arregocés, Gamarra Vega,



Gonzélez, & Sotelo Manjarres, 2015). Esto es ratificado por las investigaciones de
Philippi y Rossello, quienes hallaron en una muestra puertorriquefia de adolescentes con
relacion significativa entre autoconcepto e ideacion suicida.(citados por Ceballos-Ospino,

Colorado, Suescun Arregocés, Gamarra Vega, Gonzélez, & Sotelo Manjarres, 2015).

Continuando con investigaciones en paises sudamericanos, en Ecuador las cifras de
suicidio van en aumento, la depresion es una de las principales causas, asi lo sefialan cifras
del DINASED; en el afio 2016 se conocio 720 casos de suicidio. (Ecuavisa, 2016, citada
paredes 2018). Jessenia Paredes Bernal (2018) realiz6 un estudio investigativo con
estudiantes del bachillerato de la Unidad Educativa Virgilio Urgiles Miranda del Recinto
Cochancay, Canton La Troncal perteneciente a la Provincia del Cafar, Ecuador. Con
edades que fluctuaron entre los 14 y 18 afios de edad. Los resultados que arrojé este
estudio demuestran que, gran parte de los participantes han presentado alguna vez ideacion
suicida, sin embargo hay un pequefio porcentaje que no ha presentado ideacion suicida,
dando como resultado que si existe una relacion entre el suicidio y los trastornos que
afectan el estado de animo, siendo este un detonante.

Colombia no es ajena a la problematica del suicidio en adolescentes, se registraron
19.977 casos en la Gltima década y para el 2017 se realizaron 2.571 necropsias debidas a
suicidio, lo que indica un promedio de 5.72 casos por cada 100.000 habitantes. La tasa
nacional para el rango entre 15- 17 afios se encontrd en 6.14 por cada 100.000 habitantes
(Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses, 2018 citado por Suarez colorado, Ebratt
Pedraza, Samper Santiago, Medina Cortes 2018). Carvajal y Virginia, encontraron un

20% de prevalencia de pensamientos suicidas en adolescentes entre 14 y 17 afios,



este estudio identificO su asociacion con intentos previos, baja autoestima, depresion y
pertenecer a una familia disfuncional.(citados por Ceballos-Ospino, Colorado, Suescun

Arregocés, Gamarra Vega, Gonzalez, & Sotelo Manjarres, 2015)

La Institucion Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, reveld un
preocupante informe que sefiala que entre enero y marzo de este afio se registraron un total
de 592 casos de suicidios en diferentes regiones el pais.

En el reporte judicial llamé la atencion que en 77 de los casos los menores fueron los

protagonistas de estos graves episodios.

En el caso de los menores los expertos indicaron que el principal rango de edad en
que los nifios terminaron tomando la lamentable decision de quitarse la vida oscila entre los
15y los 17 afios, con un total de 53 casos. Sin embargo, también se registraron 23
episodios de nifios y nifias entre los 10 y los 14 afios e incluso un registro de una nifia con
menos de 9 afios de edad. Narifio, Valle del Cauca, Bogota y Cundinamarca registran,
respectivamente, el nimero mas alto de casos de suicidio en menores, con mayor incidencia
en los hombres. En Medellin cada tres dias una persona se quita la vida, convirtiéndose en
la segunda ciudad colombiana con mayor indice de suicidio, después de Bogota (Murillo,

2016).

En la ciudad de Santa Marta, Magdalena Yuly Paola Suarez Colorado, José David
Ebratt Pedraza, Cristian Samper Santiago y Joe Medina Cotes (2018) realizaron un estudio,

la poblacion estuvo constituida por adolescentes escolares de secundaria y educacion



superior, los resultados mostraron que se presenta un alto riesgo de suicidio; respecto al
apego con la madre un gran porcentaje presenta un apego ambivalente y una minoria

dividido entre apego sin clasificar y apego evitativo; en cuanto al estilo de apego con el
padre, el porcentaje es significativo en apego ambivalente, apego sin clasificar y apego

evitativo.

Otros estudios nacionales como el que realizé6 Marly Johana Bahamén, Yolima
Alarcon-Vasquez, Ana Maria Trejos Herrera, Lizeth Reyes Ruiz, J. Isaac Uribe Alvarado,
Carolina Garcia Galindo (2018) en la ciudad de Tunja, con una muestra de 328 estudiantes
de escuelas publica, dividido en 175 mujeres y 153 hombres, este estudio arrojé como
resultado que algunas practicas parentales como la imposicién autoritaria, la comunicacion

y control conductual juegan un papel importante en la ideacion suicida de los adolescentes.

A nivel municipal tenemos que, un reciente estudio de la Secretaria de Salud de
Medellin, titulado Informe de Vigilancia Epidemiolégica de los Eventos Priorizados en
Salud Mental, pone en evidencia la elevada tasa de suicidios e intentos de suicidio de la
ciudad, la cual result6 ser superior al promedio de Colombia por los Gltimos diez afos.

Durante el 2009 en la capital antioquefia se suicidaron 5.2 personas por cada cien
mil habitantes, mientras que a nivel nacional la tasa promedio fue de 4.1, revela el informe.
No solo es inquietante la conducta suicida de los medellinenses, sino que también son
preocupantes las cifras por los intentos de suicidio. Se estima que cada dia 3 personas
intentan quitarse la vida y al afio se presentan 1.100 casos, siendo mayo, agosto y diciembre

los meses de mayor cantidad de intentos de suicidio (Murillo, 2016).



Por Gltimo, esta investigacion tratara de mostrar cuales son esos factores de riesgo
en las conductas suicidas que se presentan a nivel del circulo familiar de los adolescentes

principalmente en la relacion de estos con sus padres.

Planteamiento del problema

En los ultimos afios el suicidio ha sufrido un incremento a expensas principalmente
de las poblaciones mas jovenes y es considerado un problema de salud publica, pero en
gran medida prevenible, que provoca “casi la mitad de todas las muertes violentas y se
traduce en alrededor un millén de victimas al afio, ademé&s de unos costos econdémicos
cifrados en miles de millones de dolares” segin la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS). Las estimaciones realizadas indican que en 2020 las victimas podrian ascender a
1,53 millones y de 10 a 20 veces mas personas realizaran intentos de suicidio, es decir

aproximadamente una muerte cada 40 segundos y un intento cada 1-2 segundos.

Como problema de salud publica el suicidio ha adquirido especial relevancia en las
ultimas décadas. Las conductas suicidas en nifios y adolescentes se definen como “la
preocupacion, intento o acto que intencionalmente busca causarse dafo a si mismo”. Se
puede entender como un espectro que abarca a las ideas y deseos suicidas (ideacion suicida)
las conductas suicidas sin resultado de muerte (intentos o tentativas suicidas) y los suicidios
consumados o completados. Los analisis apoyan la hipdtesis de que existe un verdadero
incremento de este fendmeno desde 1950 a la fecha entre los adolescentes y adultos jovenes
de la poblacién europea y norteamericana. El suicidio es la tercera causa de muerte entre

los jovenes estadounidenses. Igualmente, en Latinoamérica la mayor incidencia de la
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conducta suicida se presenta en jovenes entre los 15y 19 afios de edad (OMS, 2010). Este
incremento hace necesario el desarrollo de efectivos programas de prevencion, requiriendo

la clara identificacion de los factores de riesgo de la conducta suicida.

La literatura sobre el suicidio en adultos es abundante, asi como los datos
descriptivos y epidemiologicos al respecto. No sucede lo mismo con la literatura sobre el
suicidio en nifios y en adolescentes, aunque en este ultimo grupo poblacional se han hecho
algunos esfuerzos por comprender el fendmeno. Incluso, se observa una limitada
produccidén de informacion sistematica basada en la evidencia sobre el tratamiento éptimo

del nifio o del adolescente suicida.

Como factores de riesgo asociados a la conducta suicida en nifios y adolescentes se
ha encontrado la depresion debida en mayor parte a la dificultad para afrontar la
frustracion, la disfuncion familiar, el abuso sexual, la no satisfaccion de necesidades
basicas y maltrato. Dado que existe una mayor prevalencia de intentos de suicidio a menor
edad los educadores y los padres deben conocer los factores de riesgo que pueden presentar

los jovenes y se deben incrementar estrategias de deteccion e intervencion.

Justificacion

El suicidio en menores de edad ha aumentado en los Gltimos afios en Colombia;
Sandra Moreno Lozada, coordinadora del Centro de Referencia Nacional sobre Violencia
de Medicina Legal Colombiana, sefiala que la tasa mas alta de suicidio en jovenes esta en

edades entre los 15y 17 (Murillo, 2016). La prevencion del suicidio es apremiante, por lo
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que identificar los factores de riesgo para el desarrollo de conductas suicidas podria
contribuir a la disminucion de esta problemaética (Cifuentes, 2013). Existen algunos factores
que han sido identificados en la literatura como asociados con el desarrollo de conductas
suicidas en esta poblacidn; sin embargo, su descripcion se ha dado de manera aislada, sin
permitir hacer evidente el origen multicausal de esta problemética. Dentro de los
principales factores de la prevalencia de la conducta suicida en adolescentes entre los 14 y
17 afos se encuentran aspectos relacionados con la composicion familiar y la
discriminacion social (Serrano, 2015)

El presente trabajo consta de una revision bibliografica que permitié identificar y
analizar qué aspectos de la funcidn parental se constituyen como factores de riesgo en
adolescentes entre los 14 y 17 afios frente a la conducta suicida, ademas del trabajo de
campo que se realizo en la Institucion Educativa Benedikta Zur Nieden, donde a partir de
entrevistas semiestructuradas y encuestas realizadas a padres de familia se buscé
identificar factores de riesgo asociados a la conducta suicida que nos permitan no solo a
nosotros como estudiantes de psicologia, sino a padres de familia y adolescentes tener
conocimientos basicos acerca de esta problemética que cada dia toma mas relevancia y que
se constituye como un problema de salud publica segun la OMS.

La vida familiar es el ambiente mas importante de la historia del desarrollo de todo
ser humano, en ella se nace, se crece y se desarrolla. Es ahi donde se adquiere los
principales patrones de conducta, se establece las primeras relaciones sociales y vinculos
afectivos; por ello, las relaciones interpersonales entre los miembros de la familia juegan un
papel fundamental, ya que ayuda a determinar actitudes que quedaran relativamente

estables durante la vida. (Pérez 2016).
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El papel de la familia es determinante en la vida de todo ser humano, mas relevante
aun en la etapa de la adolescencia ya que este es un periodo de cambios a nivel fisico,
psicoldgico y social lo que puede ocasionar desajustes emocionales; por esta razon las
relaciones que se den en este ambito pueden determinar conductas que lleven a los
adolescentes a atentar contra sus vidas o por el contrario que promuevan factores
protectores que los lleven a responder de manera positiva ante los problemas cotidianos de

la vida.

Objetivos

General

Identificar a partir de entrevistas a padres de familia, como las funciones parentales
pueden estar asociadas a la aparicion de la conducta suicida en adolescentes entre los 14 y

17 afios de la Institucion Educativa Benedikta Zur Nieden.
Especificos

e Reuvisar en la literatura cientifica como las funciones parentales pueden estar
asociadas a la aparicion de la conducta suicida en adolescentes entre los 14 y 17
afnos.

e Determinar mediante trabajo de campo cémo las funciones parentales pueden
precipitar la conducta suicida en estudiantes adolescentes entre los 14 y 17 afios de
la Institucion Educativa Benedikta Zur Nieden.

e Analizar los resultados obtenidos en el trabajo de campo realizado en la Institucion

Educativa Benedikta Zur Nieden
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Disefio metodolégico

En el enfoque cualitativo, el disefio se refiere al abordaje general que habremos de
utilizar en el proceso de investigacion. (Sampieri, Herndndez y baptista, 2014) Es decir, se
realiza la recoleccion, analisis e interpretacion de los datos de manera préactica y
simultanea.

Dado que el objetivo general de la presente investigacion es identificar a partir de
entrevistas a padres de familia, si la funcion parental se constituye en factor de riesgo en los
adolescentes de 14 a 17 afios de la institucion educativa Benedikta Zur Nieden frente a la
conducta suicida; este proyecto de investigacion se realizé bajo la modalidad de
investigacion cualitativa de tipo fenomenoldgico con un enfoque empirico.

De esta manera, en la fenomenologia los investigadores trabajan directamente las
unidades o declaraciones de los participantes y sus vivencias, mas que abstraerse para crear
un modelo basado en sus interpretaciones como en la teoria fundamentada (citado por
Hernandez, Fernandez y Baptista 2017 p. 526). Asi que su principal proposito es
explorar, describir y comprender las experiencias de las personas referente a un fenémeno y
hallar los elementos en comin de dichas vivencias con el objetivo de descubrir el
significado que le da las personas a un fenomeno.

La fenomenologia empirica se enfoca menos en la interpretacion del investigador y
mas en describir las experiencias de los participantes. (Wilson, 2007, citado por Hernandez,
Fernandez y Baptista 2017, p. 527). El analista “hace a un lado” —en la medida de lo

posible— sus experiencias para visualizar una nueva perspectiva del fendmeno o problema
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bajo estudio (Creswell, 2013b y Moustakas, 1994 citado por Herndndez, Fernandez y

Baptista 2017 p. 527).

Metodologia

Escuelas de Padres: “Son diversos los factores que generaron la aparicion de las
escuelas de padres. La exigencia de esfuerzos sistematicos surgio inicialmente de la lucha
contra la mortalidad infantil y la mala salud en la infancia. Se sefial6 que las deficiencias se
debian a falta de instruccion de los padres acerca del cuidado adecuado de sus hijos.”
Las escuelas de padres surgen a partir de una necesidad por encontrar una congruencia
entre la educacion impartida en las escuelas y la educacion brindada por los padres a sus
hijos en el hogar, con el fin de que se hablara un mismo idioma que permita bases sélidas
en la educacion de futuras generaciones. Los padres actuales van en blsqueda de mayores
recursos y herramientas que les permitan cumplir con el papel de padres de manera mas
adecuada y que permita el desarrollo integral de los nifios y adolescentes.
En 1868 se cred en Estados Unidos una sociedad de padres que recibia la orientacién de
psicélogos y otros expertos para orientarlos en la forma de abordar a los hijos en su
comportamiento social y aprendizaje.
Partiendo de las situaciones cotidianas y de las dindmicas de funcionamiento del grupo
familiar, en la Escuela de Padres se propician momentos de reflexion identificando y
analizando las diferentes etapas que cumple una familia, se promueve la comunicacion
entre los integrantes y con el entorno de la comunidad educativa, se identifican las
situaciones problematicas que se crean en el interior del ndcleo familiar teniendo en cuenta
los distintos roles y funciones... en definitiva una Escuela de Padres es uno de los

mejores medios para mejorar la calidad educativa de la estructura familiar.
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Una escuela de padres es un foro de formacion y encuentro donde los padres pueden
expresar sus experiencias y problematicas que se les presentan en su rol de padres y que
estan directamente ligadas al contexto educativo de sus hijos.

La presente Escuela de Padres se realiza como instrumento para recolectar informacion de
los padres que asisten, ademas se pone como objetivo brindarles herramientas bésicas en el
momento de la comunicacion con sus hijos adolescentes que permita una mayor efectividad
a la hora de la solucion de conflictos que los adolescentes presentan en temas relacionados
con sus cambios fisicos propios de la pubertad, relaciones amorosas, bajo rendimiento

escolar, bullying, entre otros.

la finalidad de la presente investigacion consistié en identificar si la funcion
parental se constituye en factor de riesgo en los adolescentes entre 14 y 17 afios frente a la
conducta suicida; para responder a la pregunta problematizadora, se llevo a cabo una
escuela de padres el dia 14 de noviembre a las 7:00pm en la Institucion Educativa
Benedikta Zur Nieden con los padres de los estudiantes de décimo 1° y once 1°; esta
escuela de padres fue dirigida por los estudiantes de psicologia en compafiia de la

coordinadora del colegio.

Resultados

Con el proposito de establecer la relacion existente entre la ideacion suicida en
adolescentes entre los 14-17 afios y la funcion parental, mediante modalidad de

investigacion cualitativa de tipo fenomenoldgico, se llevd a cabo una entrevista
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semiestructurada compuesta por 16 preguntas que abordaron temas asociados con las
relaciones parentales, tiempo de calidad y comunicacion asertiva a 11 padres de familia de
alumnos de 10°-11° de bachillerato de la de la Institucion Educativa Benedikta Zur Nieden,

Los resultados arrojados son los que aparecen a continuacion:

La adolescencia es un periodo de transicion en el cual se concretan importantes
hitos del desarrollo. La consolidacion de la identidad personal, sexual, vocacional, la
independencia econdémica y la conformacién de las bases para una posterior relacion de
pareja estable, objetivos frente a los cuales, el contexto vital del adolescente (familia,
escuela, amistades) son un apoyo fundamental. En la literatura especializada se sefiala que
estos tres contextos actiian como factores protectores, sin embargo, en ciertas

circunstancias pueden ser un obstaculo, actuando como factores de riesgo.

Generalmente, a medida que los adolescentes van creciendo se van alejando
progresivamente de sus padres, la desvinculacion no es un rechazo a la familia, sino una
respuesta a las necesidades del desarrollo. A menudo, los adolescentes se recluyen en sus
recamaras; parecen necesitar tiempo a solas para retirarse de las demandas de las relaciones
sociales, recuperar su estabilidad emocional y reflexionar acerca de cuestiones de identidad,
tal y como lo manifiesta varios de los padres entrevistados:(...)“Le dedic6 el mayor tiempo,
pero como ya es un joven de 18 afios hemos perdido esa comunicacion, no por mi sino por
¢é1” inf #1,2019 (...) “Le dedico todo el tiempo y méas cuando me necesita. inf #2, 2019 ”. La
familia no solo puede actuar como factor de riesgo o protector de conductas disruptivas,

sino como un entorno facilitador del disfrute en la adolescencia, promoviendo experiencias
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Optimas a través de dos dimensiones: el apoyo y el desafio. EI primero refiere a la
consistencia y armonia que brindan los padres a sus hijos y el desafio es “la estimulacion,
disciplina o entrenamiento que los padres y otros miembros de la familia dan directamente

al adolescente para fomentar la autonomia”. (Maria Julia Raimundi, 2017)

Las funciones parentales han sido objeto de creciente interés pablico y cientifico en nuestro
medio. Diversos estudios han documentado el aumento de conductas de riesgo juveniles asi

como la influencia de la familia en su aparicion.

Los adolescentes méas seguros tienen relaciones sélidas y sustentadoras con padres
que estan en sintonia con la manera en que los jévenes se ven a si mismos, esto permite y
alientan sus esfuerzos de independencia y que les proporcionan un puerto seguro en
tiempos de estrés emocional (Allen et al., 2003; Laursen, 1996). (Tomado del libro
psicologia del desarrollo, Papalia). Uno de los factores protectores que contribuye a que se
establezcan “relaciones solidas y sustentadoras” esta relacionado con la calidad de la
comunicacion familiar. Si bien es cierto que es importante construir desde la comunicacién
y el didlogo una buena practica para procurar condiciones mas favorables que produzca la
transmision efectiva de valores, como lo expresan algunos padres de familia, coincidiendo
la mayoria en afirmar que la estrategia es dedicarle mas tiempo a sus hijos para dialogar,
realizar actividades de diversion y recreacion logrando asi tener una interaccion como lo es

cenar juntos, reuniones familiares, entre otras cosas.

A pesar de esto se encontro que la mayoria de los entrevistados encuentran a
preguntas relacionadas con los aspectos positivos y aspectos a mejorar en cuanto a la

relacién con sus hijos, una mayor prevalencia de aspectos que deben de cambiar si el
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objetivo es mejorar la relacion con sus hijos adolescentes, donde la mayoria de los
cuidadores concuerdan en que las conversaciones que tienen con sus hijos son cada vez
menos frecuentes, esto acompafado del tiempo limitado que tienen para compartir con
ellos, debido a las extensas jornadas laborales, labores domésticas, entre otras situaciones
que hacen parte de la vida cotidiana. Otro aspecto relevante en las relaciones parentales que
se evidencid en los entrevistados, es la falta de asertividad en la comunicacién de padres e
hijos, donde varios de los entrevistados, aceptan no ser empaticos en cuanto a los
problemas propios de los adolescentes como la relaciones amorosas, las amistades, el
estudio, etc. por tal situacion los adolescentes se sienten menos interesados en contar con
sus padres a la hora de resolver este tipo de problemas; Herrera (2007) reconoce el papel
trascendental que juega la comunicacion en el funcionamiento y mantenimiento del sistema
familiar cuando ésta se desarrolla con jerarquias claras, limites claros, roles claros y
dialogos abiertos y proactivos que posibiliten la adaptacion a los cambios (Citado por

Calderon, Rangel, Calderén, Gualdrén p. 19)

Tomando en cuenta la opinidn de varios padres de familia que admiten que una de
las mayores dificultades que existe en la comunicacion con sus hijos es la dificultad para
dejar los prejuicios de lado y responder de manera tranquila, ante situaciones que segun
refieren “ponen en peligro la integridad de sus hijos”, la comunicacion que se da entre
padres e hijos no logra darse de manera eficiente y asertiva, a esta situacion se le suma la
falta de tiempo de los padres que prefieren invertir su tiempo libre en descansar, realizar
actividades del hogar y como ultima opcion dedicarle tiempo a sus hijos, el cual segun

varios padres de familia es utilizado para” regafiar y corregir” en lugar de conversar sobre
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las actividades cotidianas de sus hijos como lo son el estudio, actividades extracurriculares

o simplemente temas que sean del interés de los adolescentes.

Como contraposicion a las preguntas que se le realizaron a los padres, respecto a los
aspectos que dificultan la relacion con sus hijos, se indaga de igual manera las posibles
soluciones que los padres a partir de la reflexion, creen que pueden mejorar tanto la
comunicacion como la relacion en general con sus hijos; la escucha activa y la posibilidad
de hacer devoluciones de manera tranquila, respetuosa y sobre todo dejando los prejuicios
de lado, fueron las respuestas que mas se encontraron para mejorar la relacion con sus
hijos, como es el caso del entrevistado #1 que da como respuesta (...) “El que mi hijo sea
mas abierto como antes, yo sé escucharlo, pero soy muy cantaletera.” (2019) al igual que el
entrevistado #9 (...) “Ser mas inteligente al manejar todos los tratos” (2019); multiples
alternativas que van mas alla de su manera de ser o de pensar y que estarian dispuestos a
sacrificar para que sus hijos encontraran en ellos la respuesta a muchas problematicas que

consideran serian imposibles de tratar con sus padres.

Para hablar de comunicacion asertiva y efectiva, es necesario definir la palabra
comunicacion, el cual, diferentes autores realizan diversos aportes con el fin de darle un
significado a este término. Segun Rizo Garcia (2004): la comunicacion es la interaccion
mediante la que gran parte de los seres vivos articulan sus respectivas conductas frente al
entorno mediante la transmision de mensajes, signos convenidos por el aprendizaje de
codigos comunes. También se ha concebido a la comunica-cion como el propio sistema de
transmision de mensajes o informaciones, entre personas fisicas o sociales, o de una de
éstas a una poblacion, a través de medios personalizados o de masas, mediante un codigo

de signos también convenido o fijado de forma arbitraria. En otras palabras, la
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comunicacion es una manera de establecer contacto con los demas por medio de ideas,
hechos, pensamientos y conductas, buscando una reaccién al comunicado que se ha
enviado. Generalmente, la intencion de quién comunica es cambiar o reforzar el

comportamiento de aquel que recibe la comunicacion.

En relacion con lo anterior, Martinez Peraza &amp; Castellanos Quintero (S.F.) citando a
Riso 2002, p.3) hace referencia a una conducta asertiva afirmando: “decimos que una
persona es asertiva cuando es capaz de ejercer o defender sus derechos personales, por
ejemplo, decir “no”, expresar desacuerdos, dar una opinioén contraria o expresar
sentimientos negativos sin dejarse manipular como hace el sumiso y sin manipular ni violar
los derechos de los demas como hace el agresivo”. Continuando con este autor y
relacionandolo con la comunicacion, sefala que: “una persona asertiva es la que dice lo que
piensa o siente de manera libre y adecuada a la situacion.” Por tanto, se deduce que es

fundamental la forma en que se establece la comunicacién en el contexto familiar.

En otro orden de ideas, la comunicacion efectiva es otro elemento fundamental para
fortalecer la relacion entre los padres y adolescentes, donde Martinez Peraza &amp;
Castellanos Quintero, (S.F.) sefiala que: “La comunicacion tiene tres elementos que la

hacen efectiva o que permiten cumplir su proposito: el qué, el como y el cudndo.”

Partiendo de estos conceptos, se hace necesario relacionar este concepto a la comunicacion
existente entre los padres y los adolescentes abordados en esta investigacion, debido a que
una comunicacion asertiva entre padres e hijos permitira relacionarse de forma segura; de
acuerdo a las respuestas obtenidas en la entrevista semiestructurada realizada, se logra
corroborar que la percepcion de los padres de una comunicacion tanto efectiva como

asertiva se asocia con una menor manifestacion de comportamientos agresivos. Asimismo,
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se ha logrado comprobar que una pobre comunicacion entre progenitores y adolescentes o
la falta de una persona cercana al mismo, esta asociada al auto-castigo adolescente
(Lambert &amp; Cashwell, 2004, Tulloch, Blizzard, &amp; Pinkus, 1997, citado en
Schmidt, Maglio, Messoulam, Molina, &amp; Gonzalez, 2010). En correspondencia con
los resultados y reconociendo sus limitaciones, se permite resaltar que: hay cierta
interaccion entre padres e hijos, sin embargo se hace necesario revisar la calidad de la
comunicacion presentada en ellos con el fin de fortalecer las relaciones ya existentes; de
acuerdo a lo expresado por algunos de los informantes a la pregunta realizada: ¢ Qué
estrategias implementaria para lograr una comunicacion asertiva con sus hijos? comentaron
lo siguiente: (...) Salir de paseo, hacer lo que a ella le gusta (hacerlo con ella). (...) A pesar
que mi edad es grandecita a comparacién de ella yo soy muy juvenil, o sea hago de todo

(juego futbol con ella) (...) (Inf # 10, 2019).

A su vez, se logra evidenciar que los padres de familia abordados en la Institucién
Educativa Benedikta Zur Nieden, necesitan méas herramientas que les permitan fortalecer
una comunicacion asertiva y efectiva con sus hijos con el fin de construir una buena base
para una relacién sélida; segiin Manriquez et al (2004) citado por Gomez Cobos, (2008),
sefiala que en determinados ambientes familiares, como la falta de comunicacion o
relaciones distantes pueden favorecer las conductas de riesgo en los adolescentes. Con base
a esto, se resalta que, la falta de comunicacidn asertiva de los padres de familia con sus
hijos, se puede asociar como un posible factor de riesgo ante la conducta suicida.

La comunicacidn con los padres tiene una fuerte influencia en nuestro contexto y se
puede relacionar tanto como factor protector o de riesgo durante esta etapa de la

adolescencia, no obstante, se hace relevante tener presente las siguientes dimensiones: la



22

comunicacion abierta y los problemas de comunicacion (Schmidt, Maglio, Messoulam,
Molina, &amp; Gonzélez, 2010) pues se logran vincular a éstos las conductas favorables y
riesgosas en los que se pueden ver involucrados los adolescentes como posible abuso de
sustancias, bajo rendimiento académico, baja autoestima, entre otros (Schmidt, Messoulam,
Molina, & Abal, 2008, citado en Schmidt, Maglio, Messoulam, Molina, &amp; Gonzélez,

2010)

Otro aspecto que preocupa a los padres de familia entrevistados es la posibilidad de
que sus hijos adolescentes estén expuestos de manera recurrente a conductas de riesgo
como lo son el abuso de sustancias, la desercion escolar, depresion, suicidio, etc. que
algunos padres refieren como consecuencia a la mala comunicacion que existe entre ellos y
la falta de tiempo de calidad para compartir con sus hijos.

La evidencia generada por la investigacion psicologica a lo largo de estos afios
permite concluir que la relacion con los padres es un poderoso factor protector de conductas
de riesgo en adolescentes. Se ha sefialado que los jovenes que expresan eficazmente sus
opiniones y expectativas con padres y adultos pueden resistir mejor la presion de los pares
(Bandura, 1997 citado por Schmidt, Vanina; Ana, Maglio; Messoulam, Nadia; Molina,
Maria Fernanda; Alejandra, Gonzalez 2010)

Una manera de evaluar los cambios en las relaciones adolescentes con las personas
mas importantes en sus vidas es observar como pasan su tiempo libre. La cantidad de
tiempo que pasan los adolescentes con sus familias se reduce en gran medida entre sus 10 y
18 afios de edad, de 35 a 14% de las horas que pasan despiertos (Larson, Richards, Moneta,
Holmbeck y Diskette, 1996). Dentro de la entrevista se formularon varias preguntas que

van enfocadas hacia el manejo del tiempo libre por parte de los adolescentes y cuanto
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tiempo comparten padres e hijos, concretamente en las preguntas nimero 11 ;Cuanto
tiempo invierte su hijo en redes sociales, internet, video juegos? en el cual segln las
respuestas se evidencia como lo dice la cita anterior al mencionar que los jovenes entre 10 y
18 afios reducen el tiempo que pasan con su nucleo de personas mas cercano, como lo
responde el entrevistado 1 (...) “Todo el tiempo, después de que llega de clases.” (2019),
entrevistado 3 (...) “Todo el dia.” (2019) entrevistado 9 (...) “Mucho se mantiene pegado al
celular” (2019) y el entrevistado 10 (...) “Mucho tiempo (solo tengo una hija)” (2019),
coincidiendo que el tiempo que invierten los hijos en redes sociales, internet y videojuegos
es todo el dia el resto de clase. También cabe mencionar que el entrevistado numero 10 a la
pregunta ¢ Qué actividades realiza su hijo en su tiempo libre? afirma que desde que su hijo
tenia 15 afios no realiza ninguna actividad en compafiia de él, y al momento de la

realizacion de la entrevista el hijo del entrevistado cuenta con 18 afios de edad.

Conclusiones:

Teniendo en cuenta que el objetivo de esta investigacion fue identificar a partir de
entrevistas a padres de familia, coémo las funciones parentales pueden estar asociadas a la
aparicion de la conducta suicida en adolescentes entre los 14 y 17 afios de la Institucion
Educativa Benedikta Zur Nieden y de acuerdo con los resultados expuestos en el desarrollo
de esta investigacion es posible afirmar que si existe una relacion entre las funciones
parentales y la conducta suicida, lo cual se representa través de esta investigacion,
encontrando de manera preponderante como la familia juega un rol importante en la vida
del ser humano; el contexto familiar donde se desenvuelve el joven adolescente puede
influir en gran medida en la aparicion de la conducta suicida, asi la presencia de

comunicacion conflictiva, la poca cercania afectiva, la inestabilidad familiar, escaso tiempo
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de calidad, son aspectos determinantes; diversos estudios han sefialado que aspectos como
los anteriormente mencionados representan el factor de riesgo de mas alta prevalencia en la
poblacion depresiva, a su vez, influye altamente en la aparicion de trastornos mentales,
conductas autolesivas, presencia generalizada de sentimientos de desesperanza y culpa,
vulnerabilidad de salud mental, conductas agresivas y antisociales, poca tolerancia a la
frustracion, etc. los problemas familiares dificultan la asuncion de una identidad, que
resulta de vital importancia para el adolescente, por tratarse de uno de los temas centrales
que debe resolver en este periodo de la vida, y que tiene importantes implicaciones en el

desarrollo de los factores protectores.

La realidad de los padres de familia entrevistados, son similares: cuidadores con
poco tiempo en el hogar (debido a sus obligaciones laborales) hijos educados por terceros
(en donde el acompafiamiento y el dialogo son ausentes, creando un distanciamiento entre
padres e hijos) carencia de apoyo emocional, lazos familiares débiles, jerarquias de poder
indefinidas, comunicacidn poca asertiva, entre otros, estos aspectos familiares coinciden
con el desarrollo de factores de riesgo ante la aparicion de conductas suicidas, por lo
anterior, la percepcion que presente el adolescente en cuanto a la escasez de apoyo familiar
o0 en general conflictos familiares pueden determinar que sean vulnerables a concebir este

tipo de conductas.
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