ARTICULOS ORIGINALES

Canal endémico y afios de vida potencial perdidos por suicidio en
Camagiliey 1980-1995

Dr. Pedro Herndndez Mandado.

RESUMEN

Se realizd un estudio epidemioldgico descriptivo de los suicidios ocurridos en la
Provincia de Camagliey desde 1980 hasta 1995 que arrojéo un total de 2 778
fallecidos por esta causa, el propodsito fue encontrar la ecuacidon de la recta de
regresion a partir de las tasas de suicidios anuales en el periodo que permitié hacer
prondsticos para los dos afios subsiguientes. Se aplicé la técnica correspondiente
para elaborar el canal endémico anual utilizando el método de los valores
inframaximos y supraminimos con la mediana a partir de las tasas mensuales de
cada afo, que evidencia un alza de los suicidios en agosto y septiembre con una
disminucion en febrero y por Uultimo se presentan los afios de vida potencial

perdidos por suicidios en todo el periodo y como promedio anual.

DeCS: SUICIDIO; EPIDEMIOLOGIA DESCRIPTIVA.

ABSTRACT

An epidemiological-descriptive study was performed of suicides occurred in
Camaguey province from 1980-1995 which gave a total of 2778 deceased by this
cause; the purpose was to find the equation for the regression line departing from
the annual suicidal rates for the two subsequent years. The corresponding technic
was applied for elaborating the annual endemic channel using the method of
inframaximal and supraminimal values measuring from the monthly rate per year,

which proves an increase of suicides in August and September with a decrease in



February, and finally, the potential life years lost by suicides in the overall period

and as annual mean.

DeCS: SUICIDES; EPIDEMIOLOGICAL DESCRIPTIVE.

INTRODUCCION

Existen varios enigmas considerables en la vida humana, el suicidio es uno de ellos.
Nadie conoce realmente por qué un ser humano se priva de la vida, pero lo que no
resiste objecion es la afirmacién de que no hay motivo valido alguno para ello.

En la provincia de Camagliey desde 1980 hasta 1995 el suicidio ha ocupado el
sexto lugar de las causas de muerte, excepto en 1982 que ocupd el quinto puesto,
con relacion a los afios de vida potencial perdidos, el suicidio ha ocupado el cuarto
peldafio en ese mismo periodo, aunque en 1992 y 1994 ascendié al tercer escaldn.
En Cuba estd implantado un Programa Nacional de Prevencién de la Conducta
Suicida, consideramos que conocer el Canal Endémico y los prondsticos
bioestadisticos de este fendmeno permitirdan maniobrar con estrategias apoyadas
en herramientas cientificas.

Un 60 por ciento de los suicidios tiene antecedentes de intentos previos (1).

Varios autores senalan que la incidencia de suicidio es mas elevada en enfermos
mentales que en la poblacion general (2-6).

Existe una relacién indudable entre el alcoholismo y otras toxicomanias y el suicidio

(6).

Los objetivos trazados en este estudio fueron:

Calcular las tasas globales de suicidio en cada afio en la provincia, y a partir de
esas tasas: proponer la férmula de la ecuacidn de regresion que permite establecer
los prondsticos para los afios 1996 - 1997, identificar con este método cuan cerca
estuvo el prondstico de 1996 y construir el grafico del Canal Endémico para las
tasas de suicidio; asi como calcular los afios de vida potencial perdidos por esta
causa de muerte.

Se trabajo con los 2 778 suicidios reportados en los 16 afios que abarca el estudio,
las tasas globales se calcularon en base anual, para el calculo de la ecuacién de la
recta de regresién de la linea de tendencia se usd el método de minimos cuadrados

que permite pronosticar las tasas para afios posteriores.



Para conformar el grafico del Canal Endémico de las tasas de suicidio se usaron tres
valores de los 16 que existen para cada mes, porque si hay 16 afios habra 16
eneros, 16 febreros, etc., los valores usados fueron:

Los inframaximos, las medianas y los supraminimos.
Se usO el método convencional para el calculo de los afios de vida potencial

perdidos asumiendo la esperanza de vida en 65 afios, como se usa

internacionalmente.

RESULTADOS Y DISCUSION

Las tasas de suicidios por 100 000 habitantes en la provincia
en los 16 afios estudiados son las siguientes

ANO TASAS ANO TASAS ANO TASAS ANO | TASAS
80 25.85 84 24.22 88 22.00 92 23.04
81 23.12 85 26.94 89 20.29 93 23.07
82 25.84 86 22.74 90 22.33 94 25.81
83 28.44 87 24.98 91 19.41 95 24.79

Con estas tasas se aplico el método de los minimos cuadrados con métodos
computarizados y se obtuvo el valor de la pendiente (SLOPE) que fue:- 0.19 y de
intercepto (INTERCEPT) que fue:- 40.70 el signo negativo de la pendiente es
expresion de tendencia decreciente.

La férmula general de una linea recta esy = a + bx.

La ecuacién de la recta de regresién seria:- 0,19 (x) + 40,70 que cuando se
sustituye la X por el afio que se quiere pronosticar seria como sigue: 0.19 (96) +
40.70 = 22.46 y el valor real de este afio fue de 21.54 reportado por la Unidad de

Analisis y tendencias de la Direccion de Provincial de Salud.

Se observa que la diferencia entre prondsticos y la tasa real es de 0.92 a favor del

prondstico.
El prondstico para el afio 1997 se puede calcular con la misma férmula:- 0.19 (97)

+ 40.70 = 22.27.



Ahora los lectores de este trabajo podran observar si este prondstico se acercd o se
alejo de la realidad, en los afios sucesivos aplicando este mismo método.

Se usa inframaximo porque se desprecia el valor maximo y asi se elimina el mes
con el valor maximo que pudo haber sido afectado por el azar, este valor
inframaximo es el inmediato inferior al maximo. (Tabla 1).

La mediana se obtuvo como lo establece la estadistica elemental.

Los otros valores usados fueron los supraminimos, en este caso se emplea el valor
inmediato superior al minimo, (Tabla 1), por la causa ya explicada.

Puede observarse que el Canal Endémico resulta de tres lineas quebradas, la
superior es la que une los puntos que se corresponden con los valores
inframaximos, la intermedia es la que surge de unir los puntos que representan la
mediana en cada mes y la inferior se obtiene de unir los puntos que representan de
valores supraminimos (Tabla 1).

Tabla 1.Tasas usadas cada mes para elaborar el canal endémico.

Ener | febr ' Mar |abr |May |jun | jul ago |sept |oct |nov |Dic
Valor Maximo |2,79 2,68 2,63 2,62 3,17 3,4 3,35/3,62 3,2 2,83 249 3,81
Valor Minimo 2,78 1,91 2,58 2,38 /2,58 2,88 2,74 /3,4 3,03 2,81 /2,41 2,43
Mediana 1,8 (1,59 /1,8 |2,05 /2,052,113 /2,26 /2,1 (2,06 1,7 /1,82 1,58

Valor 1,24 /1,15 1,56 | 1,73 |1,7 1,27 185/1,34 /1,58 /1,38 |1,25 1,4
Suplementario

Valor Minimo /0,89 1,05/1,53 /0,94 1,32 /1,21 1,69 1,22 1,53 1,36 0,77 1,12

Pero hay otro valor prondstico importante del Canal Endémico y es que senala que
existe un caracter ciclico de los suicidios en Camagliey, que existe un alza en
agosto - septiembre con una disminucién en febrero, por lo que deben extremarse
los cuidados alin mas en el periodo julio - agosto - septiembre - octubre. Acerca de
este fenomeno de salud buscamos literatura en varias fuentes y sélo encontramos
un trabajo similar en Japdn, (7), que concluyé mayor incidencia de suicidio de
marzo a julio con el pico en abril, con 3 335 casos estudiados en 15 afios.

Hasta este momento conocemos el caracter ciclico de este fendmeno pero no
tenemos la explicacién plausible para este hecho.

Estos elementos denotan que el método epidemioldgico no es privativo de las
enfermedades transmisibles y que las créonicas no transmisibles son susceptibles de
la aplicacion de estas técnicas.



El calculo de los afios de vida potencial perdidos por esta causa evidencié que sdlo
el suicidio ha sido superado en este sentido por: accidentes, tumores malignos y
enfermedades del corazdn.

Se perdieron en el periodo 60 571 afos de vida potencial perdidos por causa del
suicidio con un promedio anual de 3 786, esto destaca que los suicidios arrebatan
vidas en plenitud de facultades de forma considerable.
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