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RESUMEN

Introduccion: El suicidio es una de las principales causas de muerte en jévenes y adultos a
nivel mundial. La ideacion suicida (IS) es un factor clave en el espectro de la conducta suicida
y es necesario la busqueda de factores protectores para la prevencion. La resiliencia y el
humor, recursos internos del ser humano, pueden contribuir a la gestién emocional y a la

adaptacion positiva.

Objetivo: Analizar la relaciéon entre la IS, el humor y la resiliencia en adultos peruanos,

ademas de comparar las diferencias segin sexo.

Métodos: Investigacion transversal, enfoque cuantitativo, correlacional y comparativo.
Participaron 472 adultos peruanos, los cuales respondieron tres instrumentos psicolégicos.
En el andlisis estadistico, se utiliz6 modelamiento de ecuaciones estructurales (SEM) y la U de

Mann-Whitney bayesiana.
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Resultados: El promedio de edad fue de 27 afios y existi6 una mayor participaciéon de
mujeres (63,1 %). La IS se correlacioné de manera negativa con la resiliencia (r = -0,27, p =
0,001) y relaciéon nula y no significativa con el humor (r = 0,04, p = 0,487). Asimismo, no

existen diferencias segiin sexo, dado que los BF no son superiores a 10.

Conclusiones: La resiliencia se destaca como un factor protector clave frente a la IS,
subrayando la importancia de incluir estrategias que fortalezcan este recurso en programas
de prevencion, mientras que el humor, aunque vinculado a la resiliencia, es necesario mayor

investigacion con la IS en adultos.

Palabras clave: Ideacion suicida; resiliencia psicoldgica; afecto; adulto; factores protectores.

ABSTRACT

Introduction: Suicide is one of the leading causes of death among young people and adults
worldwide. Suicidal ideation is a key factor in the spectrum of the suicidal behavior, and it is
necessary the search of protective factors for the prevention.The resilience and the humor,
internal resources of the human being,it can contribute to emotional management and
positive adaptation.

Objectives: To analyze the relationship between the SI, the humor, and the resilience in
Peruvian adults, besides to compare the differences according to sex.

Methods: A cross-sectional study was carried out with a quantitative, correlational, and
comparative approach. A total of 472 Peruvian adults participated and completed three
psychological instruments. In the statistical analysis, structural equation modeling (SEM) and
the Bayesian Mann-Whitney U test were used.

Results: The average age was of 27 years, and the majority of participants were women
(63.1%). The SI was negatively correlated with the resilience (r = -0.27, p = 0.001) and null
and non-significant relationship with the humor, (r = 0.04, p = 0.487). Likewise, there are no
differences according to sex, since the BF are not higher than 10.

Conclusions: The Resilience stands out as a key protective factor against to the SI,
underscoring the importance of including strategies that strengthen this resource in
prevention programs. while the Humor, although linked to the resilience, it is necessary
further research with the SI in adults.

Keywords: Suicidal ideation; psychological resilience; affect; adult; protective factors.
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Introduccion

El suicidio es un fendmeno globalmente preocupante, especialmente entre jovenes de 15 a 29
afios, donde se presentan anualmente 700000 muertes por esta causa.() Uno de los factores
clave del suicidio es la ideacion suicida, definida como pensamientos recurrentes sobre la
muerte, que pueden ser activos (pensamientos concretos de suicidio) o pasivos (deseo de
morir sin plan especifico).(?) Los factores protectores como el sentido del humor y la
resiliencia actdan como recursos de afrontamiento internos y prevencion frente a la IS. El
humor se presenta como una estrategia para liberar tensiones y aliviar el estrés,(3) mientras
que la resiliencia es la capacidad de un individuo para enfrentar y superar adversidades, lo

cual permite la adaptacion a situaciones dificiles y mejora la salud mental.(#)

En los ultimos afios, en el Perd, los casos de suicidio han incrementado, con dos muertes
diarias y una mayor prevalencia en adultos, especialmente en hombres, lo que convierte el
suicidio en un problema de salud publica y social.(®) Esto pone en evidencia la necesidad
urgente de desarrollar un plan nacional de prevenciéon del suicidio. La IS es uno de los
primeros signos que puede llevar a un intento de suicidio, lo cual puede afectar a diversas

poblaciones, incluidos adultos que experimentan dificultades emocionales y sociales.(®)

La etapa de desarrollo de la adultez es compleja y diversa, dado que el individuo se adapta a
los cambios y enfrenta nuevos desafios en el transcurso de su vida. Una revision sistematica
identific6 que, a medida que el adulto avanza en su desarrollo, la exposiciéon a factores de
riesgo de suicidio es latente, como los sintomas depresivos, la ansiedad generalizada, el
consumo de sustancias psicoactivas, entre otros.(”) Aunque la literatura cientifica establece
adecuadamente los factores de riesgo, existen muy pocos estudios sobre los factores
protectores frente a la IS en poblacion adulta, mayor aun cuando existe una prevalencia

significativa de muertes por suicidio en este grupo etario.(1)
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De acuerdo con la evidencia cientifica, el humor y la resiliencia son factores protectores
importantes contra la IS en adultos. Diversos estudios reportan que el humor actiia como un
amortiguador temporal frente al sufrimiento y conductas de riesgo como la IS,3) mientras que
investigaciones basadas en la resiliencia, indican que brinda una estrategia de afrontamiento
sélida para la adaptacion a largo plazo y la disposiciéon de solucionar los problemas.(®) En
conjunto, ambos factores psicolégicos son determinantes para prevenir el desarrollo de la IS,
lo cual destaca su inclusiéon en los programas de prevencién, investigacion y practica

profesional.

En tanto las diferencias segin sexo, respecto al humor, un estudio encontr6 que los hombres
tienden a tener un afrontamiento mas activo frente a situaciones de estrés, empleando
conductas distractoras y el humor, a comparacién de las mujeres, quienes tienen un
afrontamiento mas pasivo y emocional.(®10) No obstante, por lo mismo que los hombres
tienden a tener un afrontamiento en donde se distraen o evaden la situacién tensa, empleando
o no el humor, son las mujeres quienes llegan a tener un afrontamiento mas adaptativo, ya

que se centran en el problema.(19)

Por lo tanto, la comprension del humor y la resiliencia como factores protectores frente a la IS
es necesaria para la mejora de las intervenciones psicologicas y el avance de la prevencion del
suicidio en poblaciéon adulta. La literatura cientifica destaca ampliamente los factores de
riesgo, pero son escasos los estudios sobre los factores protectores y el comportamiento
diferencial en mujeres y hombres. Por ello, el objetivo del estudio fue analizar la relacién

entre la IS, el humor y la resiliencia en adultos peruanos.

Método

El estudio tiene un enfoque cuantitativo, posee un disefio no experimental con un
procedimiento de correlacidn y comparacion que busca analizar la conexidon de tres
fenémenos psicolégicos y comparar dos conjuntos independientes.(1) Ademas, los datos se
recogieron de manera transversal en un momento especifico. Participaron 472 adultos
peruanos en el estudio, residentes de la ciudad de Lima Metropolitana. Se utiliz6 el muestreo
no probabilistico y los siguientes criterios de inclusion: a) Tener entre 18 a 60 afios, b) Residir

actualmente en Lima Metropolitana, c) tener estudios de nivel secundario en adelante, d)
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Aceptacion del consentimiento informado. Como criterios de exclusién: a) Presentar un
problema cognitivo asociado al desarrollo intelectual o neurolégico que no le permita
responder adecuadamente b) No haber contestado todas las preguntas de la encuesta, c)

residentes de otras provincias y paises.
Instrumentos

Escala de humor como afrontamiento:Esta conformada por cinco preguntas y evallia si se
utiliza el humor como afrontamiento. El sistema de respuesta para cada pregunta es de tipo
Likert, en un rango de 1 a 4 puntos, lo que permite obtener una puntuacién entre 5 y 20
puntos. Las puntuaciones altas representan mayor uso del Humor como Afrontamiento. En
este estudio se utiliz6 la adaptaciéon peruana y se observé adecuada confiabilidad (w =
0,79).02)

Escala breve de afrontamiento resiliente: Estd constituida por 5 preguntas y evalda la
resiliencia como afrontamiento. El sistema de respuesta para cada item es de tipo Likert, en
un rango de 1 a 5 puntos, lo cual permite obtener una puntuacidon total entre 4 y 20 puntos.
Las puntuaciones altas representan el uso de la resiliencia como afrontamiento. En este

estudio se utiliz6 la adaptacion peruana y se observé adecuada confiabilidad (w = 0,71).(13)

Inventario de frecuencia de ideacion suicida: Esta constituido por 5 preguntas y evalua la IS
de los ultimos 12 meses. El sistema de respuesta para cada item es de tipo Likert, en un rango
de 1 a 5 puntos, lo que permite obtener una puntuacién total entre 5 y 25 puntos. Las
puntuaciones altas representan un mayor indice de IS. En este estudio se utiliz6 la adaptacion

peruanay se observd adecuada confiabilidad (w = 0,93).(2)
Procedimiento

La recoleccion de informacidén se realizé de manera mixta, tanto presencial como virtual en
diversos distritos de Lima Metropolitana. De manera presencial, se acudi6 a espacios de
acceso libre y seguros como las plazas y parques de diversos distritos de Lima Metropolitana
(Jesus Maria; San Isidro, Chorrillos, entre otros), en donde se preguntaba por la participaciéon
voluntaria de las personas presentes en dichos espacios. Mientras que, en la recoleccion
virtual, se utiliz6 un enlace de Google Forms el cual fue compartido en los grupos sociales de
los investigadores como en diversas redes sociales (Whatsapp, LinkedIn, Facebook, entre
otros). Asimismo, se emple6 un codigo QR del enlace durante la recoleccion presencial, de tal

manera que se tenia un mayor alcance de personas a quienes se les podia compartir el
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formulario. En ambos formatos, al momento de presentar o compartir la encuesta ante los
participantes, se les explicO brevemente el objetivo del proyecto de investigacion y los
aspectos éticos relacionados con el anonimato, el resguardo confidencial de la informacién y
la participacién voluntaria. De igual forma, antes de ello los participantes cedieron a realizar
la encuesta mediante el consentimiento informado. Durante la aplicacidn, se destacé el interés
de las respuestas honestas, la atencion sobre las instruccién y opciones de respuesta de cada
instrumento, los colaboradores tenian la libertad de retirarse en cualquier momento del

estudio y la consulta de las dudas a los encuestadores.

Se utilizé el software Rstudio y JASP para el andlisis de datos. En primer lugar, se realizé el
analisis descriptivo de la poblacién utilizando la frecuencia relativa y absoluta, como también
la confiabilidad de las escalas. En segundo lugar, para el andlisis de correlacidn, se llev6 a cabo
un modelamiento de ecuaciones estructurales de covarianzas (CB-SEM) con el estimador de
maxima verosimilitud robusta (MLR). Asimismo, el ajuste del modelo se bas6 en el indice
comparativo (CFI, > 0,95), el error medio cuadratico de aproximacion (RMSEA, < 0,05) y el
estandarizado (SRMR, < 0,05).(14) Para la magnitud de las relaciones, se utilizé el tamafio del
efecto considerando como pequeiio = 0,10, moderado = 0,30 y fuerte = 0,50. Ademas, para la
comparacion de las variables segun sexo, se aplico un enfoque bayesiano a través del factor
Bayes (BF), que analiza los datos para la hipdtesis alternativa (BFi0) y la hipdtesis nula
(BF01).39) Inicialmente se analiz6 la distribucién de la normalidad con la prueba de Shapiro-
Wilk (SW), el cual report6 que los datos no se ajustaban a una distribuciéon normal (SW <.05),
por lo cual, se opto6 por aplicar la prueba bayesiana U de Mann-Whitney. Los BF se basaron en
una distribucién Cauchy (r = 0,707) predeterminada, y posteriormente se realizé un analisis
post hoc robusta de la distribucién en r = 1 y r = 1,41, para fortalecer los resultados. La
interpretacién de la evidencia se categoriz6 en anecdética (BFo+ = 1-3), moderada (BFo+ = 3-
10), fuerte (BFo+ = 10-30) y muy fuerte (BFo+ = 30-100), siendo oportuno considerar una

evidencia estable BFo. > 10.(15)

Durante la realizacion de este estudio se tomé en cuenta los principios y codigos de ética de
entidades nacionales (colegio de psicélogos del Pert1) e internacionales (asociacién americana
de psicologia) de investigacion en el campo de la psicologia, respetando en el proceso la
participacién voluntaria, anénima y el consentimiento informado de los participantes. De
igual manera, este estudio fue revisado y aprobado por el comité de ética de la Universidad

Cientifica del Sur con c6digo de registro PRE-18-2023-00680.
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Resultados

En el estudio se tuvo una participacion de 298 mujeres (63,1 %) y 174 hombres (36,9 %);
asimismo, la edad media fue de 27 afios (desviacién estandar (DE) = 10,01), en un rango de 18
a 60 afios. Respecto a las caracteristicas de la poblacion, se indago sobre su estado civil donde
el 21,6 % tenia pareja, el 65,5 % estaba soltero(a), el 11 % estaba casado(a), el 1,5 % estaba
divorciado(a) y solo un 0,4 % estaba viudo(a). Sobre su nivel académico, el 84,1 % indic6 ser
técnico/universitario, el 8,1 % indicé tener un posgrado, el 7,6 % menciond solo tener
estudios secundarios y solo el 0,2 % indic6 haber estudiado solo la primaria. Ademas, el 59,1
% si contaba con un trabajo actual y el 74,8 % habia asistido al servicio de psicologia con

anterioridad. Finalmente, el 60,8 % considera que el suicidio es un tema tabu en el Peru.

El modelo propuesto presenté un adecuado ajuste: CFI = 0,97, RMSEA = 0,047 [IC 95 %:
0,037-0,057], SRMR = 0,043. En el grafico 1, se puede visualizar las relaciones entre los
constructos. Se observa que la ideaciéon suicida se correlaciona de manera negativa,
estadisticamente significativa y tamafio del efecto pequefio con la resiliencia (r = -0,27, p =
0,001) y relacion nula y no significativa con el humor (r = 0,04, p = 0,487). Ademas, la
resiliencia y el humor se relacionaron de manera positiva, estadisticamente significativo y

tamafo del efecto moderado (r = 0,35, p = 0,002).
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Grafico 1. Modelo estructural de la relacidn entre la ideacion suicida, humor y resiliencia

En el grafico 1, se observa que no existen diferencias a favor de la hipdtesis alternativa y nula,
dado que los BF no son superiores a 10. De hecho, en la tabla 1, incluso en diferentes

condiciones de la distribucién previa de Cauchy, los resultados se mantienen del mismo modo.

Tabla 1. Factor Bayes de la ideacion suicida, humor y resiliencia segtin sexo

Distribucion previa de Cauchy

r=0,707 r=1 r=1,41
BF10 BFo1 BF10 BFo1 BF10 BFo1
Ideacidn suicida 0,403 2,481 0,320 3,120 0,319 3,130
Humor 7,389 0,135 5,397 0,185 3,264 0,306
Resiliencia 2,690 0,372 2,100 0,476 1,664 0,601
Nota. r = distribucién de Cauchy bajo Hi.

SO
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Grafico 2. Densidad del parametro § para anterior y posterior distribucion de la ideacion suicida,

humor y resiliencia segtn sexo.

Discusion

El presente estudio investig6 la relacidn entre la IS, el humor y la resiliencia en adultos de

Lima Metropolitana, ademas de explorar las diferencias segin el sexo en cada variable. Estos

resultados proporcionan evidencia relevante en un area que ha sido poco explorada en

contextos latinoamericanos, contribuyendo tanto al entendimiento tedrico como al disefio de

estrategias de intervencidn.

Los hallazgos indican que la IS se correlacioné de manera negativa con la resiliencia. Esto

concuerda con diversos estudios en donde la resiliencia presenta una relaciéon negativa y se

desempefia como un factor protector frente a los pensamientos suicidas en poblacién

SO
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adulta.(®16) Esto sugiere que, los adultos que demuestran la capacidad de sobrellevar los
acontecimientos adversos de la vida, entendido como la resiliencia, parece una adecuada
estrategia de afrontamiento para la presencia de IS.(®) Sin embargo, se encontré una
correlacion nula y no significativa entre la IS y el humor, lo cual contrasta con estudios que
han identificado al humor como un mecanismo efectivo para reducir el estrés emocional(® que
podria estar influenciado por la naturaleza especifica del humor utilizado o por factores
culturales que condicionan su efecto protector en contextos de riesgo. La presencia de una
correlacion nula sugiere que otros factores pueden influir en la relaciéon entre ambos
constructos, ademas que el humor como estado emocional, varia entre individuos y puede
dificultar una relaciéon negativa con la IS.(!7) Ademas, se encontré6 una relacidon positiva entre
el humor y la resiliencia. Este resultado coincide con otras investigaciones en donde se
destaca la relacion positiva que existe entre la resiliencia y el sentido del humor,(8) en
particular, la presencia de ambos constructos destaca los recursos internos del ser humano,
los cuales son estrategias adaptativas de afrontamiento ante situaciones de estrés que pueden

utilizar los adultos de poblacién general.()

Por otro lado, en la comparacion segin sexo, no se encontraron diferencias en la IS, humor y
resiliencia. En principio, esto difiere con la literatura encontrada donde se ha reportado que
existen diferencias entre mujeres y hombres respecto a la IS, donde las mujeres suelen
presentar una mayor IS.(19) Pero en el presente estudio, el sexo no tuvo un comportamiento
diferencial, esto sugiere que la presencia de IS se experimenta de la misma manera en los
hombres y las mujeres. En el contexto moderno peruano, la igualdad de género ha tenido
avances significativos en la educacion, el trabajo, la politica y los derechos humanos, lo que
puede brindar una probable explicacién de la ausencia de diferencias, dado que los diversos
desafios que afrontan la sociedad adulta son semejantes para ambos.(20) En el caso del humor,
tampoco se encontraron diferencias y esto se debe a que el humor, como estrategia de
afrontamiento, es un recurso interno valioso para ambos sexos, algo que ha ido cambiando
poco a poco con los movimientos activistas de igualdad de género.(® Por ultimo, en la
Resiliencia tampoco hubo diferencias significativas, aquello puede atribuirse a la
homogeneidad cultural y social de la ciudad, que expone a ambos sexos a experiencias de vida
similares, asimismo, en la adultez, factores como la busqueda de estabilidad y la experiencia
acumulada pueden generar estrategias de afrontamiento semejantes, diluyendo las

diferencias de género tipicas de otras etapas de la vida.(®
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De acuerdo con las implicaciones del estudio, los hallazgos subrayan la importancia de la
resiliencia como un factor protector frente a la IS y la necesidad de priorizar la evaluacién
psicoldgica en mujeres y hombres. Desde una perspectiva tedrica, a pesar de que el humor no
mostré una correlaciéon con la IS, su relaciéon con la resiliencia sugiere que podria estar
integrado en programas disefiados para fortalecer el bienestar emocional, ademas que amplia
el conocimiento sobre los factores protectores en poblaciones urbanas latinoamericanas.
Desde una perspectiva practica, los resultados sugieren que la implementacién de programas
psicoeducativos que fortalezcan la resiliencia puede ser clave para reducir los indices de IS en
poblaciones urbanas. Estos programas podrian disefiarse considerando la relaciéon del humor
con la resiliencia, utilizando estrategias que fomenten el optimismo y enfoques positivos
como herramientas de afrontamiento ante situaciones adversas. Asimismo, es fundamental
incluir evaluaciones diferenciadas por género para identificar necesidades especificas y
personalizar las intervenciones. En este sentido, se podrian establecer talleres en espacios
comunitarios y laborales que combinen actividades de fortalecimiento emocional con
sesiones que sensibilicen sobre la importancia de buscar ayuda psicolégica de forma
temprana. Esto no solo promoveria una mayor concienciacion sobre la salud mental, sino
también la reduccion del estigma asociado al suicidio, contribuyendo a la mejora del bienestar
general en las poblaciones objetivo. A nivel laboral, las instituciones deben priorizar politicas
de bienestar emocional, incorporando capacitaciones en el manejo del estrés y creando redes
de apoyo interno. Por ultimo, es crucial que los equipos de salud mental adopten un enfoque
culturalmente adaptado para disefar programas de intervencion especificos que consideren
factores socioculturales y urbanos propios de Lima Metropolitana, asegurando asi la

efectividad de las estrategias aplicadas.

Por otra parte, las fortalezas de la investigacion se encuentran vinculadas al tamafio de
muestra obtenido y el enfoque estadistico utilizado como el modelamiento SEM y bayesiano.
No obstante, es relevante resaltar las limitaciones que se presentaron. En primer lugar, el
muestreo intencional no probabilistico dificulta el poder generalizar los resultados del estudio
a otros departamentos del Pert, asi como a otros grupos etarios. En segundo lugar, la falta de
literatura de investigaciones similares en el pais dificulta el poder enriquecer la discusion
comparativa con los resultados obtenidos, ademas que también obstaculizo la recoleccion de
informacion tedrica base del estudio. En tercer lugar, dado que el estudio es de tipo
transversal, no se puede realizar una inferencia causal de los resultados, solo una asociacién

entre las variables. Por ultimo, la presente investigacién solo realizé comparacién segin sexo,
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pero es deseable que futuros estudios puedan implicar méas diferencias sociodemograficas

como el nivel socioeconémico, dindmica familiar, religion, entre otros.

En conclusidn, este estudio confirma el rol protector de la resiliencia frente a la IS en adultos
de poblacion general, mientras plantea interrogantes sobre la relevancia del humor en este
contexto. Estos hallazgos subrayan la necesidad de disefiar intervenciones que prioricen el
fortalecimiento de la resiliencia, incorporando elementos culturales y caracteristicas

individuales de los adultos de poblacion general para maximizar su efectividad.
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