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17. Influencia del apoyo social familiar y de amigos 
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Resumen

La transición y desarrollo de los jóvenes universitarios enmarca un periodo 
crucial en el que se experimentan cambios importantes. En esta etapa, el 
suicidio representa un grave problema de salud pública. Es por ello que la 
comprensión de las conductas suicidas implica el reconocimiento de los fac-
tores de riesgo y protectores entre los que actualmente se contempla la pre-
sencia del apoyo social, familiar y de amigos. Se realizó un estudio descrip-
tivo, correlacional y predictivo de corte transversal en 683 estudiantes de una 
universidad pública del estado de Coahuila. Para la obtención de datos se 
elaboró una cédula sociodemográfica, se utilizó la escala de apoyo social, 
familiar y de amigos (afa-r) y la escala de Okasha para la suicidalidad (eos). 
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Para el procesamiento de datos se realizó estadística descriptiva e inferencial 
mediante el programa spss en su versión 27. Se obtuvo una relación mode-
rada, negativa y significativa entre las variables de estudio (rs = −0.498, 
p < 0.01). Asimismo, el modelo de la influencia del apoyo social familiar y de 
amigos sobre la conducta suicida es significativo (F = 107.083, p < 0.01) y es 
explicado en 24%. En conclusión, el apoyo social familiar y de amigos influ-
ye como factor protector, pero cuando es percibido bajo se considera un 
riesgo para desarrollar una conducta suicida. Es por esto que se destaca la 
necesidad de mejorar las habilidades socioemocionales y las relaciones in-
terpersonales con el fin de aumentar la red de apoyo social durante los estu-
dios universitarios.

Palabras clave: apoyo social, conducta suicida, jóvenes universitarios.

Introducción

La transición y desarrollo de la vida universitaria enmarcan un periodo 
crucial en el que se experimentan cambios importantes, tanto a nivel bio-
lógico, social, económico, educativo y psicológico que exponen a los indi-
viduos a vulnerabilidades específicas, como los problemas de salud mental. 
La mayoría de los problemas de salud mental tienen inicio al final de la 
adolescencia y al comienzo de la edad adulta, siendo los estudiantes univer-
sitarios quienes comúnmente cumplen con los criterios para uno o más 
problemas de salud mental (Grasdalsmoen et al., 2020). En efecto, dentro 
de las problemáticas más frecuentes en los jóvenes, se destacan las muertes 
prematuras a causa de accidentes, violencia y suicidios (Robles et al., 2020).

El suicidio representa un grave problema de salud pública que a nivel 
mundial, en 2019, se posicionó como la cuarta causa de muerte en las per-
sonas de 15 a 29 años, puesto que anualmente alrededor de 703 000 consu-
man el acto suicida y muchas más intentan hacerlo (Organización Mundial 
de la Salud [oms], 2021). En México, se han registrado 8 351 decesos a 
causa de lesiones autoinfringidas lo cual representa una tasa de suicidio de 
6.5 por cada 100 000 habitantes, con el género masculino en una tasa mayor 
(10.9), en comparación con el género femenino (2.4) (Instituto de Nacional 
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de Estadística Geográfica e Informática [inegi], 2022). Por otra parte, para 
el estado de Coahuila en 2020 se registraron 283 suicidios, cifras que con-
tinúan incrementando respecto al año anterior que se registraron 266 casos 
(inegi, 2022; Congreso de Coahuila, 2021).

El suicidio como fenómeno multifactorial se asocia a circunstancias de 
riesgo como trastornos del estado de ánimo, insatisfacción académica, in-
tentos previos de autolesión y experiencia de agresión física o sexual (Blas-
co et al., 2019; Da Silva-Bandeira et al., 2022), incluso situaciones que im-
plican vulnerabilidad en los sujetos, como lo fue el caso de la emergencia 
sanitaria por COVID-19, asociado a la limitada capacidad de afrontamien-
to (Borges et al., 2023). Efectivamente, la conducta suicida dependerá de 
características tanto biológicas, personales, sociales y culturales, y deberá 
ser considerada bajo la perspectiva de la presencia de fases como la idea, el 
plan y el acto, cuya aparición dependerá del tipo de suicidio (Velásquez, 
2018).

El conjunto de fases que conlleva el suicidio, respecto al contexto uni-
versitario, tiene que ver con el año de estudios, vivir en un área urbana, 
consumir sustancias psicoactivas, irregularidades académicas, acoso escolar 
y la presencia de enfermedades físicas y mentales tanto propias como de 
familiares, así como intentos de suicidio de estos últimos (Rasheduzzaman, 
2022). Cabe destacar que el estigma que permea en tal problemática, la 
falta de reconocimiento y la limitación de redes de apoyo representan pun-
tos esenciales de análisis a favor de mitigar las barreras para un desarrollo 
mental óptimo (Velásquez, 2018).

Al llegar a este punto, es evidente que la comprensión de las conductas 
suicidas implica el reconocimiento de los mencionados factores de riesgo 
y, junto a ellos, los factores protectores entre los que actualmente se con-
templan la presencia de relaciones personales sólidas, las creencias religio-
sas, la conexión espiritual, la capacidad de afrontamiento y enfoques posi-
tivos hacia la gestión del estrés y el bienestar (Organización Panamericana 
de la Salud [ops], 2023). Situaciones como el apoyo social, por ejemplo, 
actúa en la disminución de estados emocionales complicados como la de-
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presión y la ansiedad, y crean un efecto directo en la reducción del riesgo 
de suicidio en los jóvenes (Chu et al., 2021).

Sumado a lo anterior, la familia y los amigos también pueden proveer 
soporte a los individuos en estado de vulnerabilidad, dado que fungen como 
factores elementales y de gran consideración dirigidos a la protección con-
tra el suicidio (Núñez-Ariza et al., 2020; Torres-Henao, 2020). A su vez, se 
debe considerar como necesidad prioritaria de salud pública la prevención 
y el fortalecimiento de grupos multidisciplinarios y de acción social con el 
objetivo primordial de reducir las tasas de mortalidad a causa de tal pro-
blemática (oms, 2023).

En consecuencia, es esencial producir respaldo científico sobre los ele-
mentos que aumentan y disminuyen el riesgo, con el fin de reducir la pro-
babilidad de desarrollar conductas suicidas. Esto fortalecerá los programas 
existentes que buscan abordar el suicidio de manera coordinada en el ám-
bito de la salud, mediante iniciativas como la formación del personal en 
contenidos específicos de prevención del suicidio. Por lo anteriormente re-
ferido, el objetivo del presente estudio fue determinar la influencia del apo-
yo social y familiar y de amigos en la conducta suicida en jóvenes universi-
tarios del estado de Coahuila.

Metodología

Se realizó un estudio descriptivo, correlacional y predictivo de corte trans-
versal (Polit y Tatano, 2018) en 683 estudiantes mayores de 18 años, que no 
estaban bajo tratamiento psicológico o psiquiátrico, que firmaron el con-
sentimiento informado y que estaban matriculados de primero a décimo 
semestre en una universidad pública del estado de Coahuila. El muestreo 
fue de tipo no probabilístico por conveniencia.

Para la obtención de los datos se elaboró una cédula sociodemográfica que 
incluyó sexo, carrera, semestre, estado civil, ocupación y tipo de familia. Se 
utilizó la escala de apoyo social familiar y de amigos (afa-r) de González y 
Landero (2014) que posee una alfa de Cronbach de 0.91, que tiene 15 ítems 
con cinco alternativas de respuesta que van de 1 a 5, sumando de 15 a 75 
puntos, lo que indica que a mayor puntaje mayor apoyo social. La conducta 
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suicida fue medida a través de la escala de Okasha para la suicidalidad (eos), 
que tiene un alfa de Cronbach de 0.87, la cual consta de cuatro ítems con tres 
opciones de respuesta que se puntúan de 0 a 3. La suma total puede oscilar 
entre 0 y 12 puntos. A mayor puntuación mayor gravedad (Campo-Arias et 
al., 2019).

Se solicitó autorización a cada unidad académica y se elaboró un enlace 
digital en Microsoft Forms que fue enviado mediante los jefes de grupo de 
cada semestre. La colecta de datos fue durante marzo-abril de 2023. Para el 
procesamiento de datos se utilizó el programa estadístico para Windows 
Stadistic Package for the Social Science (spss) versión 27, con el cual se 
realizó estadística descriptiva mediante frecuencias, porcentajes, medidas 
de tendencia central y de dispersión. Por último, se aplicó un análisis de 
bondad o ajuste con la prueba de Kolmogorov-Smirnov con el objetivo de 
observar la distribución de las variables para determinar el uso de estadís-
tica paramétrica o no paramétrica, y de acuerdo con el resultado se observó 
una curva sin distribución normal (p = 0.001). Por lo tanto, se utilizó el 
modelo de correlación de Spearman y una regresión lineal para medir la 
influencia de la variable independiente.

El presente estudio se aprobó mediante el Comité de Ética de la Univer-
sidad Contemporánea de las Américas (Unicla) y se apegó a lo dispuesto en 
la Ley General de Salud en Materia de Investigación para la Salud (Secreta-
ría de Salud, 2014), en su título segundo, a fin de asegurar la dignidad, la 
protección de derechos, privacidad y bienestar de los participantes.

Resultados

De acuerdo con las variables sociodemográficas, los sujetos de estudio re-
siden mayoritariamente en Saltillo con 54.3% (f = 371) y el resto en Piedras 
Negras. En lo que se refiere al sexo, 77.3% (f = 528) pertenece al femenino 
con una edad promedio de 20 años (= 19.96, DE = 3.342). La carrera que 
más predominó fue Enfermería, con 38.9% (f = 266), seguido de Medicina 
con 28.4% (f = 194), Psicología con 25.9% (f = 177) y el resto pertenece a 
Nutrición. Por lo que refiere al semestre académico, 27.2% (f = 186) es de 
primero, 4.7% (f = 32) de segundo, 28.6% (f = 195) de tercero, 1.5% (f = 10) 
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de cuarto, 13.3% (f = 91) de quinto, 6.4% (f = 44) de sexto, 11.6% (f = 79) de 
séptimo, 3.7% (f = 25) de octavo, 1.6% (f = 11) de noveno y 1.5% (f = 10) 
de décimo semestre.

Con respecto al estado civil, 71.9% (f = 491) es soltero; 2% (f = 14) es 
casado; 0.7% (f = 5) viven en unión libre; 23.4% (f = 160) es divorciados; y el 
resto es viudo. Por lo que refiere a la ocupación, 24.6% (f = 168) trabaja en 
promedio 7 horas por semana (= 7.38, DE = 15.463). De acuerdo con el tipo 
de familia, 58% (f = 396) vive en una familia nuclear; 16.4% (f = 112), en una 
monoparental; 0.1% (f = 1), en una homoparental; 6.9% (f = 47), en una ex-
tensa; 4.0% (f = 27), en una reconstituida; 4.5% (f = 31) vive solo/a; 8.2% 
(f=56) vive con amigos/as, y 1.9% (f = 13) vive con su novio/a.

Con relación al apoyo social familiar y de amigos, 25.9% (f = 177) per-
cibe un apoyo bajo; 51.1% (f = 349), medio; y 23% (f = 157), alto. Por otro 
lado, la conducta suicida mostró que 58.1% (f = 397) tiene un riesgo bajo; 
23.6% (f = 161), moderado; y 18.3% (f = 125), alto. Con respecto al objetivo 
general, se puede observar que el modelo de correlación de Spearman mos-
tró una relación moderada, negativa y significativa del apoyo social familiar 
y de amigos con la conducta suicida (rs = −.498, p < 0.01), lo que demuestra 
que a menor apoyo social familiar y de amigos mayor conducta suicida. Por 
consiguiente, el modelo de la influencia del apoyo social familiar y de ami-
gos sobre la conducta suicida es significativo (F = 107.083, p < 0.01) y es 
explicado en 24% (véase la siguiente tabla).

Tabla 17.1. Modelo de regresión lineal del apoyo social familiar y de amigos sobre la conducta suicida
Modelo de regresión 

múltiple
Suma de 

cuadrados
gl

Media 
cuadrática

F p

Regresión 99.082 2 49.541 107.083 0.001b

Residuo 314.596 680 0.463

R2=0.240

Variables B ES t p

Apoyo social familiar 
y de amigos −0.428 0.680 −12.541 0.001

Nota: B = beta, ES = error estándar, gl = grados de libertad, p = significancia, n = 683.

En síntesis, los resultados mostraron que más de la mitad de los uni-
versitarios perciben un apoyo social familiar y de amigos de forma mo-
derada, y un bajo riesgo de conducta suicida. No obstante, la relación 



	 I N F L U E N C I A  D E L  A P O Y O  S O C I A L  FA M I L I A R  Y  D E  A M I G O S  E N  L A  C O N D U C TA  S U I C I D A  E N  J Ó V E N E S � 215

entre las variables de estudio fue significativa, lo que indica que el apoyo 
social familiar y de amigos puede ser un factor protector, pero a su vez un 
factor de riesgo para desarrollar pensamientos suicidas.

Discusión

Los hallazgos de este estudio mostraron, en cuanto al perfil sociodemográ-
fico que, la mayoría de los participantes fueron mujeres, pues a lo largo del 
tiempo las mujeres han desempeñado roles en el cuidado de la salud. Estos 
roles han estado tradicionalmente asociados con el género femenino en 
muchas culturas, lo que puede haber influido en la elección de carreras 
relacionadas con la salud (López-Verdugo et al., 2021).

Referente al apoyo social familiar y de amigos, más de la mitad de los 
jóvenes universitarios reportaron que el apoyo lo perciben bajo. Este resul-
tado difiere de la investigación realizada por González-Cantero et al. (2020), 
dado que la percepción de apoyo social familiar y de amigos puede verse 
afectada por varios factores, entre los cuales se incluye convertirse en forá-
neo, las cargas académicas y el estrés, así como cuestiones personales o fa-
miliares (Asensio-Martínez et al., 2023).

Ahora bien, se encontró una relación negativa y significativa entre las 
variables de estudio, lo que significa que a menor apoyo social familiar y de 
amigos mayor el riesgo de conducta suicida. Camargo et al. (2021) mencio-
nan que el apoyo social desempeña un papel crucial en la salud mental y 
emocional de los jóvenes, mientras que la ausencia de este tipo de apoyo 
puede contribuir a sentimientos de aislamiento, depresión, ansiedad, deses-
peranza y desesperación, factores que están vinculados a la conducta suicida.

Finalmente, el modelo de regresión lineal reflejó que el apoyo social fami-
liar y de amigos predice 24% de la conducta suicida. Es importante destacar 
que el riesgo de conducta suicida es multifactorial y generalmente resulta de la 
interacción de varios factores de riesgo, incluyendo factores genéticos, biológi-
cos, psicológicos y ambientales. La detección temprana de señales de adverten-
cia y la intervención adecuada son cruciales para prevenir la conducta suicida.
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Conclusiones

El suicidio es un problema multifactorial, por lo que la comprensión de las 
conductas suicidas implica el reconocimiento de los factores de riesgo y, 
junto a ellos, los factores protectores. En el presente estudio se identificó 
una relación significativa entre las variables, lo que señala al apoyo social 
familiar y de amigos como un factor protector, pero a su vez como un factor 
de riesgo para desarrollar una conducta suicida.

Los profesionales de la salud desempeñan un papel clave en la identifi-
cación temprana de señales de alarma relacionadas con la falta de apoyo 
social familiar y de amigos, tales como el aislamiento, cambios en el com-
portamiento y expresiones verbales de desesperanza. Desde una perspecti-
va de salud pública se destaca la necesidad de abordar aspectos emociona-
les y sociales de manera integral, así como de manera multidisciplinaria con 
la finalidad de promocionar entornos saludables encaminados a la detección 
temprana de factores de riesgo, lo que contribuiría a la prevención y el tra-
tamiento de la conducta suicida en este grupo vulnerable.
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