
Objetivo: presentar una revisión metodológica de los tipos de autore-
portes de autolesión y los resultados que se han informado, en las
investigaciones realizadas con estudiantes mexicanos de educación
media superior. Método: se emplearon dos descriptores de búsqueda
(tanto en español como en inglés) en diversas bases de datos cientí-
ficas: autolesión (self-harm), y autolesión sin intencionalidad suicida
(non-suicidal self-injury). Los criterios de inclusión fueron: que los par-
ticipantes fueran estudiantes mexicanos de educación media supe-
rior; haber empleado algún autoreporte para identificar la presencia
de autolesión; señalar el número de estudiantes o porcentaje que pre-
sentó autolesión; y cualquier año de publicación del artículo.
Resultados: se identificaron cinco investigaciones, los autoreportes
usados fueron clasificados en tres categorías dependiendo de las
palabras empleadas: a) señalaran específicamente la ausencia de
intencionalidad suicida; b) involucraran concretamente la intencionali-
dad suicida; y c) no incluyeran palabras que señalaran alguno de los
anteriores dos aspectos (autolesión con o sin intencionalidad suicida).
Las cifras de datos reportadas respecto a la presencia de autolesión
en cada una de las categorías y entre ellas difieren significativamen-
te. Se discuten los hallazgos encontrados.

Palabras clave: Autolesión – Autolesión sin intencionalidad suicida –
Publicaciones científicas – Adolescencia – Autoflagelo.

Types of Self-reports of Self-harm and Published Results in
Mexican Students of Baccalaureate
Objective: present a methodological review of the types of self-reports
of self-harm and the results that have been reported in the investiga-
tions carried out with Mexican students of baccalaureate. Method: two
search descriptors (both in English and Spanish) were used in various
scientific databases: self-harm and non-suicidal self-injury. The inclu-
sion criteria were: that the participants were Mexican baccalaureate
students; having used a self-report to identify the presence of self-
harm; the indication of the number of students or percentage that pre-
sented self-harm; and any year of publication of the article. Five inves-
tigations were identified; the self-reports used were classified into the
following three categories depending on the words used: a) they
specifically indicated the absence of suicidal intentionality; b) they
specifically involve suicidal intentionality; and c) they did not include
words that would indicate any of the previous two aspects (self harm
with or without suicidal intentionality).The data figures reported regard-
ing the presence of self-harm in each of the categories and between
them differ significantly. The findings are discussed.

Keywords: Non-Suicidal Self-Injury – Scientific Publications  – Teenagers –
Self-Flagellation.
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Introducción
Desde finales del siglo pasado y principios
del presente siglo los artículos científicos que
reportaban autolesiones no consideraban la
separación de las mismas entre autolesión
con o sin intencionalidad suicida [23].

Durante la primera década del presente siglo
diversos autores señalaron la importancia de
la separación de aquellas lesiones ejecuta-
das sin intención de quitarse la vida de aque-
llas que se llevaban a cabo con la intención
de suicidarse. La American Psychiatric
Association considera tal situación y propone
en el Manual Diagnóstico y Estadístico de los
Trastornos Mentales DSM-5 [2], una catego-
ría independiente de investigación en el capí-
tulo: Afecciones que necesitan más estudio;
la categoría de Autolesión no suicida (NSSI,
por las siglas en inglés de non-suicidal self-
injury).

Al establecerse la categoría de NSSI por
parte del DSM-5, se realizaron varios estu-
dios de revisión refiriéndose fundamental-
mente a la población adolescente [8, 9,
16,18, 24, 25].  Tales investigaciones coinci-
den en el señalamiento de la dificultad en la
comparación entre estudios debido a uno o
varios de los siguientes factores metodoló-
gicos: 1) traslapar conceptos; 2) diferencia
en las cifras referentes al informe de pre-
sencia de esta condición; y 3) múltiples for-
mas del registro de autoreporte.

Uno de los sectores de adolescentes que es
de especial importancia, por  la posibilidad de
seguimiento para su estudio y atención, es el
de los estudiantes de educación media supe-
rior. Sector al que en México se ha estudiado
con diversos resultados, respecto al reporte
de autolesión, que es importante considerar,
pero como se ha señalado en concordancia
con Swannell et al. [24], es necesario anali-
zar la dificultad metodológica para la compa-
ración de resultados que ofrecen los estu-
dios. Por lo tanto, en el presente estudio se
propone revisar si los factores metodológicos
que se han señalado para la comparación
entre estudios de autolesión en adolescen-
tes, se presentan también en los trabajos
referidos a estudiantes de educación media
superior en México. De ahí que el objetivo de
esta investigación sea presentar una revisión

metodológica de los tipos de autoreportes de
autolesión y los resultados que se han infor-
mado en las investigaciones realizadas con
estudiantes mexicanos de educación media
superior, con lo que se pretende ofrecer ele-
mentos de análisis que coadyuven en la cla-
rificación de resultados que se ofrecen no
solo de NSSI, sino de la autolesión en gene-
ral en jóvenes mexicanos. 

Método
Selección de artículos 
En la exploración de los artículos científicos
se emplearon dos descriptores de búsqueda
tanto en español como en inglés: autolesión
(self-harm), y autolesión sin intencionalidad
suicida (non-suicidal self-injury), en las
siguientes bases de datos: Medline
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/);
Dirección General de Bibliotecas de la
Universidad Nacional Autónoma de México
(dgb.unam.mx); Salud Pública de México
(http://saludpublica.mx/index.php/spm/search
); Centro de Documentación Científica de
Psiquiatría y Salud (http://inprf-cd.gob.mx/);
Red de Revistas Científicas de América
Latina y el Caribe, España y Portugal
(http://www.redalyc.org); y Google Académico
(http://scholar.google.com.mx).

La indagación de artículos científicos se llevó
a cabo durante los meses de agosto-diciem-
bre del año 2020. Los criterios de inclusión
fueron: a) que los participantes fueran estu-
diantes mexicanos de educación media
superior, b) haber empleado algún autorepor-
te para identificar la presencia de autolesión,
c) reportar el número de estudiantes o por-
centaje que presentó autolesión, y d) sin lími-
tes en la fecha de publicación del artículo.

Procedimiento
a) Lectura y análisis de cada artículo para la
obtención de la siguiente información:
- Tipo del autoreporte empleado para iden-
tificar la presencia de autolesión.

- Informe de la presencia de autolesión a
través del porcentaje.

b) Categorización del tipo de autoreporte
usado para registrar la presencia de auto-
lesión, entre las tres siguientes:
1) autoreportes que incluyan palabras que
señalen la ausencia de intencionalidad
suicida; (NSSI)
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2) autoreportes que incluyan palabras que
señalen la presencia de intencionalidad
suicida (Autolesión con intencionalidad
suicida, ACIS);

3) autoreportes que no incluyesen pala-
bras que señalasen alguno de los ante-
riores dos aspectos, es decir, autolesión
con o sin intencionalidad suicida
(Autolesión).

Resultados
Efectuada la revisión y aplicados los criterios
de inclusión, se identificaron cinco artículos
con reporte de autolesión en estudiantes
mexicanos de preparatoria, cuyo análisis
conllevó a la siguiente clasificación con base
en las categorías del tipo de autoreporte
usado para registrar la presencia de autole-
sión en las muestras estudiadas:

Autoreportes que incluyeron palabras que
señalan la ausencia de intencionalidad suici-
da (NSSI)
Albores-Gallo et al. [1], presentan dos tipos
de formato en esta categoría aplicados a
adolescentes escolarizados de entre 11 y 17
años de la Cdad. de México:
- Una pregunta: «¿Te lastimas sin la inten-
ción de quitarte la vida?» (con opción de
respuesta si/no), con informe de un porcen-
taje del 17.1 % en muestra total, 9.9 % en
hombres y 23.6 % en mujeres con diferen-
cia por sexo estadísticamente significativa

- Varias preguntas: que de acuerdo con
Albores-Gallo et al., se diseñaron «con
base en los criterios propuestos del DSM-5
para autolesiones sin intención suicida» [1,
p. 160], con informe de presencia del 5.7 %
en muestra total, 3.6 %hombres y 7.5
%mujeres, no encontrando diferencia esta-
dística significativa entre hombre y mujeres

Autoreportes que incluyeron palabras que
señalaron la presencia de intencionalidad
suicida (Autolesión Con Intencionalidad
Suicida -ACIS)
Se ubicaron tres investigaciones [10, 11, 15]
con un solo formato: 
- Una pregunta: «¿Alguna vez, a propósito, te
has herido, intoxicado o hecho daño con el
fin de quitarte la vida?» (con opción de res-
puesta sí/no). Con los siguientes reportes
de autolesión en estudiantes de la Cdad.
de México (dos investigaciones): 10.5 % en

muestra total, 5.7 % en hombres y 16 % en
mujeres [11]; 27.9 % en muestra total, con
indicación de mayor frecuencia en mujeres
[15]; y en estudiantes del Estado de
Guanajuato, 7.23 % en muestra total, 3.1%
en hombres y 10.7 % en mujeres con dife-
rencia por sexo estadísticamente significa-
tiva [10].

Autoreportes que no incluyeron palabras que
señalen alguna de las dos categorías ante-
riores (Autolesión)
En esta categoría se ubicaron dos investiga-
ciones [1, 6], con dos formatos de autorepor-
te:
- Una pregunta: Con el formato de una pre-
gunta Albores-Gallo et al. [1] emplearon
tres preguntas distintas e independientes
con contenido en las palabras significativa-
mente diferentes:
1) «¿En el último mes te has lastimado de
1 a 3 veces?» aplicada a adolescentes
escolarizados de entre 11 a 17 años de
la Cdad. de México con informe de
autolesión en el 9.9% de la muestra
total, en el 6.7 % de los hombres y en el
12.9 % de las mujeres, con reporte de
diferencia por sexo estadísticamente
significativa.

2) «¿En los últimos 6 meses te has lasti-
mado de 1 a 3 veces?», aplicada a ado-
lescentes escolarizados de entre 11 a
17 años de la Cdad. de México con
informe de autolesión en el 11.6% en
muestra total, en el 7.1 % de los hom-
bres, en el 15.7 % de las mujeres, con
diferencia por sexo estadísticamente
significativa.

3) «¿En el último año te has lastimado 5 o
más veces?», aplicada a adolescentes
escolarizados de entre 11 a 17 años de
la Cd. de México con informe de autole-
sión en el 12.6 % de la muestra total, en
el 7.5 % de los hombres, y en el 17.1 %
de las mujeres, con diferencia por sexo
estadísticamente significativa.

- Ocho reactivos del instrumento Impulse,
Self-harm and Suicide Ideation
Questionnaire for Adolescents (ISSIQ-A) y
adaptado a la población mexicana.
Aplicado a 1623 adolescentes escolariza-
dos de entre 12 a 19 años, con informe de
al menos una conducta de autolesión en el
35.4 % de la muestra total [6].



Acta Psiquiátr Psicol Am Lat. 2021; 67(1): 47-52

MARTHA CÓRDOVA OSNAYA, JOSÉ CARLOS ROSALES PÉREZ, ALDEBARÁN ROSALES CÓRDOVA50

Discusión
Lo primero a destacar como resultado de la
presente investigación es el registro de
pocas investigaciones respecto de la autole-
sión en estudiantes de educación media
superior mexicanos, lo que es indicativo de la
escasa atención que se le ha dado, aun
cuando se sabe que la autolesión es un pro-
blema de salud mental común en la adoles-
cencia que requiere investigación  tanto en
su etiología como en las formas de interven-
ción terapéutica [3]. 

Los resultados respecto a la forma de regis-
tro de la autolesión en la población analizada
señalan el empleo de diversidad de formas,
con lo que se confirma lo consignado por
otros investigadores [24]. Resultados que,
con respecto al contenido de las preguntas,
señalan diferentes formas de pregunta para
reportar la autolesión: si se ha lastimado; si
se ha herido; si se ha hecho daño; si se ha
intoxicado. Con diferentes criterios de tiem-
po: alguna vez; en el último año; en el último
mes; en los últimos 6 meses. Y con señala-
miento de diferentes frecuencias: 1 a 3
veces; más de 5 veces; al menos una vez.
Que refieren a cinco investigaciones cuyos
resultados sin duda son valiosos, pero que
no es posible comparar.

Respecto al empleo de las categorías pro-
puestas para identificar el tipo de autolesión
que se registra en los estudios revisados:
NSSI, ACIS y Autolesión, los resultados mos-
traron su viabilidad para la clasificación de los
estudios registrados, con la observación de
que en algunos casos los autores de las inves-
tigaciones no coinciden con la clasificación; ya
que los autores de las investigaciones que fue-
ron categorizadas en este estudio como ACIS,
afirman estar registrando Autolesión. En tanto
que los autores de las investigaciones que fue-
ron clasificados en la categoría de Autolesión
señalan estar registrando NSSI. Esta no coin-
cidencia puede relacionarse con lo que otros
autores señalan como traslapar conceptos
[24], y que se refiere a la amplitud del concep-
to que se aplica en los procedimientos para el
registro de los tipos de autolesión. 

Condición que no solo atañe al registro de
autolesión, ya que la pregunta «¿Alguna vez,
a propósito, te has herido, intoxicado o hecho

daño con el fin de quitarte la vida?» se ha
empleado tanto para el registro del autore-
porte de ACIS como para el registro de inten-
to suicida en estudiantes mexicanos de pre-
paratoria [4, 5, 12, 17, 19, 20, 21, 22]. Por lo
que podría suponerse que para los autores
que han empleado la misma pregunta es lo
mismo una autolesión con intencionalidad
suicida que un intento suicida, sin embargo,
ello implicaría una misma etiología lo cual
solo podrá responderse con futuras investi-
gaciones dirigidas a este tema. 

Respecto a la diversidad de cifras que se citan
para la presencia de autolesión en adolescen-
tes mexicanos: 5.7 % a 35.4 % en muestra
total; 3.6 % a 9.9 % en hombres; 7.5 % a 23.6
% en mujeres, se observa tendencia de mayor
presencia en mujeres que en hombres y varia-
bilidad muy alta tanto en muestra total como
en mujeres. Porcentajes que, sin embargo, es
difícil comparar debido a las siguientes razo-
nes: 1) La falta de diferenciación precisa del
tipo de autolesión que se registra, como ya se
indicó debido a que se traslapan conceptos. 2)
El empleo de diferentes formatos de autore-
porte: una sola pregunta o varias preguntas
para considerar la presencia de un tipo de
autolesión específica. Por ejemplo, en el
reporte de NSSI las investigaciones revisadas
señalan presencia en porcentajes de muestra
total muy disímiles (17.1 % vs 5.7 %); en tanto
que en el reporte de Autolesión los porcenta-
jes en muestra total con una sola pregunta
fueron 9.9 %, 11.6 %, y 12.6 %. Y con la apli-
cación de ocho reactivos del ISSIQ-A se infor-
ma un porcentaje del 35.4 %. 3) Diferencias
en el contenido de las palabras de las pregun-
tas empleadas para el autoreporte, que se
identificaron en la categoría de Autolesión, en
donde se emplearon tres preguntas diferentes
e independientes y que reflejan diversos por-
centajes de presencia de Autolesión: 9.9 %,
11.6 %, y 12.6 % en muestra total. 4)
Diferencias en la edad de los adolescentes
que integran las muestras de estudio: adoles-
centes escolarizados de 11 a 17 años que
incluye también a niños, como es reportado en
los estudios de Albores-Gallo [1] y Chávez-
Flores [6].

Finalmente es importante considerar que en
la investigación de autolesión se han delimita-
do solo dos tipos: suicida (ACIS) o no suicida
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(NSSI), las que presentan diferencias, tanto
en su etiología como en sus consecuencias
físicas y psicológicas [13], que deben ser
tomadas en consideración para su registro,
estudio y atención. Por lo que, como se
muestra con la presente revisión, en el análi-
sis la presencia de autolesión en estudiantes
mexicanos de educación media, es necesa-
rio avanzar en el estudio de los procedimien-
tos que se emplean; sean de una sola pre-
gunta o de varias preguntas y del contenido
de las palabras en las preguntas, para con
ello avanzar en la distinción entre ambos
tipos de autolesión. Con lo que se podría arri-
bar a estudios que permitan la comparación

de resultados, además del reconocimiento de
esta problemática en las distintas regiones
de México. El estudio de la autolesión en
adolescentes es importante ya que es una
condición frecuente en esta edad; ocurre en
entre el 15-28 % de los jóvenes [14], y puede
ser antecedente de suicidio aun cuando en
su etapa inicial no presente intencionalidad
de muerte [7]. Con el presente estudio se
busca aportar en el avance del estudio de
esta condición en estudiantes mexicanos de
Educación Media Superior, mostrando la
necesidad de la precisión metodológica del
registro de autoreporte de autolesión en sus
dos modalidades: NSSI y ACIS.
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