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Su rol como legislador es esencial.
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Introduccion

El suicidio constituye un problema de salud publica que afecta

a individuos, familias y comunidades en Puerto Rico y a nivel mundial.
Como legisladores, tienen un papel fundamental en la implementacién
de politicas publicas que pueden salvar vidas.

Este manual ofrece un resumen accesible y basado en evidencia de
los principales factores de riesgo asociados al suicidio en Puerto Rico.
Ademds, proporciona estrategias que los legisladores pueden

considerar al disefar politicas publicas.

El enfoque de este manual se centra en cuatro (4) areas medulares:

0 Economia )
(2

salud )

Vivienda

O Medios letales )

Estos determinantes sociales tienen un impacto significativo en el
bienestar socioemocional y el riesgo de suicidio de la poblacion.

El suicidio es prevenible. A través de politicas publicas basadas en
evidencia, podemos crear entornos mds seguros y de apoyo que
protejan la vida de todas las personas en Puerto Rico.
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Conoce la Comision para la
Prevencion del Suicidio

Marco legal y creacion

La Comision fue creada bajo el Articulo 3 de la Ley NGm.
227 del 12 de agosto de 1999, conocida como la “Ley para la
Implantacién de la Politica Publica en Prevencion de
Suicidio”. Esta legislacion marcd un hito en Puerto Rico al
reconocer la necesidad de una politica publica integral y
coordinada para la prevencidn del comportamiento suicida.


https://bvirtualogp.pr.gov/ogp/Bvirtual/LeyesOrganicas/pdf/227-1999.pdf
https://bvirtualogp.pr.gov/ogp/Bvirtual/LeyesOrganicas/pdf/227-1999.pdf
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Composicion y gobernanza

La Comision estd integrada por diecisiete
(17) miembros, lo que subraya su enfoque
interdisciplinario y multisectorial.

Presidente: Secretario de Salud

Miembros: un() un(1)
representante representante
del sector de la clientela

Administracion de Servicios
de Salud Mental
y Contra la Adiccién (ASSMCA)

Administracion de
. Seguros de Salud (ASES)

Departamento de
Recreacion y Deportes

Departamento
de la Vivienda
Departamento
de la Familia

Departamento
de Educacién

privado familiar

Dos (2)
organizaciones sin

fines de lucro

Federacion
de Alcaldes

Asociaciéon
de Alcaldes

Policia de
Puerto Rico
Departamento /.

del Trabajo y
Recursos Humanos

Departamento de
Correccién y Rehabilitacion

Departamento
de Justicia
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Mision y vision

Comision para la Prevencion del Suicidio
Mision:

Promover, desarrollar, implantar, coordinar acciones y estrategias para

la prevencién del suicidio adoptando un enfoque comprensivo e
interdisciplinario dirigido a individuos, a familias, a comunidades en
riesgo, asi como a profesionales de ayuda; haciendo énfasis en la
investigacion, en el desarrollo de programas de prevencion e intervencién
y en la concienciacién de la poblacién respecto a la magnitud y seriedad
del suicidio en Puerto Rico.

Vision:

Disefiar e implantar un Plan Nacional sobre Prevencién de Suicidio

que permita el manejo uniforme del amplio y complejo espectro del
comportamiento suicida en instituciones publicas y privadas, mediante
la creacién de un Protocolo Uniforme, implementado por un equipo de
expertos comprometidos con este problema social y de salud publica.
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Funciones principales

Comisién para la Prevencion del Suicidio

La Comisién se dedica a:

000000

Desarrollar y establecer estrategias de prevencion de suicidio:
Esto implica la creacion de planes y programas que aborden las diversas
facetas del problema.

Colaborar con maiiltiples sectores de la sociedad:

La concientizacién, sensibilizacién y capacitacion de la poblacién son
elementos clave que se logran a través de la cooperacidon con diferentes
entidades.

Asesorar sobre politicas pablicas para la prevencion del suicidio:
La Comision juega un papel crucial en la formulacién de politicas publicas
relacionadas con la prevencion del suicidio.

Ofrecer capacitaciones, talleres y charlas:
Se imparten capacitaciones sobre prevencion del suicidio y temas
relacionados para educar a la comunidad.

Desarrollar y diseminar material educativo:
La creacion y diseminacién de recursos informativos son esenciales para
la sensibilizacion y el conocimiento publico.

Fortalecer laimplementacion de protocolos de prevencion

La Comision desarrolla y promueve recursos como la Guia para el
Desarrollo de un Protocolo Uniforme para la Prevencidn del Suicidio
y el Protocolo de Investigacién Psicoldgica, facilitando respuestas
coordinadas y efectivas ante el comportamiento suicida.
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Pagina web

Comision para la Prevencion del Suicidio

La pagina web de la Comisidn para la Prevencion del Suicidio
(https.//prevencionsuicidio.salud.pr.gov/) ofrece valiosos recursos
tanto educativos como estadisticos para profesionales de la salud,
legisladores/as y el publico en generall.

Recursos educativos
La seccién de educacién incluye:
. Talleres, charlas y webinars
. Material educativo
. Cursos en-linea
. Mapa de almacenamiento seguro y voluntario de armas
de fuego fuera del hogar
. Recursos para los medios de comunicacion
. Videos educativos
Estadisticas
La seccidn de estadisticas proporciona:
. Informes mensuales de suicidio en Puerto Rico
. Informes anuales de suicidio en Puerto Rico
. Tablero de datos interactivo (Dashboard) con
estadisticas de suicidio
. Infografias
. Indice de vulnerabilidad socioeconémica del suicidio
en Puerto Rico (IVSS-PR)
. Enlaces para solicitar datos adicionales

Para obtener mdas informacion, puede visitar la pagina oficial
de la Comisién para la Prevencion del Suicidio.


https://prevencionsuicidio.salud.pr.gov/

La magnitud del suicidio

en Puerto Rico
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Tendencias anuales

Puerto Rico ha
enfrentado una

crisis prolongada de
suicidios durante mas
de 20 ainos.

, 1o
que resaltala
necesidad de abordar
este problemade
salud publica de
manera comprensiva.

El andlisis de la tendencia desde el afio 2000 hasta
2024 revela fluctuaciones en las muertes y las tasas
de suicidio, con periodos de aumento que coinciden
con crisis econbmicas, desastres naturales vy
otros factores sociales adversos. En total, se
registraron 7,181 suicidios en Puerto Rico durante este
periodo de 25 anos.

Los datos muestran unatendencia generaldescenden-
te en los Ultimos afos, pasando de picos histéricos de
mas de 350 suicidios anuales en 2009-2010 a cifras mds
bajas en el periodo reciente. Particularmente notable
es la cifra en el 2022, con 201 suicidios ese ano. Sin em-
bargo, se ha observado un repunte en los suicidios lu-
ego de esa fecha.

AUn asi, al considerar el periodo comprendido entre el
2000 y el 2024, se observa una disminucién sostenida
en las tasas de suicidio, con una reduccidn promedio
de 0.8%, lo que reafirma que, a largo plazo, la tenden-
cia continda siendo descendente.

Figura 1. Tendencia de suicidios por afio en Puerto Rico, 2000-2024
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Departamento de Salud

Las tasas de suicidio ajustadas por edad
muestran tendencias similares al total de
muertes. Alcanzaron su punto mas alto

en el 2009, con 9.4 suicidios por 100,000
habitantes, y su punto mds bajo en 2022,
con 5.4 suicidios por 100,000 habitantes. Es
interesante destacar que, antes del pico,
la tasa ajustada era mds alta que la tasa

Figura 2.

cruda. Luego, se invirtid, y la tasa ajustada
pasd a estar por debajo de la tasa cruda.
Este cambio apunta a que el riesgo real de
muertes por suicidio en los anos recientes
en promedio es menor a lo que muestra

la tasa crudao, debido a cambios en la
distribucién por edades, principalmente el
envejecimiento de la poblacion.

Tasas de suicidio crudas y ajustadas por edad en Puerto Rico, 2000 - 2024
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Diferencias por sexo:

Una disparidad marcada

Los datos correspondientes al periodo 2020-2024
evidencian una marcada disparidad por sexo en la
mortalidad por suicidio en Puerto Rico.

Los hombres representan el 84.4% (n=927) del total de defunciones por esta
causa, mientras que las mujeres representan el 15.6% (n=171). Esta razén de
aproximadamente 5.4 suicidios masculinos por cada suicidio femenino sub-
raya la necesidad de fortalecer estrategias de prevencion que contemplen
intervenciones diferenciadas y dirigidas a los factores de riesgo especificos
que enfrentan los hombres en el archipiélago.
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Grupos de edad

con mayor riesgo

En particular, se observa una frecuencia
El andlisis estratificado : : i
mas alta de defunciones por suicidio en la

por grupos de edad y sexo cohorte de 50 a 69 afos, tanto en hombres
indica que como en mujeres. Estos hallazgos

por suicidio se evidencian que los adultos de mediana
concentra principalmente y avanzada edad constituyen los grupos
de mayor riesgo, destacdndose la
concentracién de muertes en el intervalo
mencionado.

Figura 3. Distribucion de las muertes por suicidio por edad y sexo en Puerto Rico, 2020 - 2024
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Hombres de 50+:

El grupo de mayor riesgo

De particular relevancia epidemioldgica es el hallazgo de que en el grupo
de hombres mayores de 50 anos se registraron 516 muertes por suicidio, lo
que representa el 47.0% del total reportado durante el periodo 2020-2024.
Este grupo demogrdfico constituye el segmento poblacional de mayor
riesgo en Puerto Rico.

La elevada proporcidn de suicidios en hombres de mediana y avanzada
edad resulta especialmente preocupante al considerar factores
contextuales como:

El envejecimiento acelerado de la poblacion
puertorriquena.

Los desafios particulares que enfrentan los hombres
adultos mayores tras los huracanes y la pandemia,
incluyendo pérdida de empleo, deterioro econédmico
y trauma acumulativo.

La emigracién de poblacién joven, que puede intensificar
el aislamiento social de los hombres mayores.

Las normas socioculturales de masculinidad, que pueden
dificultar la busqueda oportuna de ayuda ante una crisis.

La alta prevalencia de enfermedades cronicas y
limitaciones funcionales, factores que pueden agravar
la vulnerabilidad al riesgo suicida en este grupo etario.

QAQAD

15
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Métodos mads utilizados
(2020-2024)

El andlisis de los métodos utilizados en los suicidios evidencia que la
asfixia por suspension (ahorcamiento) constituye el principal mecanismo
de suicidio en Puerto Rico, con 621 defunciones (56.6% del total), seguida
por el uso de armas de fuego, con 214 casos (19.5%).

Figura 4. Principales métodos utilizados para los suicidios en Puerto Rico, 2020-2024
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Esta informacidn resulta clave para:

0 Orientar sobre estrategias para limitar el acceso a medios letales.

Robustecer la capacitacién de primeros respondedores y
manejadores de crisis.

0 Disefar e implementar protocolos adaptados a los métodos
mas frecuentes.
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Municipios
con mayor riesgo de suicidio

El riesgo de suicidio no es igual en todas partes.

Algunos municipios del centro de la isla grande — como Barranquitas,
Aibonito y Naranijito— junto con las islas municipios de Vieques y Culebra,
asi como otras zonas rurales, enfrentan tasas de suicidio mds elevadas
que otras regiones de Puerto Rico. Estas areas se caracterizan por un
acceso limitado a servicios de salud primaria y salud mental, redes de
apoyo comunitario menos robustas, y un estigma persistente que dificulta
la busqueda oportuna de ayuda.

Figura 5. Tasas de suicidios ajustadas por edad, municipio y
afo para ambos sexos en Puerto Rico, 2020- 2024

17
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Esfuerzos de prevencion

dirigidos a areas geograficas con mayor riesgo

En la Comisién para la Prevencidn del Estos municipios forman parte de
Suicidio se identificaron los municipios nuestra drea de captacion para la
con las tasas de suicidio ajustadas por propuesta de SAMHSA. Esta incluye
edad mas altas en los dltimos anos nueve (9) municipios:

(2016-2023).

Rincon
Culebra

o o Q °
° '.\Q..

La mayoria de estos

municipios Rt Esto coincide con lo observado en nuestro Indice de

Vulnerabilidad Socioecondmica del Suicidio en
Puerto Rico (IVSS-PR), donde los municipios del centro
del archipiélago presentan mayor vulnerabilidad.

ubicados en el centro
montafnosode laisla
grande de Puerto Rico.

Al mencionar la propuesta de SAMHSA nos referimos a la subvencién federal
otorgada a la Comision por la Substance Abuse and Mental Health Services
Administration (SAMHSA, por sus siglas en inglés), bajo la oportunidad de fondos
FY2023 National Strategy for Suicide Prevention (SM-23-017) para financiar el
proyecto Broad-Based Aproach to Suicide Prevention in Adults.

18
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Sistema de vigilancia sindromica

En la Comisidn para la Prevencion del
Suicidio se estd desarrollando un sistema
de vigilancia sindrémica con el objetivo
de establecer una alerta temprana en
aspectos de salud publica. A diferencia

de los sistemas tradicionales que dependen

de diagnésticos confirmados, la vigilancia
sindromica permite recopilar y analizar
indicadores preliminares —tales como
sintomas, conductas o eventos
sospechosos— que pueden anticipar la
ocurrencia de casos antes de su
confirmacion.

Este enfoque posibilita la identificacion
oportuna de ideacién suicida e intentos
de suicidio en tiempo real, mediante el
monitoreo continuo de datos provenientes

de salas de emergencia en el archipiélago.

De esta forma, se optimiza la capacidad
de respuestaq, se priorizan intervenciones
en dreas de mayor necesidad y se
fortalece la evaluacion de la efectividad
de las estrategias de prevencion
implementadas. En otras palabras, este

sistema amplia la capacidad de monitoreo
situacional y respalda la toma de decisiones

basadas en evidencia para la prevencion
de la mortalidad por suicidio.

El
forma parte
de los esfuerzos de

una iniciativa de los
Centros para el Control

y Prevencion de Enferme-
dades (CDC, por sus siglas
en inglés) para agilizar la
transmision, recopilacion,
identificacion y respuesta
a eventos de salud

de intereés.

Este proyecto promueve la interoperabilidad
de los sistemas de informacién y el
fortalecimiento de las estrategias
tradicionales de vigilancia al acelerar la
disponibilidad de datos necesarios para la
toma de decisiones en salud publica

21
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El Departamento de Salud de Puerto Rico (DSPR) cuenta con
un sistema de vigilancia sindrébmica que, en colaboracidn
con el “National Syndromic Surveillance Program” (NSSP) de
los CDC, utiliza como fuente principal de informacién los
datos recopilados en los expedientes médicos de las visitas
a salas de emergencia o visitas de urgencias a las facili-
dades proveedoras de servicios de salud como hospitales o
centros de diagnéstico y tratamiento (CDT). Estos datos son
reportados al DSPR a través de la plataforma ESSENCE,
“Electronic Surveillance System for the Early Notification of
Community-based Epidemics”, que es la herramienta
principal de recopilacion, almacenamiento y andlisis del
sistema de vigilancia sindrémicas.
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Actualmente, la plataforma
cuenta con la integracion
de 28 instalaciones de salud
que reportan diariamente.

De manera paralelq, se trabaja en la
traduccién y validacién de la consulta
(‘query’)correspondiente a la definicion
operacional de “intento de suicidio”

al espanol, lo cual es fundamental
para estandarizar la codificacion

diagnéstica en contextos donde se emplea
predominantemente el espafol o una
combinacion de espanol e inglés
(‘spanglish’). Esta traduccién se encuentra
pendiente de aprobacién por parte de

los Centros para el Control y la Prevencidn
de Enfermedades (CDC). No obstante, se
dispone de acceso a los datos a través de
la consulta original en inglés, lo que permite
mantener la vigilancia funcional mientras
se completa el proceso de validacién
linguistica.

23
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La relacion economia-suicidio

Se ha establecido de acuerdo con la literatura,
una relacion importante entre factores
econdémicos y el riesgo de suicidio.

Factores como el desempleo, la pobreza y la

s
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(@]
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(0]
O
|

desigualdad economica son determinantes
sociales que impactan la salud fisica y la salud

mental, aumentando el riesgo de suicidio.

25
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Factores claves

en la relacion economia-suicidio

Desempleo
La ausencia de empleo se correlaciona con un aumento

significativo en la probabilidad de experimentar ideacion
y los intentos suicidas.

Investigaciones muestran que el

desempleo incrementa el riesgo de

muerte por suicidio en un 4] %
y la ideacién suicida en un 23% .

Este panorama es particularmente relevante en Puerto Rico,
donde la tasa de desempleo en el afio 2023 (9.2%) fue
superior a la de Estados Unidos (4.3%), lo que podria
exacerbar la carga de condiciones de salud mental y el
riesgo de suicidio en la poblacion puertorriquefa“.

Comparacion de tasas de desempleo en Estados Unidos
y Puerto Rico, 2023

9.2%

Tasa 10

Puerto Rico Estados Unidos

Jurisdiccién

26



2025 Manual para Legisladores

Inseguridad financiera y estrés econémico

La incertidumbre econdémica, definida como la falta de
certeza de estabilidad financiera presente y futura,
constituye un factor asociado a comportamientos
suicidas, en particular a actos impulsivos. Se ha estimado
que un aumento del 1% en la incertidumbre econémica
podria relacionarse con hasta 24 muertes adicionales por
suicidio al mes en Estados Unidos®.

En Puerto Rico, la inseguridad econémica
prolongada, derivada de crisis fiscales y
eventos catastroéficos, puede exacerbar este
riesgo en comunidades que experimentan
condiciones sociales y econémicas que
impactan su salud y afectan su bienestar.

Mediante el andlisis del indice de vulnerabilidad
socioeconémica del suicidio en Puerto Rico (IVSS-PR),

la Comisién para la Prevencidn del Suicidio ha observado
una correlacion entre las areas de mayor vulnerabilidad y
las tasas de suicidio ajustadas por edad.

27
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Desigualdad econémica

La desigualdad econdmica, definida como la disparidad
o diferencia en los niveles de ingreso y riqueza entre
individuos o grupos en un dreq, se ha vinculado a tasas
mas altas de suicidio, especialmente en hombres2

La magnitud de esta desigualdad suele medirse mediante
el Coeficiente de Gini, una medida estadistica de la
dispersidn en los niveles de ingreso de un pais, reflejando
la distribucién del ingreso. El coeficiente de Gini es un
namero entre 0 y 1, donde 0 representa perfecta igualdad
(todas las personas tienen los mismos ingresos) y

1 representa perfecta desigualdad (una persona tiene
todos los ingresos y los demds ninguno).

Segun datos de la Oficina del Censo de los
Estados Unidos?, Puerto Rico presenta un
coeficiente de Gini de 0.55, situandose
entre las jurisdicciones con mayores
niveles de desigualdad a nivel mundial.

Este contexto resalta la necesidad de incorporar
estrategias dirigidas a reducir disparidades
socioeconémicas' como parte esencial de las iniciativas
de prevencion del suicidio.

28
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Estrategias para la prevencion del suicidio desde un

enfoque econémico’

©
O
O

Implementar programas de asistencia econémica, subsidios
de desempleo y capacitacion laboral

Estos programas ayudan a reducir el estrés financiero, mitigan tensiones
econdémicas que contribuyen al riesgo de suicidio y proveen seguridad
en tiempos de crisis. De esta forma, se promueve la salud mental de la
poblacién, asi como el bienestar individual, familiar y social.

Promover programas de asesoria financiera y manejo

de deudas

Recibir asesoria financiera y beneficiarse de programas de manejo de
deudas puede servir como un bdlsamo para mitigar saludablemente la
ansiedad econdmica. La educacién financiera permite que las personas
desarrollen destrezas para gestionar los impactos econdmicos de manera
efectiva, disminuyendo el estrés asociado con la inseguridad financiera.

Ampliar la cobertura de servicios psicologicos en tiempos

de crisis financiera

Fortalecer la calidad y la accesibilidad de los servicios psicoldgicos, asi
como las lineas de ayuda emocional (como la Linea PAS) en momentos
de crisis econémica es fundamental para la prevencion del suicidio.
Servicios de salud mental accesibles y asequibles puede ayudar a las
personas a obtener el apoyo que necesitan en momentos de crisis,
reduciendo asi la incidencia de comportamientos suicidas.

Aumentar el salario minimo

Estudios han demostrado que aumentar el salario minimo puede reducir
las tasas de suicidio. Un estudio realizado en Estados Unidos estimé que
un aumento de $1ddlar en el salario minimo estaba asociado con una
disminucién del 2% en las tasas anuales de suicidio®. Aumentar el salario
minimo puede ayudar a reducir las disparidades entre las tasas de
suicidio entre las personas de nivel socioecondémico bajo y alto.

29
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Elimpacto de la salud

en la prevencién del suicidio

La interaccion entre la salud fisica y la

salud mental es fundamental en la

evaluacion del riesgo de suicidio.
Diversos estudios indican que las personas
que padecen enfermedades cronicas,
discapacidades funcionales y que

enfrentan barreras de acceso a servicios de

salud estan en mayor riesgo de suicidio.
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Factores claves

en la relacion salud-suicidio

Enfermedades cronicasy
comorbilidades

La coexistencia de multiples condiciones
de salud incrementa el riesgo de suicidio,
especialmente cuando estas limitan

las actividades diarias del individuo'®.

En Puerto Rico, se estima que
aproximadamente el

8%

de la poblacion adulta vive con al menos
una enfermedad créonicaq,

como diabetes o hipertension, lo que
representa un factor de riesgo de

suicidio relevante2.
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Acceso a servicios de salud

La ausencia de cobertura de seguro médico se
asocia con una menor probabilidad de acceder
a servicios de atencion de salud fisica y mental,
lo que puede contribuir a la progresidon no
atendida de dichas condiciones y aumentar el
riesgo de mortalidad por suicidio®.

En Puerto Rico, cerca del

3%

de la poblacion carece de seguro de salud lo
que representa una barrera adicional para la
deteccion temprana y el tratamiento oportuno’.
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Salud mental en adultos mayores

El deterioro de la salud fisica, el aislamiento
social, reduccion en redes de apoyo y la
depresion en poblaciones de adultos mayores
aumentan el riesgo de morir por suicidio.

Es fundamental implementar estrategias
dirigidas a fortalecer la integracién comunitaria,
ampliar el acceso a servicios de atencion
médica integral y promover programas de
apoyo psicosocial para este grupo

poblacional 3°.

Estudios recientes indican que tres de cada 10
adultos sufren de soledad?.
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Estrategias para la prevencion del suicidio desde un

enfoque salubrista

Integrar evaluaciones de riesgo de suicidio en servicios de

salud primaria

La administracion de instrumentos de cernimiento como el Cuestionario
sobre la Salud del Paciente-9 (PHQ-9, clinicamente validado para la
poblaciéon puertorriqueria) o el Columbia-Suicide Severity Rating Scale
(C-SSRS) en servicios de medicina general o salud primaria permite iden-
tificar oportunamente personas en riesgo de suicidio o con indicadores de
depresion.

Expandir el modelo de Ciudad Amigable al Adulto Mayor®

Una ciudad amigable al adulto mayor (Age Friendly Cities), en términos
prdcticos, adapta sus estructuras y servicios para que sean accesibles e
incluyan a los adultos mayores con diversas necesidades y capacidades.
Considerando que, en Puerto Rico, los adultos mayores son el grupo en
mayor riesgo de suicidio, estrategias que reduzcan el aislamiento social
y fortalezcan las redes de apoyo para adultos mayores y personas con
enfermedades cronicas, facilitard la interaccién en comunidad y reducird
el riesgo de suicidio.

Asegurar servicios de salud a personas que carecen de seguro médico
Promover politicas pUblicas que garanticen el acceso equitativo a
servicios de salud para poblaciones afectadas por condiciones sociales y
econdmicas contribuird a prevenir enfermedades y a fomentar la salud
fisica y mental

Promover la integracion de servicios de salud fisica y salud mental

Lo que afecta al cuerpo también impacta la mente, y viceversa.

Por eso, integrar servicios de salud fisica y salud mental permite detectar
a tiempo trastornos como la ansiedad o la depresién en personas con
enfermedades crénicas, asegurando que reciban el cuidado adecuado.

Promover un enfoque integral de la salud es clave para reducir el suicidio
en Puerto Rico, alineando recursos y estrategias que atiendan de forma
efectiva las necesidades fisicas y emocionales de la poblacion.
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Inseguridad de vivienda

y riesgo de suicidio

La estabilidad en la vivienda constituye un
determinante social clave de la salud fisica
y mental. En Puerto Rico, la inseguridad de
vivienda impacta a un gran nimero de
personas, evidenciada por el alto porcentaje
de hogares en alquilery un alto nimerode eje-

cuciones hipotecarias. | [</ 15T Ral 0.

respalda que la inestabilidad residencial se

asocia consistentemente con un mayor

riesgo de desarrollar trastornos de salud

<
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Factores claves

en la relacion vivienda-suicidio

Vivienda y salud mental

El alquiler y la inestabilidad de vivienda se
reconocen como factores de riesgo reconocidos
para el desarrollo de depresion y ansiedad. Un
estudio realizado en Bélgica reveld que los
inquilinos, especialmente aquellos en la mediana
edad, presentan un riesgo mas elevado de
suicidio en comparaciéon con los propietarios de
viviendaq, sugiriendo que la estabilidad que ofrece
la propiedad puede actuar como un factor
protector.

En Puerto Rico, para el aiio 2023, tres de cada
diez hogares correspondian a personas que
residian en viviendas alquiladas, una cifra
similar a la de Estados Unidos®.

IOEARARARA
ARASARARA)

Tres de cada diez hogares
son viviendas alquiladas
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Desahucio o ejecuciones hipotecarias

El riesgo de desahucio o pérdida de la vivienda
se dsocia estrechamente con un aumento en
la ansiedad y la depresién, ambos factores de
riesgo vinculados a la conducta suicida. Estudios
realizados en Estados Unidos senalan que
quienes enfrentan procesos de desahucio
presentan mas del doble de probabilidades de
sufrir estos trastornos'. Asimismo, un andlisis a
nivel de condado en Estados Unidos identificd
que, cada incremento del 1% en las tasas de
desahucio, se asocia con 9.32 muertes
adicionales por cada 100,000 habitantes?.

En el contexto local, entre el
2022 y junio 2024, se ha
registrado un promedio de
173 ejecuciones hipotecarias
mensuales en Puerto Rico®.
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Costo de la vivienda

La carga econdmica
relacionada con el costo de
la vivienda también incide
negativamente en la

salud mental. Un estudio en
el Reino Unido evidencid que
aquellos que destinan mas
del 30% de sus ingresos a
cubrir gastos de vivienda
reportan niveles mas
elevados de angustia
psicologica, incluso anos
después de superar
dificultades financieras?.

En Puerto Rico, se estima que
casi la mitad de los hoga-
res en régimen de alquiler
gastan mas del 30% de su
ingreso en este concepto®.

30%

del ingreso se destina al
alquiler en la mitad de los
hogares de Puerto Rico
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Estrategias para reducir el riesgo desde un enfoque de

seguridad de vivienda

Implementacion de politicas de vivienda asequible

Es urgente establecer politicas de vivienda asequible que alivien la carga
econdémica de los hogares y reduzcan el estrés causado por la falta de
seguridad de vivienda.

Programas de apoyo a inquilinos y propietarios

Estos programas son esenciales para prevenir desahucios y ejecuciones
hipotecarias, proporcionando un soporte fundamental para quienes se
encuentran en situaciones vulnerables.

Acceso a servicios de salud mental

Es fundamental que las personas que enfrentan inestabilidad de vivienda
tengan acceso a servicios de salud mental, los cuales son clave en la
prevencioén del suicidio.

Garantizar viviendas seguras y asequibles debe ser considerado no solo
un problema econdémico, sino también una estrategia critica de salud
pUblica centrada en la reduccién del riesgo de suicidio en comunidades
vulnerables.
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Medios letales

y el suicidio

Las armas de fuego son el medio de suicidio mas letal

0% =3%

de los intentos de suicidio de los intentos de suicidio
con armas de fuego por envenenamiento

resultan en muerte’ son fatales’

Cuando una persona en riesgo tiene acceso inmediato a un arma de
fuego, el margen para la intervencion se reduce drasticamente. Por eso, la
prevencion del suicidio no solo implica atender la salud mental, sino
también reducir el acceso a medios letales, especialmente en momentos

de vulnerabilidad.

Contexto Estados Unidos versus Puerto Rico

Mientras que en Estados Unidos las armas de fuego son responsables
de aproximadamente el 55% de todos los suicidios?, en Puerto Rico el
panorama es diferente. Como se observa en las estadisticas locales
de 2020-2024, la asfixia por suspension (ahorcamiento) es el principal
método de suicidio (621%), seguido por armas de fuego (21.4%).
Sin embargo, se ha observado un aumento en las muertes por armas
de fuego en Puerto Rico, lo que hace imperativo implementar medidas
preventivas efectivas.
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Almacenamiento seguro

de armas de fuego:
una estrategia clave para prevenir el suicidio

En Puerto Rico, el almacenamiento seguro de armas de fuego
se presenta como una herramienta efectiva y comprobada
para reducir el riesgo de suicidio. En los Ultimos anos, se ha
observado un aumento en las muertes por suicidio con armas
de fuego. En 2010, representaban un 10% del total de suicidios,
mientras que para el ano 2024, esa proporcién se ha mds que
duplicado, alcanzando un 25% (Instituto de Ciencias Forenses
de Puerto Rico, 2025). Ademds, se ha identificado que los
hombres mayores de 50 afnos representan el grupo de

mayor riesgo, lo que hace aun mds urgente y relevante la
implementacion de politicas que promuevan prdcticas
seguras de almacenamiento.

Fortalecer las regulaciones, promover alternativas de
almacenamiento seguro y voluntario de armas de fuego
fuera del hogar e implementar estrategias de educacion
publica permiten crear barreras de tiempo y distancia entre
las personas en crisis y los medios letales. Estas acciones
salvan vidas, protegen a las familias puertorriqueias y
promueven un Puerto Rico mds seguro y solidario.

Departamento de Salud
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Marco Legal

en Puerto Rico

La Ley de Armas de Puerto Rico (Ley NUm. 168-2019) ® establece
regulaciones importantes sobre el almacenamiento seguro de armas de
fuego. Algunos aspectos claves incluyen:

Almacenamiento obligatorio:

@ | Los duerios de cinco o mds armas deben mantener al
0 menos el 80% de sus armas en un lugar seguro, bajo llave

T y fijado al inmueble

- Transporte seguro:
Se permite el transporte de armas descargadas y dentro

de un estuche cerrado, que no esté a simple vista

Restricciones de portacion:
Prohibicién de portacién de armas en edificios publicos,
salvo para personal autorizado

Sin embargo, las regulaciones actuales pueden fortalecerse con politicas
adicionales basadas en evidencia para maximizar la prevencion
del suicidio.
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La apremiante necesidad

del almacenamiento seguro de armas de fuego
en Puerto Rico

En situaciones de crisis o riesgo elevado, Puerto Rico cuenta con alternati-
vas de almacenamiento seguro y voluntario de armas de fuego fuera del
hogar. Como parte de los esfuerzos para fortalecer la prevencion del suici-
dio, la Comisién para la Prevencidn del Suicidio del Departamento de Salud,
ha desarrollado el Mapa de Aimacenamiento Seguro de Armas de Fuego.
El mapa es una herramienta digital que incluye armerias participantes y
cuarteles estatales de la Policig, todos alineados con prdcticas respon-
sables de manejo de medios letales.

Acceda al mapa utilizando el siguiente enlace:
https://prevencionsuicidio.salud.pr.gov/educacion/almacenamiento-seguro/

Cuarteles de la Policia Estatal de Puerto Rico*

» Disponibilidad: Todas las estaciones de policia estatal ofrecen
servicios de almacenamiento seguro y voluntario

e Duracién: Hasta dos afos de almacenamiento en el Depdsito
de Armas del Cuartel General

« Costos: $1diario por arma corta, $1.50 por arma larga (municiones
tienen costo adicional)

* Proceso: Liamar con anticipacion; la policia puede recoger armas

en el hogar durante una crisis

Armerias privadas*

* Almacenamiento bajo medidas estrictas de seguridad
* Registro en libros de Adquisiciones y Disposiciones

e Se completa documento de custodia de la armeria

» Tarifas variables segun duracién y establecimiento

Situaciones recomendadas para almacenamiento fuera del hogar#:
» Crisis familiar o riesgo de suicidio en un miembro de la familia

* Problemas de salud mental o trastorno por uso de sustancias

» Disputas domésticas o procesos de divorcio

» Visitas de ninos al hogar

» Viagjes prolongados fuera del pais

Departamento de Salud
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Estrategias para reducir el riesgo desde un enfoque de
seguridad ante medios letales

La Ley de Armas de Puerto Rico (Ley Nim. 168-2019) ® establece regula-
ciones importantes sobre el almacenamiento seguro de armas de fuego.
Algunos aspectos clave incluyen:

000 O ©

Extender requisitos de aimacenamiento seguro
Actualmente, el requisito de almacenamiento seguro es
sélo aplicable a propietarios de cinco (5) armas de fuego
o mads. Para garantizar el almacenamiento seguro y
reducir riesgos este requisito puede extenderse a todos los
propietarios de armas de fuego.

Implementar érdenes de proteccion por riesgo
extremo

(Extreme Risk Protection Orders, ERPO por sus siglas en inglés)
que prohiban temporalmente que una persona compre,
posea o porte armas de fuego y municiones cuando ello
represente un peligro significativo para si misma o

para otros.

Establecer programas de educacion pablica
sobre almacenamiento seguro en colaboracidén con
distribuidores de armas y el sistema educativo.

Facilitar el almacenamiento voluntario
asegurando que las opciones fuera del hogar sean
accesibles y asequibles.

Crear sistemas de recopilacion de datos
para monitorear la efectividad de las politicas de
almacenamiento seguro.
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La importancia de un acercamiento comprensivo
y multisectorial

La prevencion del suicidio requiere un enfoque comprensivo que
reconozcad la interconexion entre los determinantes sociales de la

salud. Como hemos observado en las secciones anteriores, los factores
econdmicos, de salud y de vivienda no operan de manera

aislada, sino que interactdan dindmicamente para aumentar o
disminuir el riesgo de suicidio.

Estrategias basadas en evidencia

Los Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC, por sus
siglas en inglés) de Estados Unidos han identificado siete estrategias clave

para la prevencion del suicidio que pueden ser implementadas a través de
politicas publicas®

Fortalecer los apoyos economicos

Crear entornos protectores

Mejorar el acceso y la prestacion de atencion a personas en riesgo
Promover conexiones saludables

Ensefar habilidades de afrontamiento y resolucion de problemas

Identificar y apoyar a las personas en riesgo

Q000000

Reducir los dafos y prevenir riesgos futuros
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Como legisladores, ustedes poseen la capacidad Unica de:

> Asignar recursos

para programas de prevencion del suicidio.

> Crear marcos legales

que protejan a poblaciones en mayor riesgo.

> Establecer politicas

que atiendan los determinantes sociales de la salud.

> Fomentar la colaboracion

entre sectores gubernamentales y
organizaciones comunitarias.

> Garantizar la rendicion
de cuentas

en la implementacion y evaluacién de programas
y servicios.
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Consideraciones para la formulacion de

politicas publicas

Enfoque basado en evidencia:
Utilizar investigaciones cientificas para guiar la toma de
decisiones.

Justicia social:

Orientar las politicas hacia las poblaciones mdas
afectadas por condiciones estructurales que influyen
en su salud y bienestar.

Sustentabilidad:
Garantizar financiamiento a largo plazo para programas
que han demostrado ser efectivos.

Evaluacion continua:
Establecer mecanismos para monitorear y evaluar
la efectividad.

Participacion comunitaria:
Incluir la perspectiva de personas con experiencia vivida.
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Recursos

Para mas informacion sobre la Comision para la Prevencion del
Suicidio visite: https://prevencionsuicidio.salud.pr.gov,

Si usted o alguien que conoce

necesita apoyo emocional o

interesa orientacion sobre una situacion

de riesgo de suicidio llame a la Linea PAS de ASSMCA:
988

1-800-981-0023

VRS 787-615-4112


https://prevencionsuicidio.salud.pr.gov/
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