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RESUMEN

Objetivo: analizar la distribución espacial y temporal de la mortalidad por suicidio de residentes en el estado de Pernambuco en el período de 1996 a 2015, utilizando técnicas de análisis espacial y estadístico. Métodos: se trata de un estudio ecológico que tendrá como unidad de análisis los municipios. La fuente de datos se constituirá por los suicidios registrados en el Sistema de Informaciones sobre Mortalidad, en el período de 1996 a 2015. La tendencia temporal será analizada a través de la técnica de regresión linear simple. A partir de los coeficientes brutos de la mortalidad por suicidio será aplicado el método Bayesiano Empírico Local para corrección de fluctuaciones aleatorias del indicador. Se adoptarán los Índices de Moran Global y Local para indicar la existencia de correlación y aglomerados espaciales en el territorio. Resultados esperados: identificar los cambios temporales en la mortalidad por suicidio en el período estudiado y localizar posibles aglomerados espaciales que puedan representar áreas prioritarias para realizar la planificación de intervenciones y acciones de salud.

Descriptores: Causas Externas; Mortalidad; Estadísticas Vitales; Suicidio; Análisis Espacial; Tendencias.



INTRODUCCIÓN

El suicidio representa un importante problema de salud pública, cargando consigo una fuerte conmoción social. Mundialmente, cerca de un millón de personas cometen suicidio todos los años. En 2015, el coeficiente de mortalidad de suicidio en el mundo fue de 10,7 por 100.000 habitantes.

En el mismo año, Brasil registró coeficiente de 6,3 por 100.000 habitantes. Sin embargo, las subnotificaciones, la ausencia de datos en algunos países y os envíos de los registros no regulares sobre suicidio a la Organización Mundial de la Salud, limitan el conocimiento preciso de este evento(1).

Algunos factores son fundamentales para comprender el suicidio, como la definición clara de la distribución geográfica, la identificación de subgrupos vulnerables, así como el acompañamiento de los coeficientes de mortalidad a lo largo del tiempo(2). En este aspecto, el análisis espacial y la tendencia temporal constituyen herramientas útiles en pesquisas referentes a la muerte autoprovocada.

Consideradas un conjunto de herramientas que viabilizan la manipulación de los datos contenidos en el espacio, las técnicas de análisis espacial tienen un papel relevante en las investigaciones epidemiológicas, posibilitando el mapeo de enfermedades y la identificación de grupos de riesgo(3). Cuando se aplican al estudio del suicidio, estas técnicas permiten visualizar los diferentes patrones de muertes, identificar aglomerados espaciales de riesgos y establecer relaciones entre los grupos susceptibles y los factores sociodemográficos(2).

En Brasil, todavía es escasa la cantidad de estudios publicados utilizando técnicas de análisis espacial y temporal aplicadas al suicidio. Describir la distribución del suicidio en   tiempo y espacio contribuirá a la identificación de áreas prioritarias, lo que podrá auxiliar en el direccionamiento de intervenciones en la salud, principalmente en acciones que prevengan el suicidio.

CUESTIÓN DIRECCIONADORA

¿Cuál es la ocurrencia y la distribución espacio-temporal de la mortalidad por suicidio de residentes en el estado de Pernambuco en el período de 1996 a 2015?

OBJETIVO

Analizar la distribución espacial y temporal de la mortalidad por suicidio de residentes en el estado de Pernambuco en el período de 1996 a 2015, utilizando técnicas de análisis espacial y estadísticas.

MÉTODO

Se trata de un estudio ecológico de análisis temporal de los coeficientes de mortalidad por suicidio de residentes en el estado de Pernambuco, con personas con diez años o más de edad, ocurridos en el período de 1996 a 2015. La unidad de análisis estará compuesta por los 185 municipios que constituyen el estado. Los datos sobre los suicidios se obtendrán a partir del Sistema de Informaciones sobre Mortalidad, compuestos por las lesiones autoprovocadas intencionalmente (X60-X84) descritas en la 10º Clasificación Internacional de Enfermedades.

Para analizar la tendencia temporal se utilizará la técnica de regresión linear simple. Se considerarán los coeficientes anuales de mortalidad por suicidio como la variable dependiente y el año del calendario como la variable independiente. Las estimativas poblacionales se extraerán del Instituto Brasileño de Geografía y Estadística. El programa R versión 3.4.1 será utilizado para construir las tendencias temporales y para obtener las estadísticas de ajuste de los modelos. Para tal análisis será adoptado el nivel de significancia de 5%.

El mapa temático de los coeficientes brutos de mortalidad, será construido a través del análisis espacial. La corrección de la inestabilidad estadística de esos coeficientes será realizada a través del método Bayesiano Empírico Local. Para verificar la presencia de autocorrelación espacial de los óbitos por suicidio se utilizará el Índice de Moran Global. Ponderada por la proximidad geográfica medida por la matriz de la vecindad, este índice evalúa hasta qué punto el nivel de una variable para un área es similar o no a las áreas vecinas.

Sus valores varían de -1 a 1. Valores positivos indican autocorrelación espacial positiva y los valores negativos sugieren autocorrelación espacial negativa. Para analizar el patrón más detalladamente será utilizado el Indicador Local de Asociación Espacial, el cual produce un valor específico para cada región estudiada, posibilitando la identificación de agrupamientos de áreas con valores de atributos semejantes o áreas anómalas.

La investigación fue aprobada por el Comité de Ética en Pesquisas del Centro de Ciencias de Salud de la Universidad Federal de Pernambuco el día 04 de mayo de 2017, con el parecer de número 2.045.304.

RESULTADOS ESPERADOS

Se espera identificar posibles alteraciones del perfil epidemiológico y de la distribución espacial del suicidio a lo largo de dos décadas. Son resultados que podrán subsidiar la planificación de acciones de intervención del sector salud y áreas afines, capaces de minimizar su ocurrencia.
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