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En lo corrido del año 2018, en la semana epidemiológica 1 a 15, en el departamento de Risaralda se 

evidencia el reporte de 248 casos, observándose que la semana de mayor notificación es la semana 

9 con el 13%, descrito en la gráfica N°1 donde se logra visualizar un pico significativo. La semana 

de menor notificación fue la semana 15 con el 1% y la semana 1 y 6 con el 4% de casos.  

Gráfica N°1: Notificación Intento de Suicidio en el departamento de Risaralda, semana 

epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

 



   
De acuerdo al municipio de notificación, se muestra en la gráfica N°2 que Pereira es donde se 

presenta la mayor notificación, con el 43% de los casos, seguido de Dosquebradas con el 24% y 

Santa Rosa de Cabal con el 12%. Los municipios de menor notificación fueron La Celia donde sólo 

se reportó un caso, Mistrató, Apía y Pueblo Rico con el 1% respectivamente y Belén de Umbría, 

Marsella y Quinchía con el 2%.  

Gráfica N°2: Notificación Intento Suicidio según municipios del departamento de Risaralda, 

semana epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

 

De acuerdo al rango de edad por género, descrito en la gráfica se observa que los hombres 

presentan el mayor índice de suicidio sobre los 20 a 24 años de edad reportándose el 20% de los 

casos, seguido de edades entre 25 a 29 años con el 19% y entre los 15 a 19 años con el 18%. El 

menor índice se presenta entre edades de los 60 a 64 años reportándose el 1% de los casos.  

En mujeres se evidencia que el mayor número de casos se presenta entre edades de 15 a 19 años 

con el 36%, siendo más alto en mujeres que en hombres, seguido de edades éntrelos 10 a 14 años 

con el 18% y 20 a 24 años con el 16% de los casos (gráfica N°3). Se hace un llamado de atención a 



   
todos los municipios y a los diferentes programas de salud mental siendo prioritario la sensibilización 

de este evento en jóvenes y adolescentes.  

Gráfica N°3: Notificación Intento Suicidio en el departamento de Risaralda, según rango de 

edad y género, semana epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

De acuerdo al área geográfica el 72% se presenta en la cabecera municipal, el 15% en centros 

poblados y el 13% en el área rural disperso. Referente al tipo de seguridad social el 39% pertenece 

al régimen contributivo, el 50% al régimen subsidiado, el 7% es no asegurado y el 1% al régimen 

especial, pendiente por afiliar y de excepción respectivamente. Respecto a la pertenencia étnica, el 

98% corresponde a otro grupo de etnia, el 1% a indígena y afrocolombiano respectivamente.  

De acuerdo al requerimiento de hospitalización, se describe en la gráfica N°4 que el 73% de los 

pacientes notificados requirieron hospitalización de los cuales no se notificó ningún fallecimiento.  



   
 

Gráfica N°4: Notificación Intento Suicidio que requirió hospitalización del departamento de 

Risaralda, semana epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

De los casos reportados, se evidencia que el 40% ya había tenido un antecedente de intento de 

suicidio previo. De acuerdo al estado civil, el 69% era soltero, el 19% en unión libre, el 7% casado, 

el 4% separado y el 1% viudo. El 43% manifestó haber tenido inconvenientes de pareja. El 7% tenía 

antecedente de enfermedades crónicas, el 12% manifestó haber tenido inconvenientes económicos. 

De acuerdo a la incidencia acumulada, se observa en la tabla N°1, que Guática presenta el mayor 

riesgo con una IA de 59 casos por 100.000 habitantes, seguido de Santuario con una IA de 51 casos 

por 100.000 habitantes, Santa Rosa con una IA de 40 casos por 100.000 habitantes, Dosquebradas 

con una IA de 29 casos por 100.000 habitantes.  

Los municipios de menor riesgo son La Celia y Mistrató, con una IA de 12 casos por 100.000 

habitantes, y Apía con una IA de 15 casos por 100.000 habitantes, por lo que es necesario realizar 

un seguimiento desde los programas de salud mental sobre éstos resultados.  

 

 



   
Tabla N°1: Incidencia acumulada de intento de suicidio en el departamento de Risaralda, 

semana epidemiológica 1 a 15, año 2018 

 
Fuente: SIVIGILA 

 

Municipio Población Notif IA

GUATICA 15169 9 59

SANTUARIO 15821 8 51

SANTA ROSA DE CABAL 72836 29 40

DOSQUEBRADAS 204739 59 29

LA VIRGINIA 32265 9 28

MARSELLA 23917 6 25

PEREIRA 476636 107 22

PUEBLO RICO 13817 3 22

BELEN DE UMBRIA 27728 6 22

QUINCHIA 33941 6 18

APIA 19426 3 15

MISTRATO 16595 2 12

LA CELIA 8544 1 12


