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RESUMEN

La presente investigacion tiene como propdésito determinar la relacion que existe
entre funcionalidad familiar e ideacién suicida en una muestra de pacientes del
Hospital Nacional Hipdlito Unanue del distrito EI Agustino, en la ciudad de Lima,
durante el afio 2016. Se utilizé un disefio no experimental con corte transversal
y de nivel correlacional. Participaron 100 pacientes diagnosticados con VIH, de
ambos sexos, entre los 17 y 65 afios de edad, a quienes se les aplico el
cuestionario APGAR familiar, propuesto originalmente Smilkstein (1978) y
adaptado a nuestro pais por Ccoicca, (2010), y la escala de ideacion suicida de
Beck (1979), estandarizacion por Eugenio y Zelada (2011). Al ser procesados
los datos se encontré una correlacién de tipo inversa y de grado media entre
funcionalidad familiar e ideacion suicida (p<0.05; r=-0.346). También, se hallé
relacibn entra actitud hacia la vida/muerte (p<0.05; r=-0.275),
pensamientos/deseos suicida (p<0.05; r=-0.288), proyecto del intento de suicidio
(p<0.05; r=-0.297) con respecto a la funcionalidad familiar; sin embargo, en la
Ultima dimension de desesperanza de la ideacion suicida no se encontré una
relacion (p>0.05). Se concluyé que cuando mejor es la funcionalidad familiar

presentaran menores indices de pensamiento suicida.

Palabras claves: funcionalidad familiar, ideacion suicida, pacientes de VIH



ABSTRACT

The present investigation it has as intention determine the relation that exists
between familiar functionality and ideacion suicidal in a patients' sample of the
National Hospital Hipdlito Unanue of the district EI Agustino, in the city of Lima,
during the year 2016. A not experimental design was in use with court transveral
and of level correlacional. There took part 100 patients diagnosed with HIV, of
both sexes, between 17 and 65 years of age, who were given the questionnaire
familiar APGAR, proposed originally Smilkstein (1978) and adapted to our
country for Ccoicca, (2010), and the scale of ideacion suicide of Aaron Beck
(1979), standardization Eugenio and Zelada (2011). To the being processed the
information one found an inverse correlation of type and middle degree between
familiar functionality and suicidal ideation (p <0.05; r =-0.346). Also, relation was
situated it enters attitude towards the life / death (p <0.05; r =-0.275), thoughts /
suicidal desires (p <0.05; r =-0.288), the suicide attempt project (p <0.05; r =-
0.297) with regard to the familiar functionality; nevertheless, in the last dimension
of hopelessness of the suicidal ideation did not find a relation (p> 0.05). It was
concluded that the better when the familiar functionality they were presenting

minor indexes of suicidal thought.

Key words: familiar functionality, suicidal ideation, patients of HIV
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