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RESUMEN 

 

 

El objetivo fue evaluar el perfil clínico epidemiológico del trastorno depresivo en adolescentes de 

11 a 17 años en el Hospital II-2 de Tarapoto. El estudio fue descriptivo simple; Se revisaron 442 

historias clínicas de pacientes atendidos en el consultorio externo de psiquiatría, mediante una ficha 

de recolección de datos. Se encontró, que, la incidencia fue de 70.64/100 pacientes. Y la prevalencia 

de 90.78/100 hb; respecto a los factores de riesgo no modificables, según la edad, predominó el 

grupo de 15 a 17 años (63.6%), y en relación al sexo, las mujeres en (72.4%). El 32.4 % procedía de 

Tarapoto seguido de Morales, 11.8 %, y en el 27.6% procedían de otros lugares; 56.3% tuvieron 

antecedentes familiares. En relación a los factores modificables el factor que predominó son: 

discusiones familiares (79.2%), es debido al alcoholismo familiar (31.7%) y respecto a la clínica, el 

51.8 % los pacientes tuvieron pensamiento suicida; Según la intensidad de la depresión en los 

jóvenes, 55.2% tenía un episodio depresivo leve mientras que el 10.4% padecían de un episodio 

depresivo grave. Concluyéndose que la incidencia y la prevalencia ha ido en aumento en dicha 

localidad año tras año, la mayoría son del sexo femenino, y con factores modificables y no 

modificables importantes como la edad de 14 a 17, repetir curso, preocupación por un familiar, 

discusiones familiares, seguido del pensamiento suicida. Por otro lado, existe más episodios 

depresivos de intensidad leve que de mayores grados, dentro de la localidad de Tarapoto.  
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ABSTRACT 

 

 

The objective was to evaluate the epidemiological clinical profile of depressive disorder in adolescents 

aged 11 to 17 years at Hospital II-2 in Tarapoto. The study was simple descriptive. We worked with 442 

clinical histories by means of a data collection card that met the inclusion criteria, belonging to the 

outpatient psychiatry office. All data were analyzed with descriptive statistics with comparative charts 

and graphs. It was found with respect to the age and sex of the psychiatric patients it can be appreciated 

that the most frequent age of the young people ranged from 15 to 17 years old at 63.6%, being most 

frequent in women, 72.4%. In the non-modifiable risk factors 32.4% came from Tarapoto followed by 

Morales, 11.8% while 27.6% came from elsewhere. 56.3% had a family history. In the modifiable factors 

the predominant factor is due to family arguments, 79.2% while a lesser degree, 31.7% is due to family 

alcoholism. 51.8% of the patients had suicidal thoughts. Finally, regarding the intensity of depression 

in young people, 55.2% had a mild depressive episode while 10.4% had a severe depressive episode. It 

is concluded that incidence and prevalence have been increasing in that locality year after year, the 

majority are female, and with important modifiable and non-modifiable factors such as age 14 to 17, 

grade repetition, concern for a family member, family arguments, followed by suicidal thoughts. On 

the other hand, there are more depressive episodes of mild intensity than of greater degrees within 

the locality of Tarapoto.  
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