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Depresión y alcohol: mezcla letal 
Prof. Edna Pacheco Acosta, MD , DrPH ( c ) 

 
El uso del alcohol, la depresión y el suicidio son 
problemas de salud pública particularmente en 
estudiantes universitarios (Dvorak , et al. 2013). Tanto 
el suicidio como el uso del alcohol son prácticas que 
van en aumento en Puerto Rico y alrededor del mundo. 
Cada vez más, los jóvenes comienzan a utilizar alcohol 
a menor edad. Cabe destacar que no se trata de que el 
uso de alcohol conduzca a la idea o intento de suicidio, 
no obstante el abuso del alcohol puede actuar como un 
efecto precipante para el comportamiento suicida (Ali, 
2013).  Según el autor el uso de alcohol limita la 
atención e inhibe las estrategias para evitar el 
comportamiento suicida.  Plantea además que el uso 
de alcohol en presencia de otros factores de riesgo tales 
como condiciones psiquíatricas o médicas, pérdida de 
ingreso, problemas en las relaciones personales, puede 
actuar como un detonante para el comportamiento 
suicida que incapacita la generación e implementación 
de estrategias para lidear con una situación particular. 
Según Pompili (2010) el uso de alcohol podría 
conducir a un acto de suicidio a través de la 
deshinibición, impulsividad y juicio inadecuado, como 
también se puede utilizar como un mecanismo para 
reducir el miedo de cometer un acto suicida. La 
impulsividad se define como una predisposición a 
reacciones rápidas, sin planificar a estímulos internos 
o externos sin tomar en cuenta las consecuencias 
negativas por esta reacción (Dvorack et al. 2013). 

 

Por su lado Huffard (2001),  plantea que los 
mecanismos responsables de la capacidad del 
alcohol para aumentar el riesgo del 
comportamiento suicida incluyen: 1) estrés 
psicológico, 2) agresividad, 3) precipitación de la 
idea de suicidio en un intento suicida, 
4) promoción de reducción cognitiva.  
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