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Se trata de un varén de raza caucésica de mas de 70 afios
de edad que falleci6 como consecuencia de las heridas
causadas por arma de fuego tras un intento de suicidio. El
paciente no tenia ningln antecedente psiquiatrico ni habia
presentando ningun intento de suicidio ni conducta autolesiva
previa. Como antecedentes médicos presentaba una HTA y
una diabetes, ambas en tratamiento farmacolégico y estables
desde hace afos. El paciente habia sido recientemente
diagnosticado de cancer en estadio IV. Convivia con su
esposa. No refirid ninguna amenaza suicida ni realizé ningin
comportamiento raro que hiciera sospechar a sus familiares
que se quisiera suicidar. En los dias previos dormia peor, por
lo que se le prescribié lorazepam. Asimismo, ingiri6 alcohol
antes de dispararse, pero no otro tipo de téxicos. El paciente
no fallecié inmediatamente tras el disparo, por lo que pudo ser
asistido en urgencia. Pudimos realizar entrevista diagndstica,
firmando el consentimiento informado de nuestro estudio.
Tras analizar los biomarcadores, nos llamd la atencién dentro
de los biomarcadores que el nivel de endocanabinoides y de
beta-endorfina enddégena eran muy bajos. Nivel de
biomarcadores en sangre: ACTH=29 (ug/dl)., CORTISOL= 22
(ng/dl), BETA-ENDORFINA= 22.38 (pg/mL); Nivel de
endocanabinoides: AEA 0.48 (pmol/ml), PEA=0.16 (pmol/ml),
OEA=0.19 (pmol/ml), y DOS-AG=3.02 (pmol/ml). Nuestra
interpretacion a nivel clinico es coherente con la literatura: los
pacientes que se suicidan tienen el perfil clinico de este
paciente: varén de edad media o avanzada con problemas
graves de salud fisica y que se suicida en su primer o 2°
intento de suicidio, lo que limita la posibilidad de prevencion
del suicidio consumado. Por otra parte, la interpretacion a
nivel de biomarcadores, que es mas disruptiva es la siguiente:
este paciente parece tener anulados aquellos biomarcadores
gue podrian estar implicados en el dolor mental: es decir, la
beta-endorfina y los endocanabinoides parecen estar
anulados -sus niveles eran de los mas bajos de todos los
pacientes de toda la muestra- y por ello no le protegerian del
dolor mental, contribuyendo al suicidio del paciente.



