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ALGUNES 
DEFINICIONS…

Mort per suïcidi: presència de cert grau d’intenció
o desitg de morir, i la posada en marxa d’una
seqüència de comportaments, que finalment
resulten en la mort. 

Conducta suïcida. Conformada, en ordre de 
gravetat, pels següents comportaments: 

• Ideació suïcida: que va de la ideació passiva fins el desitg
suïcida i la planificació

• Amenaces suïcides o verbalitzacions de les intencions suïcides
• Gestos suïcides (actes preparatoris)
• Intents o tentatives de suïcidi
• Suïcidi consumat o mort per suïcidi



CONDUCTA 
SUÏCIDA

La conducta suïcida és una “petició
d’ajuda”----llavors hem de poder 
acompanyar el procés, des de la 

identificació del malestar fins la seva
resolució (total o parcial). 

Implica la presència de cert grau
d’intenció d’acabar amb la pròpia

vida. 
NO ÉS UNA RESPOSTA USUAL A L’ESTRÈS



EL SUÏCIDI…

Al món hi ha més de 700.000 suïcidis cada any (109 
persones a Illes Balears l’any 2022)

És un problema de salut pública, i és la segona causa de 
mort en joves 15-29 anys (la primera---accidents trànsit)

Té conseqüències socials, emocionals i econòmiques

No és unicausal---- hi ha factors de risc, però qualsevol
persona es podria veure en aquesta situació



MITES

Parlar-ne és mala idea, pot interpretar-se com una incitació a llevar-se la 
vida---------parlar-ne amb sinceritat pot oferir a una persona altres opcions
o el temps per reflexionar sobre la seva decisió (evitant el suïcidi). 

Si ho dius no ho faràs-------- no és cert, i és un missatge CONTRAPRODUENT   
Davant sospites, sempre hem d’actuar.

Si té ideació suïcida, ha pres la determinació de morir-------L’accés a 
recolçament emocional en el moment adequat podria prevenir el suïcidi, 
i de fet hi ha molts de casos en què s’aconsegueix prevenir

La majoria ocorren sobtadament, sense advertències--------moltes
vegades hi ha senyals, però no sempre l’entorn les detecta



LES PERSONES LGTBI+

Taxes més elevades de: depressió, ansietat, aïllament social, 
manca de suport familiar, envelliment en pitjor condicions

Sortida de l’armari: una tasca continua, mai s’acaba

Tenim lleis que ens amparen---- però la societat encara
discrimina a les persones LGTBI+, augmentant la nostra 
VULNERABILITAT 

Assetjament escolar, manca de suport familiar, entorns que 
no respecten la identitat de gènere de totes les persones…



ESTUDI RISC SUÏCIDI
JOVES LGTBI DE LES ILLES BALEARS

ANY 2019
TIPUS 

ESTUDI
Quantitatiu
• 94 persones LGTBI -residents a Mallorca, ---

--------------------------14 a 30 anys d’edat
• Qüestionari ONLINE

Qualitatiu
• 8 persones (participants en primera fase, 

que afirmen haver patit LGTBIfòbia)
• Entrevista semi-estructurada

OBJECTIUS

Explorar LGTBIfòbia 
autopercebuda

Acostar-se a emocions i 
sentiments de 

persones que han patit
LGTBIfòbia

Detectar 
suggeriments de 

millora en 
l’atenció. 



DADES SOCIO-DEMOGRÀFIQUES
ESTUDI RISC SUÏCIDI

Primera 
fase: 22 

anys

Segona
fase: 24 

anys

EDAT MITJANA

Palma----61,7% 

Municipis petits i 
mitjans----33%

Municipis grans (Inca, 
Manacor)----5,3%

RESIDÈNCIA



DADES SOCIO-DEMOGRÀFIQUES
ESTUDI RISC SUÏCIDI

Bisexual----51% 

Gai----30,2%

Lesbiana ----17%

Heterosexual --- 2,1%

No s'identifiquen amb cap de 
les anteriors--- 9,6% 

ORIENTACIÓ SEXUAL

Dona cisexual---50% 

Home cisexual--- 24,5% 

Dona transsexual---- 3,2% 

Home transsexual--- 9,6% 

Persona no binària--- 11,7%

IDENTITAT GÈNERE



DISCRIMINACIÓ PER SER LGTB

Insults --70% 

Assetjament, objecte de 
rumors--- >65% 

Burles i imitacions --- >50% 

Aïllament d'iguals (“fer el 
buit”)-- >40% 

Discriminació
per ser LGTBI

Sí: 67% 

TIPUS DISCRIMINACIÓ



DISCRIMINACIÓ PER SER LGTB

• 53 referències a 
“discriminació
autopercebuda”

En 8 
entrevistes:

• M’han fet bromes, algun
riure…, que no em prenguin
de debò… però no m'ha
arribat a pegar ningú

Minimització
de la 

discriminació

Presencial: 
88,9% 

Per RRSS: 
44,4% 

A través de 
missatges 
al mòbil: 

27%

VIES PER LES QUALS ES 
PRODUEIX LA DISCRIMINACIÓ



LLOCS I FREQÜÈNCIA

Centre educatiu: 73% 

Per RRSS: 44,4% 

A través de missatges 
al mòbil: 27% 

Freqüència

Puntual: 
55,6% 

Habitual: 
28,6% 

LLOCS ON ES PRODUEIX LA DISCRIMINACIÓ



SENTIMENTS QUE GENERA

Discriminació
• Moltes vegades 

relacionada amb el fet 
d'haver “sortit de l'armari”

Inseguretat, 
impotència, tristesa i 

ràbia: >60% 

Humiliació, 
vergonya, aïllament 

i por: >40%

EMOCIONS SENTIDES 
DAVANT DE LGTBIFÒBIA



IDEACIÓ 
SUÏCIDA

Sí: 61,7% (més de 6 
persones de cada 10)

D’aquests, el 59,6% 
reconeix que és per 
haver patit LGTBIfòbia



INTENT 
SUÏCIDI

21 persones 
(22,3%) 

Durada: 
51,8%--- > d'1 

any 



ESTRATÈGIES PER PAL·LIAR LA DISCRIMINACIÓ

Evitació: 57,1% 

Fingir ser heterosexual: 40% 

No anar a classe: 23,8% 

Consum substàncies: 19% 

Marxar de casa: 12,7% 



PROPOSTES PARTICIPANTS

Formació
Professionals

Coneixements---
qüestions de 

“saber”

ENTRENAMENT EN 
“saber ser” 

(postura relacional 
de respecte i no 

discriminació)

Atenció
coordinada

No haver de 
contar moltes

vegades el mateix

Que professionals
ja estiguin

assabentats del 
que m’ha passat



PROPOSTES PARTICIPANTS

Major
visibilitat a les 
realitats LGTB

Disposar de 
referents 
positius

Contribueix a 
augment 

coneixement 
societat

Centres 
educatius

Fer espais 
realment 

segurs

Sensibilitzar 
l’alumnat i el 
professorat



DIAGNÒSTIC
REALITAT

TRANS* EN 
ÀMBITS

LABORAL I 
EDUCATIU

Investigació
anys 2019-2020
•Subvenció del 
Govern de les Illes 
Balears

•Metodologia mixta 
(cuanti i quali)



DIAGNÒSTIC 
REALITAT 

TRANS* EN 
ÀMBITS 

LABORAL I 
EDUCATIU

OBJECTIUS 
• Conèixer realitat persones 

trans* Illes Balears en àmbits 
laboral i educatiu

• Conèixer el grau 
d’ocupabilitat i la seva 
experiència en entorn 
educatiu

• Acostar-se a experiències per 
gestionar situacions de 
transfòbia en àmbit laboral.    



DIAGNÒSTIC 
REALITAT 

TRANS* EN 
ÀMBITS 

LABORAL I 
EDUCATIU

METODOLOGIA

Tres fases en cascada 
•1. Quantiativa (qüestionari 

online, 44 participants); 
•2. Qualitativa (16 

entrevistes); 
•3. Grup focal (9 

participants)



ANÀLISI 
QUANTITATIVA

Treballant: 47,7% 
de la mostra 

Contractes 
temporals o fixos 
discontinus: 50% 



ANÀLISI 
QUANTITATIVA

Trànsit fa més de 5 anys: 47,7% 

Trànsit fa 2-4 anys: 34,1% 

Visibilitat en àmbit laboral com a 
persona trans*: 61,3% 

La resta (quasi 40%): no se sent amb
legitimació suficient, té por a les 
conseqüències. 



ANÀLISI 
QUANTITATIVA

Discriminació en àmbit educatiu (per ser 
LGTBI): 65,9% 

D'aquests, el 69% creu que aquesta 
discriminació ha afectat negativament la 
seva trajectòria.  

Gran desconeixement de LLEI 8/2016 
contra LGTBIfòbia, així com 
desconeixement sobre l'existència de 
protocols específics (Pla d'Igualtat i 
Diversitat)



ANÀLISI 
QUALITATIVA

•La majoria estan fora de l'armari
en diversos àmbits, però no a tots
per igual

•Especialment fora de l’armari
persones què han cursat estudis
superiors (accés a la universitat
com a “alliberament”)

Sortida de l'armari: 

•En centre educatiu
•Per entorn d’iguals
•Per la seva família

Discriminació 



ANÀLISI 
QUALITATIVA

FALTA DE REFERENTS 

• Volen convertir-se en referents per a les 
generacions futures

• Moltes persones han participat a l'estudi 
justament per això

Estratègies/resiliència: 

• moltes persones remarquen que haver-ho 
passat tan malament ha influït en com són 
actualment 

• Tant en sentiu positiu (més forts, amb molta 
resiliència), com negatiu (no a ver estudiat 
més, dificultats relacionals)

Problemes accés i manteniment lloc 
de treball 



SIGNES D’ADVERTÈNCIA
Algunes frases com: “em sento buit”, “estic desesperat”, “no tinc motius per viure”, “em 
sento atrapat”, “el que tinc no té cap solució”, “el meu dolor és insoportable…

Parlar de ser una càrrega pels demès, allunyar-se de familia/parella/amics, parlar-ne de la 
mort amb freqüència, sentir-se avergonyit…

Regalar possessions importants (materials però també emocionals)

Assumir grans riscos que podrien conduir a la mort (conduir extremadament ràpid, consum
de drogues, alcohol o medicaments amb més freqüència o fent mescles explosives)

Despedir-se d’amics i família

Acumular pastilles, comprar un arma

Parlar de voler morir o de desitjar matar-se



QUÈ FER?
• Acompanyar, escolta activa
• Fer saber a la persona que:

• NO ESTÀ TOTA SOLA
• Per a mi ETS IMPORTANT. I per altra gent, també (indagació suau dels suports que 

disposa). Estic aquí amb tu, t’escolt o t’acompany en el teu silenci. 
• NO SEMPRE PODEM AMB TOT, però quasi sempre el que ens ocorre té solució.
• ET PUC AJUDAR A CERCAR AJUDA

• Contenció emocional (no jutjar, no minimitzar el seu dolor)
• El que volem és que la persona DUBTI (ningú no vol acabar amb la seva vida, 

el que vol és acabar amb el sofriment màxim que té. Llavors si guanyam
TEMPS, hi ha més probabilitats de disminució de risc de CS)



3 NIVELLS DE CONTENCIÓ DE LA 
CONDUCTA SUÏCIDA

• Prevenció, per tal de disminuir el risc de desenvolupament de la CS en 
supervivents, informació sobre recursos disponibles, gestió d’emocions, etc. 
També es forma sobre factors de risc, senyals d’alarma, identificació
conducta suïcida. 

• Intervenció, per tal de detenir o modificar la CS in situ. Es poden crear espais
d’escolta activa, coordinació entre serveis per tal de fer un 
acompanyament adequat, atenció telefònica adequada…

• Intervenció a nivell comunitari, amb persones que han sobreviscut (familiars, 
amics, la pròpia persona), per tal d’enfortir vincles i generar més xarxes de 
suport informal. Cal destacar els grups d’atenció professional, els grups
terapèutics, i els grups d’ajuda mútua, com alternatives que funcionen per 
treballar la gestió emocional i la salut mental. 



EFECTE WERTHER

Mutisme, no es proporciona informació rigurosa 

Es detallen elements com el mètode i el lloc on s’ha produït la mort per suïcidi. 

Simplificació: una raó com a “base principal” de la mort per suïcidi. 

Més dolor i sofriment. 

Silenci---- que no ha fet que baixi el nombre de víctimes



EFECTE PAPAGENO

Contexte, especialistes

Es detallen recursos d’ajuda

Dol: émfasi en els supervivents

Relats en primera persona sempre que sigui possible

Mostrar alternatives i esperança

EXPLORAR ELS BENEFICIS de la visibilització per tal de salvar més vides. 



RECURSOS
• 024
• Línea de telèfon d’atenció continuada
• Any 2024: més de 1700 trucades de les Illes Balears
• Poden cridar persones amb ideacions suïcides, però també familiars, amics i 

professionals que atenen a persones que presenten risc de suïcidi. 
• La trucada de la persona directament---- es tracta de generar ambivalència

(tal vegada hi ha una sortida diferent a la mort---GUANYAM TEMPS)

• Observatori del Suïcidi (des de 2017)--- Projecte Autonòmic de 
Prevenció de la Conducta Suïcida

• AFASIB: Associació de Familiars i Amics Supervivents de Suïcidi Illes Balears
• https://einasalut.caib.es/web/ciudadania-activa

• Programa APS 061 (atenció coordinada en intents de suïcidi)

https://einasalut.caib.es/web/ciudadania-activa


RECURSOS• Ben Amics
• Servei d’Atenció Integral (Titularitat: Consell Insular de Mallorca)
• https://benamics.com/sai-lgtbi/
• Estudios
• https://benamics.com/investigacion/
• Coordinació Autonòmica Salut Mental (Pla Abordatge Conducta 

Suïcida IB)
• https://www.ibsalut.es/servei/organitzacio/coordinacions-

autonomiques-sanitaries/coordinacio-autonomica-de-salut-mental-de-
les-illes-balears/4030-pla-de-prevencio-actuacio-i-abordatge-de-la-
conducta-suicida-a-les-illes-balears

• Factores Riesgo y Protección
• https://prevenciondelsuicidio.es/factores-de-riesgo-y-proteccion/
• Organización Mundial de la Salud
• https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/suicide

https://benamics.com/sai-lgtbi/
https://benamics.com/investigacion/
https://prevenciondelsuicidio.es/factores-de-riesgo-y-proteccion/


GRÀCIES

tatiana.casado@uib.es
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