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• Dany corporal autoinfligit
• Intencionat / deliberat

• Funcionalitat diferent del suïcidi
(Intencionalitat = 0)

• ≠ conductes que poden suposar una autolesió accidental o indirecta 
(p.e. consumir tòxics, restricció alimentària)

• ≠ conductes social o culturalment explicades (p.e. tatuatges, ritual 
religiós)

Autolesions no suïcides: Concepte



Problema de salut pública (Top 5 OMS) Infreqüent

Associat a TM  

Símptoma de la categoría 
diagn. (DSM IV) del TLP

Definició i terminología 
inespecífica. 

Estudi clínic i científic 

Població general adolescent – jove (o altres 
trastorns)

Fenomen transdiagnòstic: DSM – 5 (2013). 
Entitat a  secció III

Conceptes més delimitats: DSH – NSSI

Mitjans de comunicació, XXSS,, etc. 

Evolució del fenomen



Inclosa al DSM 5 (2013) com una entitat
diferent a l'epígraf de trastorns que
necessiten més investigació.

DSM 5 TR (2022): com a entitat diagnòstica 
diferenciada

Autolesions no suïcides.
E. David Klonsky, PdD
Jennifer J. Muehlenkamp, PhD.



ANS 
sense 
idees 

suïcides

Comportament suïcida i Autolesions no 
suïcides

-Comportament suïcida

- Comportament suïcida actual
- Història de conducta suïcida

- Autolesions no suïcides
- R45.88 autolesions no suïcides actuals
- Z91.52 història d’autolesions no suïcides



Situació actual: 
Estigma o “romantització”?



Què NO són les ANS

• Trastorns psicòtics

• Síndrome Tourette

• Síndrome Lesch-Nyhan

• Discapacitat intel·lectual

• Trastorns de l’espectre de l’autisme

- Es poden donar ANS en aquestes patologies

- (Green, 1967, 1968) (Mathews, Waller, Glidden, Lowe, Herrera, Budman et al., 2004) (Anderson & Ernst, 1994; Hall, 
Oliver, & Murphy 2001; Putnam & Stein, 1985; Simpson & Porter, 1981)

- però no són les ANS a les que fem referència en R45.88



• Ingesta intencional de cossos estranys 

• Intentional foreign body ingestion (IFBI)

• Deliberate foreign body ingestion (DFBI)

• Característiques clíniques molt diferents 

• NO dins el concepte d’ ANS R45.88

• Trastorns del vincle (greus)

• Experiències traumàtiques / abús

• Variables de risc freqüents (risc social, trastorn mental o TUS familiar, etc). 

ANS en poblacions específiques 
Menors tutelats i/o altres poblacions específiques



• Amissions a UCIEs per ingesta cos estrany entre juny 2013 i setembre 2020

• 166 admissions, en 35 pacients

• 63 % casos hi havia TLP comòrbid

• 14% discapacitat intel·lectual

• 14% trastorns neurodesenvolupament (TDAH, TEA)

• 40% història TUS

• 28% història d’intents AL
9



• Adolescents – joves població general (20-30%)

• Adolescents i joves amb diferents tipus de 
diagnòstics

• Ansietat i depressió
• Trastorns conducta alimentària (60%)
• TEA

• TLP o trets disfuncionals
• Trastorns psicòtics 

Què SÍ són les ANS



Prevalença / incidència 
recents



2022: Revisió sistemàtica 
(62 estudis; n = 264630, mostres adolescents població general)



Prevalença 22% 
No increment prevalença (respecte 
a 2010-2012)

Però si CANVIS últims 10 anys 
en:

✔ Severitat
✔ Mètodes
✔ Funcionalitat (motius)

Conclusions (revisió 2022)

Factors de risc associats a major 
prevalença:

- gènere femení
- fumar / beure alcohol
- tenir germans
- família monoparental



1. Abús infantil

2. Hostilitat / disfunció greu familiar

3. Ús de substàncies

4. Presència de dx de salut mental

5. Entorn invalidant (ser ignorat, desqualificat, ridiculitzat, ignorat en 

la seva expressió emocional)

6. Comorbiditat amb intents de suïcidi

Factors de risc, vulnerabilitat i gravetat



Factors de risc i gravetat 
(2)

7. Autodavaluació

8. Estrès elevat (o life esdeveniment recent)

9. Signes de desregulació emocional

10.Manca d'assertivitat o altres disfuncions a HHSS

11.Observació de conductes disfuncions (en entorn familiar, social, iguals, etc.)



Trastorn Límit de la Personalitat (TLP)

• Símptoma del trastorn

• En ambdues situacions (ANS i TLP): 
– desregulació emocional 
– emocionalitat negativa 

(Mennin, Heimberg, Turk y Fresco, 2005).



Autolesions 
clíniques

Temptatives suïcides

Autolesions no 
clíniques

Hawton K., Saunders K., 0’Connor R., Lancet 2012; 279, June 23: 2373-2382.

Relació amb suïcidi  

• ANS és un dels principals 
factors de risc per a la 
conducta suïcida

• Multimètode

• Pèrdua de sensibilitat al 
dolor (entre d’altres)

(Nock et al., 2006).



Factors de risc (predictors significatius de repetició de conducta suïcida)

n = 533 adolescents entre 12 i 17 anys, reclutats en un període de 3 anys a l’Hospital Sant Joan de Déu



Klonsky (2007-2023) 
Funcions intrapersonals i/o 

interpersonals

Funciones intra-personals
• Regulació de l’afecte
• Anti-dissociació
• Anti-suïcidi
• Auto-càstig
• Assenyalar l'angoixa

Funcions inter-personals
• Autonomia
• Límits interpersonals
• Influència interpersonal
• Unió entre iguals
• Venjança
• Auto-cura
• Tenacitat
• Cerca de sensacions

Funcionalitat
Qüestionari ISAS. (Inventory of Statements About Self-Injury)



Context penitenciari
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- 35 estudis a 20 països
- n = total of 663.735
- n = 24.978 (3·8%) ANS a presó.

Factors de risc:
Clínics
- Antecedents suïcidi,
- antecedents ideació AL,
- ANS prèvies

- Qualsevol Dx en SM:
- depressió major
- TLP

Factors de risc ambientals específics:

- Aïllament (confinament en solitari)
- Infraccions disciplinàries
- Victimització sexual o física



- Prevalença dones amb TLP a les presons: 20-30%

- (població general:  2%)

- A Centre Penitenciari de Brians 1: TLP = 34,3%. 
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Context penitenciari

Autolesions en: 

- 5% dels joves (15-18 anys) 

- 7% dels agressors (18-21) self-injured, 

- (1.5% població general). 

(Muehlenkamp and Gutierrez, 2007)

- Internament incrementa risc 

- Condicions institucionalització: factors de risc addicionals als clínics 
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