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Brindar informacion clara sobre la prevencion del suicidio,
reconociendo factores de riesgo y proteccion, senales de alerta 'y
acciones de acompanamiento para facilitar la busqueda oportuna de

ayuda
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Temas a tratar

* Conmemoracion del Dia Mundial para la Prevencion del Suicidio.

* Epidemiologia y comprension del suicidio como problema de salud
publica.

e iQué es el suicidio?

* Factores de riesgo y factores de proteccion.

* Senales de alerta.

 COmo acercarse y actuar ante una crisis.

* Plan de seguridad y recursos de ayuda.

* Escala Columbia para la evaluacion del riesgo suicida.
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Dia Mundial para la Prevencién del Suicidio (10 de septiembre)

La iniciativa de conmemorar esta fecha fue establecida en 2003 por la
Asociacion Internacional para la Prevencion del Suicidio, en
colaboracion con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), con el
proposito de sensibilizar a nivel mundial sobre la prevencion del
suicidio y promover acciones para su abordaje.
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Dia Mundial para la Prevencién del Suicidio (10 de septiembre)

* Para el periodo 2024-2026, la conmemoraciones desarrolla bajo el
tema “Cambiar la narrativa sobre el suicidio”.

 En 2026, ultimo ano de este tema trienal, el lamado a la accion es
“Iniciar la conversacion”.

S\



Iniciar la conversacion

* El tema busca promover un cambio en |la manera de hablary
comprender el suicidio, pasando del silencio, el estigma y las ideas
erroneas hacia una mayor apertura, empatia y apoyo.

* Invita a individuos, comunidades, organizaciones y gobiernos a
generar espacios que favorecen conversaciones abiertas y
respetuosas sobre el suicidio y la conducta suicida.
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Epidemiologia

EN EL MUNDO
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Cada ano, mas de Se calcula que por cada e
= persona adulta que muere En 2025, el suicidio fue
720 mll por suicidio, unas la tercera causa
ersonas se quitan 4 de defuncion entre las
' y 20 mas personas de 15 a 29 anos.

la vida. , S
intentaron suicidarse.
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EN MEXICO - 2025
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8,846

defunciones por suicidio

Hombres
7,074 - 79.9%

Mujeres
1,769 - 19.9%

En 3 casos, el sexo no fue especificado.

Entidades con mayor nimero
de defunciones

Estado de México [N 1 304
Jalisco [N 696
Guanajuato [N 530
chinuahua IR 520
Veracruz - 435
Ciudad de México [N 427
Puebla [N 409



éiQué es el suicidio?

Muerte por acciones propias,
voluntarias e intencionadas,
con el propdsito de quitarse la vida.
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El suicidio se puede prevenir
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Comprender el suicidio

El suicidio es un fendmeno multifactorial; no existe una causa uUnica.

Puede relacionarse con factores personales, familiares, sociales,
economicos, culturales, de salud mental y del entorno.

Tener un diagnostico de salud mental no significa que una persona

@ vaya a morir por suicidio; sin embargo, cualquier sufrimiento
emocional intenso merece ser escuchado y atendido.



i,
Proceso de conducta suicida

El malestar emocional puede aumentar y cambiar con el tiempo.

Mayor urgencia:
presencia de intencion,
plan, acceso a medios o

No es una secuencia obligatoria ni predecible. Cualquier senal debe tomarse en serio.
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Factores de riesgo

Q|

Los factores de riesgo aumentan la vulnerabilidad,
pero no determinan por si solos que una persona
vaya a morir por suicidio.

Depresion, MG IGER
Intentos .
desesperanza, recientes,
Consumo de

previos, . : .
: ansiedad violencia,
autolesiones o alcohol u otras
trauma, dolor o

: intensa :
pensamientos D sustancias.
cuicidas psicosis 0 enfermedad

impulsividad. cronica.

Aislamiento
social,
conflictos
importantes o
falta de apoyo.
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Factores de proteccion

Son recursos que pueden fortalecerse para favorecer
el bienestar y la seguridad.

e Apoyo de familiares, amistades y comunidad.

e Capacidad para pedir ayuda y aceptar acompafamiento.
e Habilidades de comunicacion y resolucion de problemas.
e Rutinas, actividades significativas y autocuidado.

e Acceso a atencion en salud mental.

\ e Ambientes seguros y reduccion del acceso a medios letales.
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Senales de alerta

Es importante actuar si estas sefnales son nuevas, aumentan o aparecen varias al mismo tiempo.
Hablar de morir, sentirse una carga o no encontrar salida.

Aislarse, despedirse, regalar pertenencias o cerrar asuntos.

s Cambios marcados de animo, conducta, sueino o consumo de sustancias.

*~ Buscar o comentar formas de hacerse dano.

‘ @ Agitacion, desesperanza intensa o dolor emocional insoportable.
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COmo acercarse

e

Puedes decir: Evita:

“Me he dado cuenta de que
estas sufriendo. Me importas y
qguiero escucharte.”

Evita minimizar: “échale ganas”

Juzgar, regafnar

“éHas pensado en hacerte
dano o en morir?”

Prometer guardar secreto cuando
existe riesgo.

Preguntar directamente no induce ideas suicidas; permite
comprender lo que esta ocurriendo y ofrecer apoyo.




Escala Columbia (C-SSRS)

La Escala Columbia de Gravedad de Ideacién Suicida (C-SSRS) es una
herramienta de tamizaje que permite identificar la presencia y gravedad de
pensamientos y conductas suicidas.

Explora de forma directa aspectos como:
* Deseos de morir.
* Pensamientos suicidas.
* |deas sobre como podria ocurrir.
* Intencion de actuar.
* Presencia de un plan.
\° Intentos, conductas preparatorias o autolesiones previas.

)
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Escala Columbia (C-
SSRS)

Pasado Mes

Formule las preguntas que estan en negrilla.

si Mo

Formule las preguntas 1y 2

1)

£Ha deseado estar muertofa) o poder dormirse y no despertar?

2)

& Ha tenido realimente la idea de suicidarser?

Si la respuesta es "Si" a la pregunta 2, formule las preguntas 3, 4, 5, y 6. Si la respuesta es "No" continle
a la pregunta 6.

3) £Ha pensado en como Nlevaria esto a cabo?
Esto incluye a un(a) participante que dirla: "He tenido la idea de tornar una sobredosis, pero

nunca hice un plan especifico sobre el momento, ef lugar o como fo hana realmente... y nunca

fo Bhana”

4) éHa tenido estas ideas y en clerto grado Ia intencion de llevarias a cabo?
a diferencia de "Tengo los pensamientos, pero definitivamente no haré nada al respecto”.

5) éHa comenzado a elaborar o ha elaborado los detalles sobre como suicidarse?
£Tenida e intenciones de llevar a cabo este plan?

6)

cAfguna vez ha hecho algo usted, comenzado a hacer algo o se has preparado para
hacer algo para terminar su vida?

Ejemplos: Colectar pildoras, obtener una arma, regalar cosas de valor, escribir un testamento o
carta de suicidio, sacado pildoras de la botella pero no las tragado, agarrar una arma pero ha
cambiado de mente de usarla o alguien se la ha guitado de sus manos, ha subidao al techo pero
no ha saltado al vacid; o realmente ha tomado pildoras, ha tratado de disparar una arma, se ha
cortado, ha tratado de colgarse, ete.

Si la respuesta es "Si”, formule: éFue esto en los ditimos 3 meses?




Ante una crisis

Quédate con Ia
persona o busca a
alguien de confianza
gue pueda
acompanarla.

Escucha con calma, sin
discutir ni intentar
resolver todo de
inmediato.

Reduce riesgos: aleja o
resguarda objetos,
sustancias o
medicamentos
potencialmente
peligrosos.

-
a0

Busca atencidn
profesional, llama a
una linea de apoyo o

acude a urgencias.



Plan de seguridad

RECONOCER IDENTIFICAR TENER CONTACTOS
SENALES ESTRATEGIAS PARA Y LUGARES
PERSONALES DE REGULAR EL SEGUROS.
ALERTA. MALESTAR.

IDENTIFICAR
FAMILIARES O
AMISTADES A
QUIENES PEDIR
AYUDA.

CONTAR CON
TELEFONOS Y
SERVICIOS DE

EMERGENCIA.

\

REDUCIR EL
ACCESO A MEDIOS
POTENCIALMENTE

LETALES.
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Peligro inmediato

Si hay riesgo inminente: . ) ;
Y 5 Atencion psicolégica en linea

* No dejes sola a la persona. Cl1J CONTIGO
e Llama al 911. @®5552121212
e Comunicate con la Linea de la Vida: 800 ROy
speciallstas
911 2000. en adicciones
. . , lud |
e Acude al servicio de urgencias mas JEE TEES © 9
Horario: 55-4555-1212
cercano. 8:00 am a 10:00 pm
de Lunes a Viernes
Pedir ayuda es una accion de cuidado. ©

cij@cij.gob.mx

S\
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Conclusion

s NaNa )

Hablar de suicidio de manera responsable salva conversaciones.

)

Escucha. Pregunta. Acompana. Conecta con ayuda.

; Una crisis puede disminuir. No tienes que resolverla a solas.



S y comentarios

jLes escuchamos!




i, iEn ClJ estamos para apoyarte!

Atencion psicoldégica en linea
Cl1J CONTIGO

©5552121212 : Gracias!

Especialistas
en adicciones
y salud mental SO

Horario: 55-4555-1212
8:00 am a 10:00 pm
de Lunes a Viernes

©

cij@cij.gob.mx

#ComienzalLaConversacion

D\ #SaludParaTodos
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