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Entrevista clínica

 Gold Standard

 Disponer de tiempo

 Escucha atenta y cálida

 Tratar al paciente con respeto

 Establecer relación empática

 No emitir juicios

 Preguntas abiertas

 Abordar el tema del suicidio progresivamente



Preguntas sugeridas
 ¿Se siente infeliz?

 ¿Se siente desesperado, incapaz de enfrentar cada día?

 ¿Se ha encontrado usted tan mal que ha llegado a pensar que vivir no vale la 
pena?

 ¿Tiene pensamientos de muerte?

 ¿Ha pensado en quitarse la vida?

 ¿Qué tan seguido piensa en ello?

 ¿Ha pensado en cómo lo haría?

 ¿Cómo está pensando hacerlo?

 ¿Tiene en su poder (método)?

 ¿Ha pensado cuándo va a hacerlo?



¿Qué buscar?
 Ideación Suicida

 Frecuencia: rachas, rumiaciones (imágenes o cadenas de pensamientos)
 Duración (segundos, minutos, horas)
 Gatillantes (eventos interpersonales negativos, estados sintomáticos, consumo)
 Posición del sujeto (activo-pasivo, egosintónica-egodistónica)

 Planes
 Cuándo/cómo
 Precauciones

 Método
 Letalidad
 Acceso

 Sentido de capacidad para hacerlo
 Factores disuasivos
 Capacidad de autocontrol
 Plan B



Dimensiones de la Ideación Suicida



Precursores de intento de suicidio

 Inicio o incremento de consumo de sustancias

 Deterioro de la conducta social y/o laboral

 Conducta impulsiva o agresiva

 Autoagresión

 Procurarse u ocultar objetos que puedan usarse con fines suicidas

 Rechazo a tratamiento

 Arreglos póstumos o comunicaciones especiales (agradecimientos, buenos deseos para 
el futuro, etc)

 Retraimiento

 Petición prematura del alta, intento de fuga o desaparición/ocultamiento

 Intención de efectuar un viaje inexplicable.



Evaluación de Intentos de Suicidio

 Evaluación según letalidad del método y grado de intención suicida.

 Débil correlación entre ambas dimensiones

 Letalidad del método:
 Alta letalidad (lanzarse de altura, suspensión, arma de fuego)

 Mediana letalidad (ingesta de paracetamol, cortes profundos)

 Baja letalidad (ingesta de benzodiacepinas, cortes superficiales)

 Intención suicida: 
 Preparación cuidadosa

 Deliberación

 Precauciones para que terceras personas no intervengan

 Cartas o notas suicidas



Indicadores de elevada intención suicida



Intentos severos de suicidio

 Letalidad al menos moderada con alta intención 
suicida

 Uso de más de un método

 Método violento

 Pacto suicida

 Intento cometido en situación de violencia



Evaluar también…

 Objetivo del intento: escapar temporalmente, dejar 
de existir, influir sobre otra persona y llamar la 
atención de otras personas.

 Sentimientos en relación al intento: 
Arrepentimiento y/o vergüenza, o frustración y 
reafirma el propósito de terminar con su vida

 Persistencia de la ideación suicida tras el intento.



Escala de Desesperanza (Beck, 1974)



Puntuación Escala de Desesperanza de Beck

 Verdadero: 2,4,9,11,12,14,16,17,18 y 20

 Falso: 1,3,5,6,7,8,10,13,15,17y 19

 Puntuación Total se obtiene sumando.

 0-3 puntos: Mínimo Riesgo

 4-8 puntos: Riesgo Leve

 9-14 puntos: Riesgo Moderado

 15-20 puntos: Alto riesgo de cometer suicidio



Escala de Valoración del Riesgo de Suicidabilidad
SAD PERSONS (Hockberger & Rothstein, 1998) 



Puntuación SAD PERSONS

 0 – 5 puntos: Puede ser seguro dar de alta. En este puntaje, el 
médico deberá generar interconsulta para derivación al consultorio 
de atención primaria en donde está inscrito el usuario. 

 6 – 8puntos: Requiere evaluación y tratamiento psiquiátrico. En este 
puntaje, el médico deberá generar interconsulta digital para 
derivación a la Unidad de Salud Mental del CAE. 

 > 8 puntos: Hospitalización inmediata (incluso contra su voluntad). 
En este puntaje, el médico generará interconsulta hacia el área de 
Psicología de Enlace, la cual deberá ser entregada en coordinación 
del CAE. 



Escala de Intención Suicida (Pierce, 1977)



Puntuación Escala de Pierce

 Para intención suicida, se suman del 1 al 10

 Preguntas 11 y 12 riesgo médico

 Puntuación:
 0-3 puntos: Intención Baja

 4-10 puntos: Mediana Intención

 Más de 10: Alta intención suicida


