_© corepuc

PROTOCOLO N°18
ACTUACION ANTE RIESGO DE
CONDUCTAS SUICIDAS EN LOS
ESTUDIANTES

VERSION: MARZO 2024
REVISION: GERENCIA GENERAL — DIRECCION ACADEMICA




Reglamento Interno de Convivencia Escolar

PROTOCOLO DE ACCION FRENTE A SITUACIONES | Revision marzo 2024

« CORCDUC

CONFLICTIVAS DE DESCONTROL DE LOS

REVISO: GERENCIA GENERAL — DIRECCION ACADEMICA ESTUDIANTES Pagina2de 8

¢QUE SON LOS PROTOCOLOS DE ACTUACION?

Los protocolos de actuacién son instrumentos que regulan los procedimientos de una comunidad
educativa, con la finalidad de enfrentar situaciones que ponen en riesgo y/o vulneran los derechos
de una o mds personas, de manera oportuna, organizada y eficiente.

Los protocolos deben formar parte del RICE y deben ser conocidos por todos los miembros de la

comunidad escolar.

Para la aplicacion de los protocolos:

1. Ante cualquier situacién que requiera la aplicacién de un protocolo, ya sea detectada u
observada por un adulto (docente, asistente de la educacion administrativo, paradocente o
auxiliar) o informada por un estudiante o por algin miembro de su familia, a algin docente,
directivo o asistente de la educacién, se debera derivar al encargado de convivencia escolar
(ECE) quien investigara los antecedentes y tomara las medidas que correspondan de acuerdo al
RICE, siguiendo las acciones segun protocolo de accion.

2. Elencargado de convivencia escolar (ECE), abrira una carpeta investigativa donde se recabe toda
la informacidn, entrevistas, etc., con fechas y firmas correspondientes, cerrando dicha carpeta
con la resolucidn y las acciones reparatorias y/o remediales correspondientes.

3. Mientras se estén llevando a cabo las indagaciones y determinen las sanciones correspondientes,
se asegurara a todas las partes la mayor confidencialidad, privacidad y respeto por su dignidad
y honra.

4. Toda entrevista o entrega de informacidn debe quedar registrada con fecha y bajo firma de los
participantes en la carpeta investigativa.

5. Para todos los efectos se consideraran dias habiles.

6. Toda la documentacion que forma parte de la carpeta investigativa es de caracter confidencial.
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18.1 Detectar las senales de alerta ante posibles problemas de salud mental de los estudiantes

Tanto los padres en el hogar, como los profesores y asistentes de la educacién en el establecimiento,
pueden detectar conductas que indicarian posible presencia de un problema de salud mental en
nifios, nifas y adolescentes, y que hacen necesaria la busqueda de ayuda profesional.

Algunas de ellas son:

Dificultades en el aprendizaje y rendimiento escolar: retraso en aprender a leer y escribir,
bajo rendimiento o descenso en las notas, baja atencién y concentracién, dificultades para
entender instrucciones y/o para concluir tareas y actividades.

Dificultades en el autocuidado y autonomia (por ejemplo, vestirse y bafarse solo, cuidado de
sus pertenencias, evitacion de riesgos, etc.)

Dificultad para la interaccidn social y para adaptarse a los cambios.
Actividad excesiva, corporal o verbal.

Impulsividad excesiva que le lleva a hacer cosas sin reflexionar.
Rabietas, oposicionismo o rebeldia repetida y continua.

Cambios subitos en la conducta o en las relaciones con sus compaferos, incluidos el
aislamiento y la ira.

Sintomas fisicos recurrentes y de causa desconocida (por ejemplo, dolor de estomago,
cefalea, nauseas).

Renuencia o negativa a ir a la escuela o liceo.

Cambios en los habitos de suefio, alimentacién o conductas habituales (ej., aumento o
disminucién del apetito y/o del suefio, volver a orinarse o chuparse el pulgar).

Estado de animo triste, abatido, con preocupacion, afliccidn excesiva, o en demasia fluctuante
(por ejemplo, es irritable, se molesta facilmente, se siente frustrado o deprimido, muestra
cambios extremos o rapidos e inesperados del estado de animo, explosiones emocionales).

Conductas de autoagresion (ej. cortes, rasgufios, pellizcos).

Conductas regresivas.

18.2 importantes para trabajar con historias, peliculas y teatro

Se recomienda tener precaucién con la utilizacién que se le da a algunas veces a historias, peliculas
u obras de teatro para informar a estudiantes sobre temas delicados como el suicidio. Segun
diferentes estudios, las historias y las noticias sobre suicidios pueden provocar un efecto imitador y
un incremento de la probabilidad de que personas con mayor vulnerabilidad desarrollen también
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conductas suicidas, siendo los jovenes uno de los grupos mdas susceptibles a las conductas de
imitacion.

Dado lo anterior, es importantes considerar los siguientes puntos:

e No presentar historias, peliculas u obras de teatro si representan el suicidio como un acto
romadntico o heroico, como la solucidn ideal o Unica a un problema, o si representan el método
suicida en detalle.

e Tomar en cuenta que el riesgo de conductas de imitacién es igualmente alto cuando no se
muestra el suicidio explicitamente y se “sugiere” la conducta.

e Realizar una conversacidon con el grupo de estudiantes posterior a la presentacion de la
pelicula o la obra, destacando la complejidad de las conductas suicidas y debatiendo las
estrategias de adaptacion. Asegurarse de promover e informar sobre los servicios de ayuda
disponibles en la escuela o liceo, redes sociales o centros de salud.
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18.3. Aplicaciéon de pauta para la evaluacién y manejo del riesgo suicida® (Cartilla para el
entrevistador)

Formule las preguntas 1y 2 Ultimo mes
Si NO

1) é¢Has deseado estar muerto(a) o poder dormirte y no despertar?

La persona confirma que ha tenido ideas relacionadas con el deseo de
estar muerta o de no seguir viviendo, o el deseo de quedarse dormida y
no despertar.

2) éHas tenido realmente la idea de suicidarte?

Pensamientos generales y no especificos relativos al deseo de poner fin a
su vida/ suicidarse (por ejemplo, “He pensado en suicidarme”) sin ideas
sobre cémo quitarse la vida (métodos relacionados, intencién o plan).

Si la respuesta es “Si” a la pregunta 2, formule las preguntas 3, 4,5,y 6 si la respuesta es “NO”
continte a la pregunta 6

3) éHas pensado en como llevarias esto a cabo?

El o la estudiante confirma que ha tenido ideas suicidas y ha pensado en
al menos un método. Esto se diferencia de un plan especifico con detalles
elaborados de hora, lugar o método, pues en este caso existe la idea de
un método para matarse, pero sin un plan especifico. Incluye también
respuestas del tipo: “He tenido la idea de tomar una sobredosis, pero
nunca he hecho un plan especifico sobre el momento, el lugar o cdmo lo
haria realmente...y nunca lo haria”.

4) ¢Has tenido estas ideas y en cierto grado la intencidon de llevarlas a
cabo?

Se presentan ideas suicidas activas de quitarse la vida y el o la estudiante
refiere que ha tenido cierta intencién de llevar a cabo tales ideas, a
diferencia de ideas suicidas sin intencidén en respuestas como “Tengo los
pensamientos, pero definitivamente no haré nada al respecto”.

5) éHas comenzado a elaborar o has elaborado los detalles sobre como
suicidarte? ¢ Tienes intenciones de llevar a cabo este plan?

Se presentan ideas de quitarse la vida con detalles del plan parcial o
totalmente elaborados, y el o la estudiante tiene cierta intencién de
llevar a cabo este plan.

Siempre realice la pregunta 6

6) éAlguna vez has hecho algo, comenzado a hacer algo o te has Algunavez en lavida

preparado para hacer algo para terminar con tu vida?

Pregunta de conducta suicida: Ejemplos: é¢Has juntado
medicamentos/remedios, obtenido un arma, regalado cosas de valor,
escrito un testamento o carta de suicidio?, ¢has sacado remedios del
frasco o caja, pero no las has tragado, agarrado un arma pero has
cambiado de idea de usarla o alguien te la ha quitado de tus manos,
subido al techo pero no has saltado al vacio?; o irealmente has tomado
remedios, has tratado de dispararte con una arma, te has cortado con
intencidn suicida, has tratado de colgarte, etc.?.

Si la respuesta es “SI”: ¢{Fue dentro de los ultimos 3 meses?

En los Gltimos 3 meses

! pauta elaborada en base a COLUMBIA-ESCALA DE SEVERIDAD SUICIDA (C-SSRS). Versidn para Chile — Pesquisa con puntos para
Triage. Kelly Posner, Ph.D © 2008. Revisada para Chile por Dra. Vania Martinez 2017.
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Toma de Decisiones para el facilitador comunitario/entrevistador

Si el estudiante responde que NO a todas las preguntas de la pauta, recuerde que igualmente
presenta sefales de alerta y que por lo tanto, debe dar cuenta de éstas a sus padres y sugerir una

evaluacién de salud mental.

Si larespuesta fue Si s6lo alas preguntas 1y 2:

Riesgo

1) Informe al Area de Convivencia sobre el riesgo detectado.

2) Contacte a los padres o cuidadores y sugiera acceder a atencion de
salud mental para evaluacién de este y otros ambitos.

3) Entregue ficha de derivacidn a centro de salud para facilitar referencia.

4) Realice seguimiento del/la estudiante.

Si la respuesta fue Si a pregunta 3 o0 “mas alla de 3 meses” a pregunta 6:

Riesgo Medio

1) Informe al Director una vez finalizada la entrevista.

2) Una vez informado, el Director (o a quien éste designe) debe
contactar a los padres o cuidadores para informarle de la situacion y
solicitar la atenciéon en salud mental del estudiante dentro de una
semana.

3) Entregue a los padres la ficha de derivacion al centro de atencion
primaria (o al centro de salud de preferencia en caso de ISAPRE) y apoye
el proceso de referencia al centro de salud si es necesario.

4) Realice seguimiento del caso, asegurandose que el estudiante haya
recibido la atencidn.

5) Recomiende medidas de seguridad en caso de que durante la
espera de atencidn se incluya un fin de semana (acompafiamiento al
estudiante, limitar acceso a medios letales u otro)

Si la respuesta fue Si a preguntas 4, 5 y/o 6 en los “ultimos 3 meses”:

1) Informe al Director
Una vez informado, el Director (o a quien éste designe) debe
contactar a los padres o cuidadores para que concurran lo antes
posible a la escuela o liceo para ser informa- dos de la situaciodn,
acompanien al estudiante y que éste concurra a atencién en salud
mental en el mismo dia. Entregue a los padres la ficha de derivacion
al centro de atencidn primaria (o al centro de salud de preferencia
en caso de ISAPRE).
En caso de encontrarse fuera de horario de atencion el centro de
salud, el estudiante debe concurrir al SAPU o Servicio de Urgencia
mas cercano, acompanado de la ficha de derivacion.
2) Tome medidas de precaucién inmediatas para el riesgo suicida:
e Acompafiar al estudiante hasta que se encuentre con sus
padres o cuidadores. Nunca dejarlo solo.
e Facilitar la coordinacién con el Centro de Atencién Primaria cuando
corresponda.
* Eliminar medios letales del entorno.

Pagina 6 de 8




w COR¢DUC

REVISO: GERENCIA GENERAL — DIRECCION ACADEMICA

Reglamento Interno de Convivencia Escolar
PROTOCOLO DE ACCION FRENTE A SITUACIONES
CONFLICTIVAS DE DESCONTROL DE LOS
ESTUDIANTES

Revision marzo 2024

Pagina7 de 8

18.4. Ficha de Derivacion a Centro de Salud

1. Antecedentes establecimientoeducacional

Fecha

Establecimiento educacional

Nombre y cargo profesional de referencia

Correoelectronicoyteléfono decontactodel
profesional de referencia

2. Antecedentes estudiante

Nombre y apellidos

RUN

Fecha de nacimiento

Edad

Escolaridad

Adulto responsable

Teléfono de contacto

Direccion

3. Motivos por el cual se deriva a Centro de Atencién Primaria

(en caso de conducta suicida indique riesgo medio o alto)

4. Acciones efectuadas por el establecimiento educacional
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18.5 ¢Como informar en clases sobre el intento o suicidio de un o una estudiante?

Tras la ocurrencia de un intento suicida o el suicidio de algin miembro de la comunidad educativa,
tan pronto sea posible se debe preparar una charla en el curso afectado por la situaciéon, que se
pue- de extender a otros cursos si se estima conveniente. Parte de la preparacién incluye informar
a la familia, y al/la estudiante en casos de intento, sobre la importancia de esta accién para la
prevencion de nuevos estudiantes afectados.

Se sugiere que la charla sea realizada por el profesor jefe y apoyada por el equipo a cargo de la
estrategia preventiva o un profesional de salud mental de la Red de Salud. A continuacién, se
mencionan cuatro puntos centrales para abordar en la charla en clase:

CONTRARRESTAR RUMORES

Los rumores apareceran. Preguntar a los estudiantes sobre lo que han oido y tratar
de disipar- los. Si es posible y si estd de acuerdo la familia (y el estudiante en caso de
intento de suicidio), es bueno promover una informaciéon completa y correcta de lo
sucedido, pero sin detallar el medio utilizado, el lugar, etc. Es importante dejar claro
gue los rumores hacen daino.

DAR INFORMACION BASICA DE LA CONDUCTA SUICIDA

* Informar que el suicidio es complejo y no estd causado por un Unico factor.

* Informar que el suicidio no es la Unica eleccidn frente a los problemas ni un acto
romantico o heroico.

* Informar de la co-ocurrencia de problemas psicolégicos como depresion, alcohol
y abuso de sustancias, sin estigmatizar estos problemas.

e Informar que el suicidio se puede prevenir y hay posibilidades de ser ayudado.

INTERACTUAR CON LOS ESTUDIANTES
e Asegurar que hay un ambiente de confianza: tener en cuenta la importancia de la
confidencialidad y honestidad.
e Hablar sobre la lealtad mal entendida
e Dejar tiempo para preguntas y la posibilidad de resolver algunas de ellas en

privado
APOYARY DERIVAR

e Hablar con los estudiantes sobre lo que se puede hacer cuando uno se siente
triste, deprimido y desesperado, o lo que se puede hacer cuando un amigo se
siente de ese modo.

e Derivar alos servicios de ayuda y preguntar si estarian dispuestos a ir a este tipo de
servicios.

2 Adaptado desde Dumon & Portzky, 2014.




