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Dedicamos esta investigacion a mas de nueve mil personas que se quitaron
la vida en Colombia, entre los afios 2016 y lo que va corrido del primer semestre
de 2019. Igualmente, a mas de 28 mil personas que tuvieron intentos fallidos y
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Resumen

Utilizar las paginas web y las aplicaciones para atender cualquier demanda en el sector de
la salud se ha vuelto una necesidad, por lo que no se puede desconocer su importancia desde
escenarios como la comunicacién social y la comunicacion creativa e innovadora.

Por estas razones, se decidié crear una Web —Apps que facilite informacién y orientacion
répida y oportuna sobre el manejo que los seres humanos le pueden dar a las distintas
amenazas que afectan su bienestar y que muchas veces lo llevan al suicidio, fenébmeno que afecta
la salud mental y que se ha convertido en la segunda causa de muerte en el mundo, segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

En este sentido, la Web-Apps se plante6 teniendo en cuenta interfaces de disefio humano, de
interaccion y visualizacion, elementos considerados como vitales para lograr la conexion entre
los usuarios, los sistemas y logaritmos, con el fin de obtener una comunicacion répida y efectiva.

Asi mismo, fue de gran importancia el desarrollo de contenidos relacionados con el manejo
de emociones como la tristeza, la soledad, la ansiedad y la depresion, brindando como
alternativa a ellos habilidades para lograr el bienestar desde la inteligencia emocional, con el
fin de que individual o colectivamente se puedan sortear todas las situaciones de la vida.

Palabras clave: suicidio, prevencion, Web-Apps, nifios y adolescentes.
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Abstract

Using web pages and applications to meet any demand in the health sector has become a
necessity, which we cannot ignore from social communication, much less from creative and
innovative communication.

For these reasons, we decided to create a healthy Web -Apps that provides quick and timely
information and guidance on the management that human beings can give to the different threats
that affect their well-being and that often lead to suicide, a phenomenon of Mental health that
has become the second leading cause of death in the world, according to the World Health
Organization.

The Web-Apps, was designed taking into account interfaces of human design, interaction
and visualization, elements considered as vital to achieve the connection between users, systems
and logarithms, to obtain a fast and effective communication.

Also it was of great importance the devolopment of contens reated to the handling of
emotions such as sadness, lonelines, anxiety and depression providing as an alternative to
them,abilities to obtain wellnes from emotional intelligence so that all situations of life can be
individually or collectively.

Keywords: suicide, prevention, Web-Apps, children and adolescents.
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“Abandonarse al dolor sin resistir, suicidarse para sustraerse de
él, es abandonar el campo de batalla sin haber luchado”

Napoledn Bonaparte.

1. El Problema

1.1 Descripcion del problema

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), viene insistiendo desde hace varios afios
sobre la urgencia de tomar conciencia en el mundo para la prevencién del suicidio, tarea que,
segun el organismo, no solo le compete al sector salud; sino que incluye la educacion, la
sociedad, los medios de comunicacién, la tecnologia y la informacion, pero especialmente el
tratamiento de las victimas y de sus familiares mas cercanos como padres, esposos € hijos, asi
como de sus amigos mas cercanos.

Sin embargo, hacer visible la problematica y atenderla, no ha sido facil, porque influye en
ello, los mitos y tabus, la religion, la politica de Estado de los paises y el desconocimiento de la
enfermedad como tal. Por lo tanto, los resultados son contundentes; es asi que el suicidio se ha
convertido a nivel mundial en la segunda causa de muerte, despues de los homicidios. Cada afio
se suicidan en el mundo un promedio de un millén de personas, lo que supone una tasa de
mortalidad global de 16 por 100000 o una muerte cada 40 segundos y por cada una de ellas, se
registran 20 intentos fallidos (OMS , 2014)

Ahora bien, cuando se habla de suicidio, se hace referencia a “un acto con resultado letal,

deliberadamente iniciado y realizado por el sujeto, sabiendo o esperando su resultado letal y a
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través del cual pretende obtener los cambios deseados” (OMS, 1996, p.44)

Las motivaciones, segun investigaciones realizadas y expertos consultados, tienen que ver
con aspectos como: esquizofrenia, trastorno esquizofrénico, trastorno de relaciones con
sustancias, trastornos bipolares, trastornos postraumaticos y adaptativos como los conflictos de
pareja, de expareja, divorcio, perdida de un familiar, problemas juridicos, econémicos,
infidelidad y maltrato fisicos y sexual que llevan a los seres humanos a la ansiedad y a la
depresion (INMLCF, 2018)

Las tendencias mundiales, indican que el 79 por ciento de los suicidios se producen en
paises bajos y medianos, pero que igualmente no respeta ningin grupo étnico, ni de raza, ni
economico y que las personas més afectadas con esta enfermedad mental, son los nifios y
adolescentes entre los 14 y 24 afios de edad. El restante 21 por ciento, sefiala que se producen
en paises desarrollados como Estados Unidos, Canadé, Corea del Sur, Suiza, Finlandia y ahora
Espafia con un notable auge.

En Colombia, la cifra de suicidio no varia y por el contrario va en aumento lentamente en
un 10 %, pues cada 29 horas hay un suicidio. Medicina Legal, habla de nueve mil personas
promedio, que se quitaron la vida entre el 2016 y el primer semestre de 2019. Los indicadores
igualmente precisan que entre el 2015 al 2018, las personas que mas se suicidaron, fueron los
nifios y adolescentes entre los 14 y 24 afios de edad y los adultos mayores que superan los 70
afios (INMLCF, 2018)

Adicional a lo anterior se ha identificado que cuatro de cada diez menores de edad tienen
problemas psicoldgicos y psiquiatricos, de ansiedad y de depresion que los lleva al suicidio y
que nunca han sido atendidos, sefiala un estudio sobre el tema, realizado por el psiquiatra Alez

Gonzalez de la Pontificia Universidad Javeriana (Encuesta Nacional de Salud Mental, 2015)
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De otra parte, es importante reconocer que tanto la ciencia de la psicologia, como de la
psiquiatria y en general de la salud, tienen muchos estudios sobre el suicidio, pero estos se han
quedado guardados en las bibliotecas, paginas web e informes institucionales y numerosas
campaiias, que no han sido tomados en serio, ni por el Estado, ni por la sociedad, ni mucho
menos por la familia.

A eso se suma, el tabu con el que se trata el tema del suicidio entre los adultos y los
menores de edad, toda vez que nadie quiere hablar de la problemética y por el contrario la
tendencia es ocultarlo por razones religiosas y sociales que discriminan, dijo, Alba Reyes,
directora de la Fundacién Sergio Urrego, quién ademas explico que éste fendmeno le esta
haciendo mucho dafio a la sociedad y a los jovenes, por lo cual considera que es urgente hablar
del suicidio abiertamente para que haya una “reconciliacion entre los padres y los hijos, donde
también estén presentes los profesores” (Reyes, A , 2019). La idea, segun ella, es que se trabaje
conjuntamente por el respeto hacia los seres humanos y se atienda la discriminacién desde todo
punto de vista.

La salud mental es un derecho fundamental y prioritario para la Republica de Colombiay
se define como un estado dinamico que se expresa en la vida cotidiana a través del
comportamiento y la interaccion de manera que le permita a los sujetos individuales y
colectivos, desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y mentales, para transitar por la vida
cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones significativas y para contribuir a la
comunidad. (Ministerio de Salud, 2013)

Por las anteriores razones, la Procuraduria General de la Nacion, hizo un llamado a los
nuevos alcaldes y gobernadores electos y que se posesionaran el 1 de enero de 2020, a poner en

marcha politicas frente al suicidio de nifios, nifias y adolescentes y jovenes, e impulsar acciones
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para la promocion en planes de salud mental y prevencion de estas conductas, teniendo en
cuenta que las tasas de suicidio han aumentado progresivamente entre el 2013 al 2018, pasando
de un 50,89% a un 68.82 % en esta poblacion. (Procuraduria General de la Nacion, 2019)
1.2 Pregunta problema

Ante este panorama desolador, se plantea la siguiente pregunta: ¢Coémo desde la
comunicacion creativa, particularmente desde la tecnologia de la informacion, se puede disefiar
una plataforma digital preventiva hacia el suicidio en nifios y adolescentes en el contexto socio-

cultural colombiano?

2. Justificacion

La Organizacién Mundial de la Salud, el Ministerio de Proteccion Social, la Secretaria de
Salud de Bogotéa y las Empresas Promotoras de Salud (EPS), asi como la ciencia de la
psicologia y la psiquiatria, tienen el desafio de disefiar una estrategia que utilice la
comunicacion creativa e innovadora, la tecnologia e informacién y la inteligencia artificial,
para formar a la sociedad colombiana en todas sus dimensiones, sobre el tema ‘tabu del
suicidio’, con el fin de lograr hablar mas abiertamente en entornos familiares, de amigos,
educativos y sociales y asi mismo para gue se sepa orientar a los nifios y adolescentes sobre el
manejo de sus emociones y el cuidado de la salud mental como una forma de prevencion del
suicidio.

En Colombia se necesita implementar la politica nacional de salud mental, dijo el
secretario de la Asociacion Colombiana de Psiquiatria, Carlos Molina, lo cual lleva a que
buena parte de las intervenciones que se van a realizar, vayan desde la base comunitaria y sea

la comunidad la que pueda detectar cierto tipo de dificultades y situaciones para referir de
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manera oportuna a los servicios, y un elemento adicional tiene que ver con complementar esos
servicios que tienen dificultades con ejercicios de intervencion de Tele-psiquiatriay Tele-
consultoria y atencion directa en aquellos sitios donde hay mayores dificultades. (Molina, 2019)

Utilizar los anteriores componentes con contenidos reales sobre el fenémeno del suicidio,
es una necesidad, teniendo en cuenta que hoy el mundo se mueve y se comunica a través de
ordenadores digitales mucho mas rapido que desde una conversacion entre los seres humanos.

Por las anteriores razones, el objetivo del presente documento es disefiar una herramienta
digital de comunicacion creativa e innovadora mediante la cual se impacte a los adultos, a los
nifios y a los adolescentes desde los computadores, teléfonos moviles y tablas a fin de estimular
los sentidos y el manejo de las emociones.

La herramienta digital fue disefiada con una estrategia de comunicacion creativa e
innovadora, mediante la cual se desarrollan contenidos relacionados con ambientes y
habilidades que facilitan el autodominio individual y colectivo y que les permite a sus visitantes,
no solo el bienestar, sino el poder sortear cualquier situacién de la vida.

Para ello, se aprovecho el conocimiento de la psicologia y la psiquiatria, quienes hablan de
la importancia de la motivacion, la regulacion de los estados de animo, el control de los
impulsos de depresion y el manejo de la ansiedad que los lleva a razonar sobre sus propias
acciones y a dignificar el primer derecho humano y constitucional, cudl es, el derecho a la vida.

Buena parte de las personas que intentan suicidarse, dijo el doctor Carlos Molina,
requieren una suerte de prevencion que tiene que ver con los trastornos mentales, pero otras con
circunstancias como la violencia intrafamiliar, un determinante para intentos suicidas en
jovenes y adolescentes y en los mismos adultos, que tienen dificultad en el manejo de sus

emociones para poderlas tramitar de otra manera. (Molina, 2019)
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La idea igualmente se justifica en que muchos de los que se han suicidado no querian morir
y los que han hecho el intento de quitarse la vida, tampoco querian hacerlo, solamente querian

salir de la encrucijada.

3. Marco Tedrico

Los dos ultimos siglos XX y XXI, se han caracterizado por un impacto fuerte en la salud
mental de los seres humanos. Es asi como se habla de que la globalidad, demasiada
informacion, la desintegracion familiar y el afan por conseguir dinero y éxito o simplemente
representacion, han hecho que las personas entren en una alteracién de sus emociones y
empiecen a sufrir de obsesiones, ansiedades, soledad, tristeza, desamparo, discriminacion,
depresion y finalmente ganas de quitarse la vida para dejar de sufrir.

Es asi, como el psiquiatra Daniel Goleman, habla de tres emociones puntuales que han
afectado estos dos siglos y que tienen la tendencia de quedarse por mucho tiempo. Goleman,
asegura que el siglo XX se transformé en la era de la ansiedad, que los Gltimos afios del milenio,
anuncia la era de la melancolia y que datos universales, indican que parece cundir una moderna
epidemia de depresion que se extiende a lo largo y ancho del mundo y que no respeta a ningln
nifio, ni adolescente, grupo étnico, racial o econdmico, situacion que esta llevando muchas veces

a las personas al suicidio. (Goleman, 2008)

3.1 Antecedentes

El tema del suicidio se ha venido considerando como ‘tabii’ entre los adultos que no
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quieren hablar del problema, por verglienza, por religion, por miedo, por culpay los jovenes
por temor a ser estigmatizados y discriminados, lo argumenta Alba Reyes de la Fundacion
Sergio Urrego.

Sin embargo, la ciencia de la psicologia, asegura que es hora de empezar a hablar y a
permitir que los padres y los hijos hablen de reconciliacion. Es urgente, formar a los adultos en
el tema y orientar a los jovenes, para que este tabl se rompa definitivamente.

Para determinar el estado del arte, se disefid inicialmente una bitacora de bisqueda de
literatura cientifica, informes técnicos y periodisticos que se han producido en el mundo y en
Colombia sobre el suicidio entre el 2016 hasta mayo de 2019.

En este sentido se ubicaron 30 documentos relacionados con entidades como la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) quién arrojé informacion fidedigna sobre cifras,
causas, politicas de Estado y campafias. De igual forma, de la Organizacion Panamericana de
la Salud (OPS) de la cual se obtuvo documentos relacionados con la prevencion del suicidio en
el mundo.

Por otra parte, el Ministerio de Proteccion Social en Colombia, fue significativo para
obtener la informacion relacionada con esta enfermedad de salud mental llamado suicidio y
determinar lo que se ha hecho en el pais frente a éste fendmeno. El Instituto de Medicina Legal,
fue vital durante la investigacion, toda vez que fue a través de éste organismo que se visualizo la
cruda realidad sobre el suicidio y la falta de actuacion del Estado y la sociedad ya que 19.917
personas se suicidaron en Colombia entre los afios 2008 y 2017, es decir mas muertes que por
accidente de tréafico, violencia de género o violencia infantil.

Finalmente, se tomaron las publicaciones de los diferentes medios de comunicacion como

(la prensa, la radio y la television), lo que permitio identificar en primer lugar, que hay un tabu
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informativo porque existe la percepcion que la publicacion de este tipo de noticias, de fotos y
videos, puede incitar al suicidio o convertirse en una epidemia o contagio, en quienes las miran

o leen.

En segundo lugar, se encontré que no es facil hablar de suicidio y que, por este motivo, se
registran noticias sin contexto, pero que los medios no pueden seguir callados ante una realidad
que se esta llevando muchas vidas en el pais. Asi mismo, se identifico, que los medios de
comunicacion y los periodistas, que son parte esencial en la produccién de contenidos
informativos y educativos, no cuentan con una guia adecuada para informar sobre el suicidio en
Colombia y estan huérfanos frente al tema. (Fermin Garrido-Fabian, 2018).

3.2 Instrumento utilizados

La bitacora se utiliz6 como instrumento de bldsqueda e identificacion de los documentos

requeridos dentro de la investigacion y matriz de analisis.

Tabla 1. Formato bitacora de busqueda

No.
Tipo de busqueda
Fecha de consulta
Nombre de fuente
Parametros de
busqueda
Referencia APA
Citacion APA
Tipo de publicacién
Hallazgos
Url / doi

Observacion

Nota: Elaboracion propia

3.3 Andlisis del estado del arte sobre el suicidio

Los resultados de las investigaciones cientificas, informes de entidades como La
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Organizacion Mundial de la Salud, la Organizacion Panamericana de la Salud, el Ministerio de
Proteccién Social y el Instituto de Medicina Legal de Ciencias Forenses, sefialan que el suicidio
en nifios y adolescentes entre los 10 y los 24 afios de edad, se ha convertido en un problema de
salud pablica que aumenta lentamente a nivel mundial. (Organizacion Mundial de la Salud,
2012)

Los paises de la Unidn Soviética y Finlandia figuran con la tasa de suicidio més alta en
esta poblacion, sefialando que son los hombres quienes mas se suicidan en espacios publicos,
mientras que las mujeres lo hacen en lugares privados de sus residencias. Se estima que por lo
menos dos millones de jovenes se intentan suicidar en Estados Unidos y en Colombia se revela
que el aumento de suicidio se presenta con mayor rigor en ciudades como Antioquia, Valle del
Cauca, Cundinamarca y Valle del Cauca, Santander y Atlantico y por ciudades Bogotd, Cali y
Barranquilla. (INMLCF, 2019)

Las razones mas comunes son la ansiedad y la depresion como producto del “desamor”,
problemas familiares o situaciones intimidantes en sus lugares de estudio o de trabajo.
Igualmente, las investigaciones revelan que las menores victimas del suicidio, no fueron
atendidos oportunamente y que los que intentan fallidamente solamente son tratados en las
unidades de urgencias de las clinicas y hospitales en el caso de Colombia, pero que no tienen un
seguimiento posterior.

Por otro lado, se encontrd que hay un tabu frente a la problematica, lo que la hace invisible
frente a la sociedad. Por factores sociales, religiosos o psicolégicos los familiares y amigos de
las victimas no quieren hablar sobre el tema, convirtiéndose éste fendmeno en una fuerte
culpabilidad que sufren en silencio.

Igualmente se detect6 que los medios de comunicacion e instituciones han desarrollado



20

muchas més campafias sobre los accidentes de trafico que sobre el suicidio, haciendo con esto
caso omiso a las recomendaciones hechas por los expertos en salud mental

De otra parte, existen evidencias de que algunas formas de cubrimiento periodistico en los
medios tradicionales, estan asociados a las tasas de aumento de suicidio, quizas porque
solamente hacen el registro de los hechos, mas no contextualizan la problemética. Sin embargo,
cada vez toma mas fuerza la corriente que defiende que publicar noticias sobre el suicidio,
visibiliza el problema y ayuda a quienes hayan intentado o tengan la intencién de quitarse la
vida. (Ortiz, 2018)

La influencia de las redes sociales en la poblacién objetivo, hasta ahora esta siendo
estudiada y todo indica que se ha convertido en una causa de suicidio ya que las personas
encuentran contenidos y herramientas que los incitan al suicidio como lo son la Ballena azul, un
juego ruso en linea, potencialmente dafiino y autolesivo, al cual se le atribuyen casos de suicidio
entre adolescentes. El juego, se da entre visitantes y administradores, quienes dan como fecha
limite 50 dias, durante los cuales empiezan por dibujar una ballena, posteriormente lastimarse
con cuchillas, para finalmente terminar lanzandose de un edificio.

Pedro responde, es un juego donde un grupo de jévenes se ponen una cita, se graban y
gana el reto, quien resista mas tiempo colgado de una soga.

Operacion 7, se encuentra en la Web y en las aplicaciones donde hay desafios que incitan a
los nifios a ser malandros, ensefiandoles a manejar armas, producir drogas y matar.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, solo 28 paises cuentan con programas de
prevencion contra el suicidio y Colombia no esta entre ellos. Finalmente, el suicidio es
prevenible, segun lo plantean las investigaciones y tienen que ver no solo con las victimas y con

los pres suicidas, sino con el Estado, la sociedad, la familia, la medicina y los medios de
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comunicacion.

3.4 Referentes conceptuales

Para comenzar con la explicacion o fundamentacion de esta investigacion es necesario
definir el tema a tratar, en este caso el suicidio, que segin la RAE (Real Academia Espafiola) lo
define como “la accién o conducta que perjudica o puede perjudicar muy gravemente a quien la
realiza” (RAE, 2014,p.332)

La Organizacion Mundial de la Salud, define el suicidio como “un acto con resultado letal,
deliberadamente iniciado y realizado por el sujeto sabiendo o esperando un resultado letal y a
través del cual pretende obtener los cambios deseados” (OMS , 2014,p.33) y el parasuicidio
como ““ un acto sin resultado fatal mediante el cual, sin ayuda de otros, una persona se
autolesiona o ingiere sustancias con la finalidad de conseguir cambios a través de las
consecuencias actuales o esperadas sobre su estado fisico” (OMS , 2014,p.56)

Para la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), el suicidio es un fendmeno

complejo y segun el Ministerio de proteccion Social en Colombia, la conducta suicida, es:

Una secuencia de eventos denominado proceso suicida que se da de manera
progresiva,
en muchos casos inicia con pensamientos e ideas que se siguen de planes suicidas y culminan en
uno o maltiples intentos con aumento progresivo de la letalidad sin llegar a la muerte, hasta el

suicidio consumado (Minsalud, 2018)
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Por otra parte, el psicélogo clinico Schneidman, define el suicidio como el "acto consciente
de aniquilacion auto inducida, que se entiende mejor como un sufrimiento multidimensional en
una persona vulnerable que percibe este acto como la mejor solucién a sus problemas”
(Schneidman, 1985 citado en Garcia de Jalon & Peralta, 2002,p.89). Frente a ello es correcto
decir que el suicidio es una solucién permanente de un problema pasajero, pero en muchos
casos este acto no se da de manera consiente, sino que se puede presentar por trastornos
comérbidos o en un momento donde se consume alcohol o drogas que no permiten un adecuado
razonamiento haciendo que el sujeto actué impulsivamente

El Instituto Nacional de Psiquiatria Ramdn de la Fuente (2006) lo define como el acto de
matarse de forma voluntaria en el que intervienen tanto los pensamientos suicidas como los
intentos o el acto suicida, en si, es valido decir que con un reconocimiento a tiempo se puede
prevenir que se intente y/o consume el acto mortal, ya que se puede evidenciar las sefiales
tipicas de un suicida segun la investigacion de Denny Luengas Suérez, profesor de la Escuela de
Medicina Juan N. Corpas, comportamientos como el cambio de habitos alimenticios y las
rutinas de suefio; es distante y retraido; ha perdido el interés de siempre en las ocupaciones
sencillas y todos los pasatiempos le parecen banales.

Adicional a lo anterior, se corre el riesgo de llegar a tomar drogas o alcohol, o inclusive de
hacerse dafio fisico. Se aburre facil, no se concentra, siente que su vida va en picada y no hace
nada para detenerlo. No quiere. Si se frena en su carrera hacia el abismo, cree que perdera la
Unica cosa que tiene sentido en su vida: su propio dolor, su rabia, su ego inmenso que no lo deja
ver nada distinto a su problema. Si se presentan estos comportamientos, se esta en un estado de
depresion que es una de las mayores causales de suicido segun la OMS (2014)

En la obra Suicide de Durkheim (1982) el autor plantea cuatro formas de suicidio: suicidio
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egoista, suicidio altruista, suicidio animico y el suicidio fallista, los cuales tienen que ver con el
egoista, el altruista, el anomico y el fatalista.

Segun Durkheim (1982) en el suicidio egoista existen fuertes factores culturales que dirigen
la conducta del sujeto; el suicidio altruista se presenta en sociedades rigidamente estructuradas
que ponen por encima del individuo un codigo de deberes de sentido grupal y hacen del
sacrificio por el grupo una exigencia moral; el suicidio anémico se da cuando un fallo o
dislocacion de los valores sociales lleva a una desorientacion individual y a un sentimiento de
falta de significacion de la vida. Esto segln el autor, se produce por guerras, revoluciones,
crisis econdmicas entre otros.

En cuanto al suicidio: el fatalista, se plantea como el opuesto al anémico, es decir se
produce por exceso de reglamentacién, situacion que los lleva a estados de desesperacién, en
los cuales se descarga la ira. (Durkheim, 1995)

Partiendo de esto cabe resaltar las percepciones que se tiene del tema, para Schneidman el
suicidio es el "acto consciente de aniquilacion auto inducida, que se entiende mejor como un
sufrimiento multidimensional en una persona vulnerable que percibe este acto como la mejor
solucion a sus problemas” (Schneidman 1985 citado en Garcia de Jalon & Peralta, 2002,p.45).
Frente a ello es correcto decir que el suicidio es una solucién permanente de un problema
pasajero, pero en muchos casos este acto no se da de manera consiente, sino que se puede
presentar por trastornos comarbidos o en un momento donde se consume alcohol o drogas que
no permiten un adecuado razonamiento haciendo que el sujeto actué impulsivamente

En esta misma linea, el INMLCF (2018), manifiesta que se entiende por suicidio a toda
muerte intencional auto infligida que se realiza con conocimiento de su letalidad y es motivada

por trastornos emocionales, perdida de personas allegadas, trabajo o dinero, presion



24

institucional, enfermedad incurable y mandato religioso, entre otras causas. Asi mismo, el
entorno familiar, inquietudes lacerantes y sentimientos encontrados como de culpabilidad,
recriminacion, vergiienza, estigma social, entornos de escolaridad, afectacion de grupos de
amigos y comunidades cercanas.

3.4.1 Causas. Las causas del suicidio, estan asociadas a los trastornos mentales como la
depresion, la ansiedad, la presencia de un trastorno mental, a vinculaciones sociales y
ambientales, trastornos de personalidad y abuso de sustancias. Para la OMS, una de las
mayores causas tiene que ver con el fendmeno de la depresion.

En este sentido, Vedet (2008), plantea la existencia de una estrecha relacién entre los
trastornos afectivos y la propension a causarse dafio a si mismo deliberadamente con el objetivo
de encontrar algun alivio al aniquilarse o escapar. Otra entidad que con frecuencia se asocia al
suicidio es el trastorno bipolar o la esquizofrenia.

La psiquiatria y la psicologia, como tal manifiestan que las causas del suicidio estan muy
relacionadas con trastornos mentales como la esquizofrenia, a los trastornos por el uso de
sustancias, los trastornos bipolares, trastornos postraumaticos, asi como con la soledad, el
abandono, el divorcio, muertes, maltrato fisico y sexual, problemas juridicos y econémicos que
generalmente los lleva a la ansiedad y a la depresion. (Organizacién Mundial de la Salud, 2012)

En el suicidio intervienen factores biolégicos, psicoldgicos y sociales, dice el presidente de
la Asociacion Colombiana de Psiquiatria Henry Garcia Moncaleano. En los primeros se
encuentran alteraciones que hacen personas con mayor propension a tomar este tipo de
decisiones en las vias de la serotonina o de sus neurotransmisores, porque son mucho mas
impulsivos sus genes. En esto, dice, se ha estudiado mucho el gen escala A-2, especialmente

relacionado con las hormonas que producen cambios en las personas, sobre todo en las mujeres
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en periodos premenstruales. En lo psicoldgico, juega elementos como: mi autoestima esta por el
piso, han trapeado con migo, piensan que no hago nada, piensan que no doy la talla y en social,

mi novia me dejé, mi trabajo se acabd. (Moncaleano, 2019)

3.4.2 Politica de Estado y cifras. En Colombia, no hay una politica clara frente al manejo
de suicidio, considerado como una afectaciéon de la salud publica. Las leyes que se han
disefiado hasta el momento tienen que ver con el resultado de episodios fatales como el del joven
Sergio Urrego, quien se quito la vida por bullyng y acoso en el 2014. Esto dio paso a que sus
familiares le reclamaran una ley para tratar este tipo de discriminaciones y es asi como se logré
la Sentencia T-478-15 de la Corte Constitucional de Colombia, como respuesta a sus familiares
por la problemética que llevé al menor a un episodio fatal.

Sin embargo, y a pesar de que la OMS/OPS, han reclamado de los paises el disefio de
politicas claras para tratar este problema de salud, el suicidio como fenémeno multifactorial y
complejo, requiere de la intervencion integral para su prevencion primaria y abordaje de las
problematicas que los rodean, con el fin de proponer el mejoramiento de las condiciones de vida
y la promocion de estilos saludables.

Por otra parte, es significativo el nimero de campafias que se han desarrollado a través de
los organismos de salud para atacar este flagelo, las cuales han sido insuficientes, toda vez que
no se han tenido en cuenta para su desarrollo, aplicaciones digitales que impacten a los nifios y
adolescentes entre los 14 y 24 afios de edad, en el manejo sano de una salud mental que aumente
su calidad de vida y los invite a la proteccion y cuidado de su vida.

Una prueba fallida que se puede citar como ejemplo de estos, son las llamadas lineas de

emergencia 123 y 106 creadas en el pais para atender todo lo relacionado con la violencia y la
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convivencia y especialmente para salvar vidas. Una de sus tareas, es atender a los nifios y
adolescentes en cuanto a compafiia y orientacion de problemas y amenazas como el suicidio,
pero segun el Concejal de Bogoté Yefer Yesid Vega, las dos lineas de atencion presentan graves
fallas y no son competentes, ni oportunas. (Lina Caicedo, 2019)

Vega Bobadilla, asi mismo indica que las lineas de atencion anti-suicidios no estaran
funcionando de forma efectiva, lo que estaria poniendo en peligro a un importante porcentaje de
personas que sufren de depresion y otras enfermedades psiquiatricas. Segun denuncia hecha
por el edil, de 100 llamadas que recibid la linea 106 de la Secretaria de Salud de Bogota,
alrededor de 80% fueron colgadas o se cortaron por fallas técnicas de comunicacion. (Sabogal,
2019)

Adicional a lo anterior, la falta de una educacion y orientacién sobre el suicidio como tal y
la alternativa de usar la tecnologia como un conector para que los jovenes comprendan la
importancia de manejar la inteligencia emocional para gestionar, comprender 0 manejar sus
emociones y las de los demas, resolviendo de manera eficaz y creativa circunstancias personales
y sociales, por lo que se considera urgente, especialmente para esta poblacion investigada.

El suicidio requiere de la intervencion integral para su prevencion primaria y no solamente
se trata desde el abordaje en salud mental, sino en el marco de acciones en educacion,
proteccién, justicia social, oportunidad laboral y recreacién organizada.

Las cifras del suicidio van en aumento cada afio, segun lo registra en sus diferentes
informes técnicos y anuales el Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses y que fue

estudiado dentro de esta investigacion entre los afios 2016 y lo que va corrido del 2019.

Tabla 2. Comportamiento del suicidio y presuicidio
ARos Suicidios Edades Porcentajes Causas
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2016 2.310 (724) 14y 24 afios Ansiedad
2017 2.571 (791) 13y 28 afios 10 % Depresién
2018 2.842 (186) 14y 24 afios Discriminacion
2019 592 14y 24 afios Bulling
Totales 8315 menores y adolescentes Trastornos

Nota: Elaboracion propia a partir de datos obtenidos del (INMLCF, 2019)

El Instituto de Medicina Legal y de Ciencias Forenses, de otra parte, revela que, aunque es
lento el aumento de los menores, si es una tendencia que debe tenerse en cuenta en las politicas
de salud. La tasa por 100.000 habitantes en el 2017, fue de 5.72, la mayor del decenio. Se
suicidaron mas los hombres (81.49%); por cada 10 mujeres que se quitaron la vida, lo hicieron
44 hombres (INMLCF , 2017)

En los 10 afios comprendidos entre el 2008 y el 2017, el INMLCF (2019) tuvo conocimiento
de 19.977 suicidios ocurridos en Colombia, con una medida de 1.998 por afio. Precisa que el
afo mas critico ha sido el 2017, el cual tuvo un incremento del 10 %, con respecto al 2016 y de
25 por ciento con relacién al 2008.

La mayor frecuencia de suicidios ocurrio, segun la entidad entre los 20 y 39 afios de edad
(44.73%). EI 64 % de los suicidios, se consumaron mediante la utilizacion de mecanismos
generadores de asfixia, como el ahorcamiento, seguido con amplia diferencia por el uso de
sustancias toxicas (16.61 %), mas utilizados por las mujeres. El uso de armas de fuego ocupo el
tercer lugar entre el grupo de hombres (12.74%) y el cuarto entre las mujeres (2.94%). El
lanzamiento al vacio continud siendo una practica a la que acudieron con mas frecuencia las

mujeres (10.20%) que los hombres. (INMLCF, 2019)

3.4.3 Poblacion afectada- nifios y adolescentes entre los 14 y 24 afios de edad. La
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segunda categoria que se abordd dentro de la investigacion, esta relacionada con comprender
que es la nifiez y la adolescencia y porqué estas edades varian en todas las entidades del Estado
colombiano, como la Procuraduria General de la Nacion, la Fiscalia General de la Nacién, el
Ministerio de Proteccién Social y el Instituto de Medicina Legal y Ciencias Forenses.

La OMS (2014) define la adolescencia como el periodo de crecimiento y desarrollo humano
que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 y los 19 afios. Se trata,
segun el organismo, de una de las etapas de transicion mas importantes en la vida de un ser
humano que se caracteriza por un ritmo acelerado de crecimiento y desarrollo tanto biolégico
como mental.

La adolescencia, es una etapa de crisis y cambios que hace que el joven se encuentre en un
estado de vulnerabilidad en el que las conductas impulsivas y agresivas, a veces dirigidas hacia
otros y hacia ellos mismos, se hacen presentes especialmente en esta etapa vital. (Aberrastury &
Knobel, 1971).

En esta etapa, los jovenes son expuestos a muchas presiones sociales, familiares, religiosas
y hasta politicas que deben enfrentar. La mayoria de los casos, segin la OMS, se enfrentan al
consumo de alcohol, tabaco o drogas, asi como a tener relaciones sexuales y esto a edades muy
tempranas que dejan traumatismos, enfermedades de transmision sexual y embarazos no
deseados.

La adaptacion mental, es otro de los retos a los cuales se enfrentan los adolescentes, las
presiones mentales por pertenecer a algo, el bullyng, el acoso sexual y la violencia intrafamiliar,
entre otros, son los causantes mas predominantes en esta poblacion, que los lleva al estres, la
ansiedad y a la depresion en muchos casos (Reyes, 2019)

Por otra parte, los nifios, nifias y adolescentes son el segmento de la poblacion mas



29

vulnerable, el 86 por ciento de los casos se cometieron contra ellos. Luego la vulnerabilidad se
concentra en mayor medida en las mujeres, ya que fueron victimas en el 85.8 % de los casos
(INMLCF , 2017)

3.4.4 Manejo de la inteligencia emocional y la prevencion del suicidio. Por ser este un
factor muy influyente dentro del campo de la salud, se abordé la investigacion desde el punto de
vista del psicologo norteamericano Daniel Goleman, quien asegura que hoy en dia es mucho

mas importante la Inteligencia Emocional, que el cociente intelectual (Goleman, 2008)

Asi mismo, asegura que es urgente hablar de “alfabetismo emocional” de la que hablaba
Eilieen Rockefeller Growald, presidente del Instituto para el Progreso de la Salud, ya que tratar
con responsabilidad y claridad las amenazas actuales del ser humano, es una necesidad urgente.

Adicional a lo expuesto Goleman (2008), manifiesta que el analfabetismo emocional,
causa malestar y prende las alarmas, toda vez que los jévenes por su desconocimiento, reflejan
un desempefio mas pobre, aislamiento o problemas sociales, ansiedad y depresion, problemas de
la atencion o del pensamiento, delincuencia y agresividad.

La depresion no debe ser solamente tratada, sino prevenida en los nifios, dice Goleman
(2008) sobre todo en quienes la espiral descendente los conduce a un estado de melancolia que
los deja desesperados, irritables y retraidos, una melancolia de lejos més severa.

En experimentos realizados con nifios promedio de ocho afios con diagndstico de depresion
grave, en el Western Psychiatric Institute and Clinic de Pittsburgh, por la psicéloga Maria
Kovacs, durante 1992, se diagnostico que los episodios de esta enfermedad, tuvieron un
promedio de duracién de once meses, aunque uno de cada seis casos, durd hasta dieciocho
meses en salir de sus crisis.

Por su parte, el incremento del suicidio en Colombia ha despertado el interés por
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comprender el comportamiento suicida sobre todo en edades tempranas, lo cual incluye la
ideacion, pensamiento, intento y su consumacion. “Factores ambientales, como expresion de la
dificultad en los mecanismos adaptativos del sujeto al medio ambiente provocado por una
situacion de conflicto que genera un estado de tensién emocional ” (INMLCF , 2017)

La ansiedad y la depresion, estan presentes en la afectacion del estado emocional de nifios
y jovenes victimas de matoneo comprende trastornos de identidad, angustia, ansiedad,
confusién, desconfianza, inseguridad, sentimientos de humillacion, inferioridad: al mismo
tiempo se tornan pasivos y repercuten en sus relaciones interpersonales y en su vida afectiva, si
no reciben tratamiento oportuno (INMLCF , 2017)

Los suicidios que no son prevenibles, estan relacionados con personas que no dicen nada y
de pronto tienen otras motivaciones, pero la mayoria de las personas dan sefiales de que algo
esté fallando. Cuando una persona hace preguntas, empieza a despedirse, a regalar sus cosas y
a decir frases como: ‘no vale la pena’, ‘este mundo es una porqueria’, es el momento de abrir
canales para hablar y prevenir ,dice el Henry Garcia Moncaleano, Presidente de la Junta
Directiva de la Asociacion Colombiana de Psiquiatria. “Es importante sensibilizar a la sociedad

para evitar la muerte de muchas personas, es decir, Si podemos actuar”’. (Moncaleano, 2019)

3.4.5 Métodos de salida a las crisis. EI manejo de las crisis, requiere como lo dice
Goleman (2008) inteligencia emocional como una forma de entender que son ellas, las que
llevan al ser humano a actuar frente a los éxitos, presiones y frustraciones.

En este sentido se sugiere que el papel de mediador de la depresion sugiere que el acoso y
el ciberacoso entre los escolares puedan llevar a sintomas depresivos elevados, lo que resulta en

mas ideas planes e intentos de suicidio segun el INMLF (2017) el bullyng es uno de los
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causantes de mayor depresion, segun la psicologia clinica.

Por ser un punto esencial, se dejé dentro de la investigacion una categoria relacionada con
la prevencion del suicidio a partir de entornos saludables, donde estén presentes padres,
familiares, amigos, nifios, adolescentes y profesores. Esta categoria, fue abordada desde la
psicologia y sus métodos conductuales de meditacion como ‘mindfulness’ mediante el cual se
combate el estrés y el método ‘kiva’ diseriado para combatir el acoso. Los dos, que segun la
ciencia, estan dando resultados que deben aprovecharse, asi como la literatura que se ha
desarrollado sobre la temética, por parte de expertos en psicologia clinica.

Abordar factores como el bullyng, la victimizacién por intimidacion, la perpetracion, el
acoso cibernético y el estado de minoria sexual, o grupo de ciudadanos de un Estado, con
caracteristicas étnicas, religiosas o linguisticas diferentes a la mayoria de la poblacion, con la
ideacion y los comportamientos suicidas entre los jovenes es prioritario para acabar con la
angustia psicologica (INMLCF , 2017)

En Europa, la Fundacion Espafiola para la Prevencién del Suicidio cuenta con diversos
programas que abarcan diferentes paises en pro a disminuir la tasa de mortalidad por suicidio.

La 'Alianza Europea contra la Depresion' (EAAD)

OSPI-Europe (Optimizing Suicide Prevention Programs and their Implementation in

Europe)

PREDI-NU. (Preventing Depression and Improving Awareness through Networking in the

EU)

En el 2015, la tasa de suicidio disminuy0 ligeramente en la Unidn Europea, pues, un poco
mas de 56.000 personas se quitaron la vida, alrededor de 2.000 menos que el afio pasado.

Los suicidios representan un poco mas del 1% de las muertes en la Unién Europea, segun
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relata un nuevo informe de Eurostat.
En el caso que compete a Colombia existen fundaciones creadas con el fin de brindar
acompafiamiento, orientacién y ayuda a la poblacion para que no se visualice el suicidio como

una salida a los problemas, ellas son la Fundacién Ginestra y la Fundacion Urrego.

4. Objetivos

4.1 Objetivo general

Disefio de una Web-Apps preventiva hacia el suicidio en nifios y adolescentes en el contexto

socio cultural colombiano.

4.2 Objetivos especificos

Desarrollar una WebApp que conecte a la victima o a su familiar o amigo de manera
inmediata a una red de apoyo humana interactiva que lo escuche y oriente sobre el manejo de

crisis en temas especificos como la soledad, la ansiedad, la tristeza y la depresion.

Ofrecer un paquete de habilidades sociales y emocionales para el bienestar individual y

social que le ayuden a sortear la crisis emocional, como el autodominio, la autoestima, la

confianza y la importancia de la vida.

Hacer seguimiento a los visitantes de la WebApp, para que sean parte de las diferentes
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actividades programadas como talleres, conferencias, charlas, simposios y congresos entre

muchos méas que aborden la tematica del suicidio y la inteligencia emocional.

5. Metodologia

La metodologia utilizada durante la investigacion fue de enfoque descriptivo y
exploratorio, es decir mixto cualitativo y cuantitativo, porque inicialmente, se centrd en la
recoleccién y revision de informes cientificos emitidos por instituciones del Estado y de géneros
periodisticos que se produjeron en los diferentes medios de comunicacion, como la prensa, la
radio y la television, para dar respuesta al problema de campo profesional o disciplinar
mediante revision documental y retrospectiva y tener datos y cifras concretas sobre la
problematica.

Igualmente, en el campo cualitativo porque se usé la técnica de la entrevista a expertos en
la temética, a funcionarios que participan en el registro de estadisticas, a jovenes que vivieron o
fueron testigos del suicidio como tal, para obtener como instrumento de intercambio sus
opiniones y reflexiones frente al tema del suicidio.

Los dos enfoques, fueron esenciales en el disefio de la Web-Apps, ya que estuvo
relacionada con el abordaje tematico, su comprension e identificacion de necesidades
informativas de las personas en materia del suicidio y desarrollo de habilidades, basadas en la
inteligencia emocional, asi como con la comunicacion y los avances tecnolégicos para el disefio
y funcionamiento de este tipo de herramientas que estan a la orden del dia.

En cuanto al cumplimiento del objetivo general propuesto, de facilitarle a la sociedad
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colombiana una Web-Apps, que le sirva en 40 segundos, para actuar frente a la amenaza del
suicidio en nifios y adolescentes entre los 14 y 24 afios de edad, se hizo uso de los avances
tecnoldgicos, las nuevas herramientas y aplicaciones, para entregar informacion oportuna y
gratuita a quienes necesitan orientacion sobre el manejo de sus emociones.

El proceso se fundamento en la filosofia del disefio de un sistema basado en el humano, que
tiene por objeto crear productos que resuelvan necesidades concretas de los mismos,
consiguiendo la mayor satisfaccion y mejor experiencia de uso posible con el minimo esfuerzo
de su parte (Schuler, Douglas,2017).

Teniendo en cuenta la filosofia del autor, se practicaron entrevistas a los alumnos de sexto
semestre de comunicacion social de la Universidad Cooperativa de Colombia, quienes fueron
fundamentales para la identificacion de la problematica en los adolescentes y la necesidades
que tienen frente al tema.

Tabla 3. Diseio

¢Quiénes son los usuarios? Victimas del suicidio, familiares, amigos,
medicos, sociedad en general.

¢Cuales son sus tareas? Suministro de informacion sobre el
suicidio y orientacion sobre su amenaza

¢Qué nivel tienen los usuarios? No hay niveles porque es para todos.
¢Qué funciones necesitan? Acceder rapido y sin mayor investigacion|
¢Queé se espera? Prevenir el suicidio.

Nota: elaboracion propia.

Para el disefio de los tres objetivos especificos, se uso el croquis de interaccion y el disefio
humano definido anteriormente. La pretension en primera instancia, fue conectar a la persona o
a su familiar o amigo de manera inmediata a una red de apoyo humana interactiva que lo
escuche y oriente sobre el manejo de crisis en temas especificos como la soledad, la ansiedad, la
tristeza y la depresion, se escogié la metodologia de interaccion, enfocado en crear interfaces

bien pensadas en los comportamientos.
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Evidenciar que los usuarios y la tecnologia se comunican entre si, fue fundamental para el
desarrollo de este objetivo. Con este entendimiento, se puede anticipar como alguien interactda
en cuatro dimensiones con el sistema para corregir problemas de manera temprana, asi como

inventar nuevas formas de hacer las cosas. (Gillian Crampton Smith, 2014).

Tabla 4. Disefio e interaccion

1. Dimension: palabras Sencillas de entender

2. Dimension: representaciones visuales Fotos, graficos, ilustraciones, diagramas,
iconos deben ser usados con cautela.

3. Dimension: espacio Objetos con los que interactia el usuario
como mouse, apuntador, teclado vy
joystick utilizados como herramientas de
mando.

4. Dimension: tiempo Duracion que tiene el usuario
interactuando con las palabras, las
representaciones visuales y el espacio

5. Dimension: comportamiento. Incluye las emociones y reacciones que
tiene el usuario al operar, presentar,
utilizar o realizar una accion en el
sistema. (Kevin Silver]l

Fuente: elaboracion propia.

En cuanto hace referencia al cumplimiento del segundo objetivo especifico de ofrecer un
paquete de habilidades sociales y emocionales para el bienestar individual y social que le
ayuden a sortear la crisis emocional, como el autodominio, la autoestima, la confianza y la
importancia de la vida, fue necesario acudir a la ciencia de la psiquiatria y de la psicologia.

Para tal efecto, se tom6 como referencia al psicélogo norteamericano Daniel Goleman, por
ser ademas periodista y entender que él sabe de comunicacién y del impacto que la misma causa
en los seres humanos.

Ahora bien, la inteligencia emocional, es definida como el conjunto de habilidades que
contribuyen al buen funcionamiento y al éxito y que son diferentes al cociente intelectual. Se

divide en:
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1) Inteligencia emocional intrapersonal o habilidad para comunicarse eficazmente con uno
mismo y para manejar en forma optima las propias emociones, esta compuesta por la
autoconciencia emocional, la automotivacion y la autorregulacion y

2) La inteligencia emocional interpersonal o habilidad para comprender y manejar
eficazmente las emociones ajenas, que se divide a su vez en empatia, y habilidades sociales.
(Goleman, 2008)

El poder curativo emocional, dice Goleman (2008), comienza con la confesion. Nadie se
imagina lo sorprendente que es, ya que, segun él, mejora la funcién inmunoldgica, disminuyen
considerablemente las visitas a los centros de salud en los seis meses posteriores, disminuye el
ausentismo laboral, e incluso mejora la funcion enzimatica del higado.

Otra de las formas de alivio y que se asume como consejo para el proyecto, es la de invitar
a los usuarios a escribir, toda vez que el efecto narrativo, es considerado como la forma “mads
sana” de ventilar los sentimientos conflictivos, que pueden iniciar con tristeza y terminar con la
interpretacion de lo que realmente le esta sucediendo al cerebro (Goleman, 2008)

Por otro lado, ofrecer a los usuarios habilidades para salir de una crisis, comienza con la
elaboracion de una serie de preguntas, que no son inicialmente las acostumbradas en las
distintas paginas y aplicaciones, como su nombre, edad, sexo, correo y teléfono. El servicio, se
inicia con una serie de preguntas que permiten a la plataforma intervenir con los humanos para
que cuenten los detalles y suministren informacion sobre la crisis que esta pasando.

La psicdloga de la Pontificia Universidad Javeriana, Denis Echeverry, manifiesta que una
de las formas de atender las crisis emocionales, comienzan por la elaboracion de preguntas
esenciales que disminuyen inicialmente la tension e intencidn que tengan los seres humanos y los

invita a ser parte de un proceso que le facilite la recuperacion de la autoestima. Basados en
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esto, se disefid la siguiente tabla, la cual indica preguntas efectivas que interpretan el

comportamiento de los usuarios detras de la red y ofrece una serie de respuestas que le

ayudaran en primera instancia a buscar una salida. (Echeverri, 2019)

Tabla 5. Preguntas efectivas

{Intervencion de psicélogo o persona de

turno)

éQué le sucede?

&Qué estd sintiendo en ese momento?

¢Como esta reaccionando su cuerpo?

éCuanto lleva en esa situacion?

¢Quién o qué le provoco esa emocin?

¢Por qué cree que esta pensando eso y
actuando de esa manera?

Tabla 5 (continua)

Estoy muy triste

Rabia e impotencia...soledad, nadie me

guiere.

Quiero morirme, estoy cansado de que mi
cuerpo soporte esto.

Todos los dias.

Mi mama, mi papd, mi jefe. jEste mundo es
una mierda!

Porque a nadie le importa mi vida, porque
nadie me escucha, todo el mundo tiene
amigos y es feliz, pero yo no lo creo.

R: contra pregunta: {qué significa la tristeza
para usted? Puede hablarnos con toda
libertad.

R: usted tiene derecho a ponerse triste, a
sentir rabia. Lo importante es que acepte
que al hacerlo, lo haga con la persona
correcta. Nosotros estamos aqui para
escucharlo/a.

R: tal vez usted esta sintiendo que hace
mucho y que nadie lo ve y que si cambia
nadie lo amara.

R: ¢se siente culpable por algo?

R: al parecer la culpa la tienen sus padres y
las figuras de jerarquia gue le recuerdan a
sus padres. Justed que tipo de
responsabilidad tiene en eso?

R: tal vez, sus familiares y amigos cercanos
no han reconocido los esfuerzos que usted
ha hecho desde nifio y lamentablemente
esta herido por eso.
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¢Como cree que lo podemos ayudar? Nadie me puede ayudar, bueno.. gquizas R:la verdad si podemos ayudarlafo vy
hablando me alivio un poco, pero esto es una escucharlo. Para nosotros, USTED es muy
mierdalll importante.

Le tenemos opciones que puede aprovechar

¥ que no lo ponen en evidencia.

* Puede consultar nuestro material en la
pagina.

* Puede descargar nuestra aplicacion
movil.

* Puede hablar con un experto cada vez
que quiera o con una persona con la
quien intercambie opiniones acerca de lo
que le esta pasando.

Lo invitamos a escoger cualguier opcion.

iHABLEMOS!

Nota: elaboracién propia
Las entrevistas se hicieron de manera personal y en las redes sociales, utilizando para ello, al

grupo de estudiantes de la Universidad Cooperativa de Colombia, quienes contactaron a amigos
que segun ellos, sufren de depresion o que han intentado quitarse la vida. En ese momento
contaron con la asesoria de una experta en recursos humanos, quienes los orientd en la
sustraccion de informacion. Aqui nuevamente se utilizo el método IAP, de investigacion, accion y
participacion.

Finalmente y para abordar el tercer objetivo especifico de hacer seguimiento a los
visitantes de la Web-Apps, para que sean parte de las diferentes actividades programadas como
talleres, conferencias, charlas, simposios y congresos entre muchos mas que aborden la
tematica del suicidio y la inteligencia emocional, se propuso un modelo de servicios amigables
para nifios y adolescentes, con el fin de engancharlos en todo el proyecto y lograr aliviar sus
crisis y por ende prevenir en ellos el suicidio. En este punto, se aplica el enfoque metodoldgico
de Investigacion, Accion y participacion (IAP), con el fin de interpretar realidades y tendencias.

Esto se baso, en la propuesta del doctor Carlos Molina, de hacer participes a las redes
sociales, para que a través de ellas, se pueda promover la idea de que vale la pena prevenir,

vale la pena preguntar, vale la pena acompariar, no solo en el referente al suicidio, si no en
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cualquier trastorno mental. (Molina, 2019)

Red de apoyo humana: se creo con estudiantes de la Universidad Cooperativa de Colombia,
Sexto semestres del programa de Comunicacion Social, para hacer con ellos actividades como
‘velatones’, ‘plantones, ‘abrazatones’y ‘charlatones’ a su estilo. El objetivo, hablar del tema,
contar sus experiencias y llamar la atencion de la sociedad en general sobre el tema del suicidio

y la amenaza a la vida.

e Primer Congreso de jovenes y de sus familiares para hablar sobre lo que les esta
pasando. Es hora de integrar a las personas en un solo fin y escuchar a los nifios y adolescentes
sobre la magnitud de sus decisiones y también escuchar a los padres sobre el reconocimiento de
sus equivocaciones y de sus aciertos.

e Productores de contenidos: como dijo Goleman, contar y narrar lo que esta pasando
fortalece el alma, por lo tanto, cada uno de los visitantes al proyecto, podra dejar su experiencia
con una herramienta digital, un cuento, un storytelling o cualquier pieza que libere su ira, su
tristeza o alegria.

e Talleresy conferencias: hacerlo participe de los talleres y conferencias sobre el manejo
de emociones para que acudan libremente y sin ninguna presion social, aceptando que son seres
humanos y que el suicidio y sus pensamientos suicidas no solo le pasa a una sola persona.

e Grupo de redes: utilizar las redes sociales para que se cree un grupo donde cada uno
aporte de manera responsable a su situacion. En él estaran fuera el bullyng, la discriminacion y
humillacion.

e Disefio de videojuegos que traten los valores y la importancia de ellos.
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5.1 Resultados Esperados

Los resultados directos y especificos que se pueden verificar con la Web-Apps, tendran un
alcance significativo, de acuerdo a los objetivos que se plantearon. Entre muchos otros, se
anotan los siguientes por ser los mas relevantes:

e La interaccion permanente de personas del comdn, con la plataformay con el tema del
suicidio, en este caso con quienes estan pensando en cometerlo y sus amigos, familiares y
conocidos de personas que lo han hecho o lo intentando.

e El didlogo y comunicacion eficiente entre las personas que acceden a la plataformay a
la Red de Apoyo que atendera cada uno de los casos y su remisidn oportuna y sugerencia de
tratamiento cuando se identifica que lo necesita.

e La activacion de los protocolos de respuesta en éstos casos, por parte de los entes y
expertos en el manejo de crisis emocionales, para que los visitantes de la pagina, puedan
encontrar una respuesta inmediata y efectiva.

e Ladisminucion de los casos de suicidio, debido al uso de ésta plataforma, asi como el
mejoramiento de las estadisticas oficiales, sobre la prevencion del suicidio.

e El reconocimiento de la plataforma como REFERENTE sobre la atencion a las personas

con intenciones de suicidio y de las personas que hacen parte del contexto del afectado.

5.2 Generacién de nuevo conocimiento

La plataforma GLORIA, deja conocimiento en la medida que le brinda a los usuarios

habilidades sociales, ambientales y experiencias que los ayudan a salir de su crisis, hecho clave,
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que puede ser aprovechado tanto por las instituciones de salud, los colegios, las universidades y
por la misma familia, para salir de los paradigmas, mitos y tables que giran en torno al tema

del suicidio.

5.3 Fortalecimiento de la comunidad cientifica colombiana

La plataforma, indudablemente servira como un centro de observacion de cada uno de los
procesos que se llevan a cabo y desde esa perspectiva fortalecera a la ciencia en sus diferentes
investigaciones relacionadas con el manejo del suicidio y sus intentos fallidos. Esto, generara
nuevos investigadores y por ende un mayor apoyo econdmico y politico del Estado para atender

este tipo de problematicas.

5.4 Apropiacidn social/publica del conocimiento

La plataforma, implica el desarrollo de una estrategia de comunicacion que incluye al
Estado, los servicios de salud y de educacion, a la familia y a los medios de comunicacion, como
una forma de visibilizar el tema del suicidio y concientizar a la sociedad sobre sus
implicaciones. Asi mismo, el conocimiento publico de cada uno de los resultados alcanzados
sera de beneficio para la sociedad, porque cada vez tendra mas informacion apropiada y

responsable sobre el tema del suicidio.

5.5 Impactos esperados a partir del uso de los resultados

Los impactos que generara a futuro la plataforma Web-Apps, GLORIA, tienen que ver con
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aspectos negativos y positivos que se deben tener en cuenta y que afectarén no solo a los
visitantes usuarios, sino a la sociedad en todas sus dimensiones, pero especialmente al equipo de
trabajo de la plataforma.

En cuanto hace referencia a los impactos negativos, se puede referenciar la identificacion
de la persona y su caracterizacion, ya que ni siquiera la psiquiatria, ni la psicologia los puede
identificar plenamente debido a las maltiples mascaras de positivismo, tristeza, ansiedad o
desesperacion que usan los seres humanos en un contexto individual o colectivo.

De otro lado, es de considerarse como impacto de riesgo, la intervencién en el manejo de
las crisis que presentan los usuarios, debido a que la ciencia, como los organismos de
emergencia autorizados para el tratamiento del suicidio, son muy celosos en sus misiones y
visiones y puede generar en las ayudantes implicaciones de investigacion contra su actuar.

En lo concerniente a los impactos positivos, se debe resaltar que el solo hecho de hablar
conjuntamente en una plataforma sobre del tema del suicidio, ya causa un impacto positivo,
porque el usuario, las mismas autoridades, la sociedad y la familia podran encontrar toda la
informacion correspondiente al tema y no tendran que irse a otros lugares para buscarla.

Asi mismo, la plataforma impactara positivamente, porque su intencion es servir de
vehiculo para que todos hablen del suicidio que esta afectando a Colombia y al mundo. Al
convertirse en un medio eficaz y oportuno, no solo ayuda a las personas necesitadas de
orientacion, sino que aporta a la solucion de un problema puntual que se vive dentro de la
familia y dentro de la sociedad y que esta arriesgando el primer derecho de un ser humano, la
vida.

La plataforma GLORIA, tiene impactos positivos a corto, mediano y largo plazo. A corto

plazo porque una vez entre en operacion comienza a disminuir la crisis de las personas con tan
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solo permitirles hablar sobre sus problemas y escucharlos para que se sientan acompafiados en
la superacion de sus crisis. A mediano plazo, porque en el transcurso de su desarrollo va
vinculado a todo tipo de profesionales y en general a las personas para que estén alerta sobre el

tema y finalmente a largo plazo porque disminuye la tasa de mortalidad en el pais.

6. Propuesta: Plataforma Gloria Web-Apps

De acuerdo a la metodologia escogida, se comenzo el disefio de la Web- Apps, teniendo en
cuenta que dentro de los objetivos esta el servir a nifios y adolescentes entre los 14 y 24 afios en
colegios y universidades, pero que esta aplicacion y pagina web, puede ser utilizada por
cualquier persona.

El perfil de los jévenes y adolescentes fue vital para el desarrollo de Web-Apps, porque es
inicialmente a ellos a quien se le ofreceran estos servicios. Por lo tanto, se considerd que debia
tener caracteristicas de facil acceso, rapida y oportuna.

Fueron muchos intentos por conseguir los objetivos, por lo que a continuacion se relaciona
cada una de las fases de trabajo.

Igualmente, es importante resaltar que el disefio de la estrategia de comunicacion empleada
durante el trabajo, se baso en el modelo Ogilvy, teniendo en cuenta el publico objeto, su
problematica, percepciones y caracterizaciones.

Teniendo en cuenta, dichos factores, se disefio la Wepp-Apps, con una marca o nombre, logo,
colores, plan de negocio, de contenidos y de comunicaciones, mediante los cuales se pretende

impactar a la sociedad.
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6.1 Fase I.

Definir ¢Quién es GLORIA? y ¢Por qué escogimos ese nombre? Desde antes de nacer el
primer vinculo que se tiene es con una mujer, la primera voz que se escucha es la de la madre.
GLORIA, no es solo el nombre de alguna mujer, pues segun la real Academia de la Lengua
espaiiola (RAE), es “Reputacion, fama y honor que resulta de las buenas acciones y grandes
calidades” (RAE, 2014,p.655)

Lo que busca la Web-Apps, con este nombre es evocar a la mente del usuario ese sentido
maternal de afecto y acompafiamiento, a su vez como son herramientas digitales que ayudaran a
la salud mental y en un sentido a obtener la gloria o el triunfo a las enfermedades mentales o
patronales que conlleva a la autolesion.

A partir de este nombre, las funciones de las herramientas, estaran guiadas por una voz
femenina, lo que permitira ese acercamiento afectivo con el usuario.

Posteriormente a esto, se debia indagar por el impacto que podria causar su nombre y fue
total. La gente, manifest6 que se trata de un nombre sencillo y facil de recordar y que el hecho
de ser femenino, no excluye a nadie.

Hastag de GLORIA. La hora de iniciar la obra, debia comenzar y para hacerlo fue
necesario pensar en el dominio, por lo tanto se procedi6é a comprar en

https://www.hostinger.co/. Los precios oscilaban entre 70 mil y 120 mil pesos. La decision fue

comprar el dominio: http://todossomosgloria.com/ por un valor de $120 mil pesos, con el fin de

ponerla en funcionamiento y empezar a almacenar informacion, imagenes, videos y contenidos
accesibles.

Logo de GLORIA. Los simbolos utilizados para darle una identificacion al proyecto


https://www.hostinger.co/
http://todossomosgloria.com/

45

tuvieron que ver con el uso de imagenes y letras, para que los usuarios se conecten de manera
inmediata con nuestros objetivos. Igualmente, tiene aspectos diferenciadores que hacen alusién

tanto al nombre como al hasta.

=

\

/

Todos Somos Gloria { Todos Somos Bloria ' |rodos somos Glorla

Figura 1. Logotipo. Elaboracion propia

6.2 Fase Il

La construccion de la Web-Apps, tuvo que ver con varios procesos que ayudaron finalmente
a la composicion de su estructura como tal. En primer lugar, se disefiaron varias propuestas que

le iban dando forma al proyecto en si. Este es un ejemplo de ellos:

HTODOSSOMOSGLORIA

20ue es?

Figura 2. Ejemplo de propuesta. Elaboracion propia.

En segundo lugar, se acogid el boceto del tutor, Javier Jiménez, el cual referencia la

arquitectura y visiones que posteriormente se aprovecharon. El boceto, estaba relacionado con
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la interaccion de la Web-Apps con las redes sociales, con los organismos de salud, los grupos
especializados de psiquiatria y psicologia, la red de apoyo humano y los sitios de emergencia

como las lineas 123y 106 y usuarios.

Figura 3. Bocetos. Propuesto por de Javier Jiménez Hurtado (Tutor)
En tercer lugar, se procedio a definir los pasos que deberian llevar tanto la construccion de

la web, como la de la App, obteniendo el siguiente resultado

#TODOSSOMOSGLORIA

APP
> 10S

Pagina en -
construccion

Todos somos gloria
pronto estara al

aire é

Se utilizaran los estandares de una pagina Web,
como:

HTML: lenguaje o siglas, es decir lenguaje de
marcas de hipertexto.

CS85: codigo que se usa para dar estilo a la pagina
web. Responde a preguntas ¢como hacer el
texto, decorarlo y mostrarlo?

JavasScript: lenguaje de pregramacion que
permite hacer actividades complejas en la web,
como identificar los gestos que realizan los
usuarios sobre la pantalla tactil.

Aplicacion de software que se instala en los

teléfonos moviles o tablets para ayudar al

usuario en una labor concreta, ya sea de caracter

profesional o de ocio. Aspectos mas destacables

destacables:

* Instalacion en dispositivos

* Ejecutarse offline, es decir sin conexién a
internet. Son cuatro veces mas rapidas que
una web.

* Estilo y navegacion propias

* Envio de notificaciones push.

Figura 4. Proceso de construccion de la pagina web. Elaboracion propia.

6.3 Fase 111
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La tercera fase, estuvo relacionada con ¢ quiénes podran ayudar a construir laweb y a
disefiar la aplicacion, si nosotros no somos ingenieros y no sabemos de marketing? La solucién
fue el aprovechamiento de cada uno de los miembros de nuestra familia, expertos en el manejo
de este tipo de herramientas para contar con su orientacion y apoyo.

Andrés Felipe Arias Melo y Jenny Johanna Buitrago Rodriguez, se unieron al proyecto e
iniciaron todo este proceso que conlleva la construccién y desarrollo. Ellos, como Community
Manager, han sido parte fundamental y una gran fortaleza en el desarrollo de esta Web-Apps.
Con su conocimiento estdn adecuado en cada uno de los espacios de la Web-Apps, los

contenidos que proponemos.

ALTAMENTE
CREATIVOS E
INNOVADORES

Figura 5. Imagen de la web. Elaboracion propia

La estructura de la Web-Apss, contiene el wireframes y el arbol de contenidos con las
siguientes piezas: videos, imagenes, textos, redes sociales, mision y vision, redes de apoyo
humano y de expertos en psiquiatria y psicologia, lineas de emergencia y contactos, como se

puede observar en la figura 6
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Figura 6. Estructura de la Web-Apss. Elaboracién propia

Pagina Web - #TodosSomosGloria

Pagina Web - #TodosSomosGloria

LO QUE HACEMOS




Figura 6 (continua)

APP - #TodosSomosGloria

LO QUE HACEMOS

La importancia de n

iGENTE!

HABLEMOS DEL SUICIDIO

EN COLOMBIA

—
—
—
i

Dediguemos

40 Segundos para hablar con alguien que esté sufriendo por algldn
motivo. USTED, le puede estar salvando la vida.




Figura 6 (continua)

éQué es el suicidio?

“Un acto con resultac nente ando un resultado

o,
¢QUE LE

ESTA PASANDO A NUESTRO‘CEREBRO?

.
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Causas

Figura 6 (continua)

Causas

Ezquizofrenia

Trastor

no por Uso de
Sustancias

Trastornos

Bipolares

Trastornos

Postraumiticos
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Proceso del diagnostico del suicidio...desde |a
medicina!

Piickee iimdetn il il gk e | e o by e biiew | Feerdy siwdele
e e n AnTE fEm s om fcwivi | porrwssidecen

i s e e | o
mmrh tn
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Figura 6 (continua)



Pagina Web - #TodosSomosGloria

ULTIMAS NOTICIAS

Pagina Web - #TodosSomosGloria

Figura 6 (continua)
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Pagina Web - #TodosSomosGloria

Pripere ot comtuinlimelied i

Ao megor £

APP - #TodosSomosGloria

una difers:

Figura 6 (continua)

6.4 Fase IV

Se estructuro un plan de negocios con los siguientes elementos que consideramos son

efectivos para el cumplimiento de nuestros propositos.

54



55

SALVAR VIDAS

CONSOLIDAR UM CENTRO DE «

HABILIDADES SOCIALES ¥ DE
BIENESTAR PARA INTERPRETAR
LA INTERACCION DE REDES

PLAN DE NEGOCIO

Bases de datos actualizados
de los  estudiantes en
colegios y universidades,
Comprar
dominic para compartir e
interactuar con los
visitantes.

Centros de computos y
conexion a internet, para
acceder a las redes sociales

Honsting vy *

Desarrollar una investigacion interdisciplinar en torno
al suicidio v el suicidio, antendida desde la dindmica
digital.

Definir £quign es la Webapp? Misidn y visidn.

Disefar una alianza interdisciplinar entre psicdlogos,
profesores, representantes estudiantiles, ingenieros
de sistemas, comunicadores, Asoclaciones de Padres

e e internas ¥ externas de Familia, familiares y amigos.

EN COLEGIOS ¥ UNIVERSIDADES | acebook, Instagram,

CON EL EIN DE PREVENIR EL  Twittery Wasthap). = Establecer una alianza con las lineas de emergencia

sUICIDNG., del pais come la 123, |a linea 106 dencminada el
poder de ser escuchado, la  linea wasthap
3007548933 y |a linea gratuita 018000112433 “Activa
tu mente, transforma tu vida®,

PLAN DE NEGOCIO

«  Misidn:

Ser una plataforma digital
que ayude a SALVAR VIDAS
a traveés del fortalecimiento
de la Inteligencia Emocional,
la autoestima, la confianza,
el respeto y el compromisao,

+ Visidn:

Seremos en el 2025 el Unico
aplicative consultade por las
personas gQue  necesitan
orlentaciones para superar
crisis de salud mental que
ponen en riesgo su vida,

L]

Estructurar y preparar una red de apoyo humano
conformada por estudiantes en cada institucion,
para que adviertan sobre situaciones de riesgos
entre la poblacion estudiantil.

Disefiar el primer Congreso sobre el manejo de
emociones y sus tendencias en los colegios v
universidades.

Figura 7. Plan de Negocio. Elaboracion propia




PLAN DE NEGOCIO

+ Valores: * Organizar talleres, conferencias, charlas, simposios
Amor: con los usuarios y con sobre el manejo de las emociones como la ira, la
nuestros aliados. depresidn, la soledad, la ansiedad y la tristeza entre
Servicio:  inmediato  con muchos otros.

nuestros usuarios.
Compromiso: con nuestro
trabajo y con nuestros
USUArios.

* Preparar un glosario con palabras apropiadas sobre el
sulcldle, para que todos aprendamaos a hablar de
manera correcta sobre el tama,

* Estrategia de comunicacién y marketing para producir
contenidos que impacten come video jusgos,
starytelling, documentales, padeasts v para dar a
conocer entre las comunidades estudiantiles.

PLAN DE NEGOCIO

Colegios Ministerio de Educacion Nacional Colegios y universidades
Universidades Secretarias de Educacion Organismos de salud y educacion
Estudiantes en riesgo Ministerio de Salud AIHH[J:I

Estudiantes con buena salud mental Fundaclones

Secretarias de Salud

Empresas Promotoras de Salud (EPS) Asociaciones de Padres de Familia.

Instituciones Prestadoras de Salud (IPS)

Colegios — Universidades,
Asociaciones de Padres de Familia.
Estudiantes.

Figura 7 (continua)



57

PLAN DE NEGOCIO

+ Digital: plataforma y compra de software para el * Redes de computadores y celulares en colegios y
manitoreo. universidades

* Equipos : computadores y celulares * Periodicos impresos y murales, emisoras,

televisores y carteleras.

+ Capital humano: psicdlogos, ingenieros, + Facebook
comunicadores sociales y otros profesionales,

* Costos de talleres y conferencias * Instagram

+ Desarrollo de la interfaz +  Wasthap

+ Base de datos. * Red Humana de Apoyo

* Lineas de Emergencia.

Figura 7 (continua)

6.5 Fase V

El plan de comunicaciones, se convierte en una fase vital para impactar a la sociedad en
general sobre la importancia de entrar a atender el suicidio, como un problema de salud mental
que se ha convertido en la segunda causa de muerte en el mundo, incluyendo a Colombia.

En su propdsito recoge el documento realizado, los recursos objetivos y en general la
estructura de la plataforma Gloria, con el fin de hacerlos publicos y lograr no solamente servir
al publico objetivo, sino concientizar a la sociedad en general.

Todo lo que se propone en este campo del manejo de las comunicaciones, igualmente se
planteo de acuerdo a las tendencias y el comportamiento de los medios de comunicacion, frente
al tema del suicidio y las informaciones que sobre el tema se difunden. Segun las tendencias de

Google Trends de los ultimos 12 meses, considerados entre noviembre de 2018 a noviembre de



58

2019. La busqueda se inici6 teniendo en cuenta tres palabras puntuales como: suicidio, formas

de suicidio y como suicidarse, las cuales se exponen en la siguiente gréafica segun su impacto.

En los 2 ultimos anos, con el # de casos, también se
incrementa el interés de las personas sobre el tema.

& SUCIEG ®  FORMAS OE SUACI CORM SLICIDARSE

Fuerde: GoogleTrends Par it W 201 B/ Maw 2015

Figura 8. Elaboracion propia, a partir de estadisticas de (Google Trends)

El 6 de Febrero, se genera un pico en las
busquedas tras el suicidio de Jessy Paola Moreno y
su hijo de 10 anos.

& SLNCIDecy & FORMAS DE SLACI DR SLICIDA REE

3-9 fab, 2019
FORMAS DE SUICIDARSE <1
COMD SUICIDARSE

Fuenke: GoogleTrands Pericdn: HovIOdENov2013

Figura 9. Elaboracion propia, a partir de estadisticas de (Google Trends)
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Y la realidad es que los medios estan cubriendo el
tema de maner superficial y desinformada

{t@)} I"_—\K'_::I
Realidad
l Pensar en el impacto Mo revelar detalles ni Ewitar hablar y mencionar las posibles
que genera el metodos que puedan causas del episodio, de manera, que
Corregir cubrimiento de ésta EEenerar una conciencia no se generen “validaciones” sobre
informacidén en la de “facilidad” en las las razones que llevan a una perscna a
sociedad. audiencias cometeria.

Figura 10. Cubrimiento de medios. Elaboracion propia
Teniendo en cuenta todo lo anterior, se propuso una estrategia de comunicacion y

produccion de contenidos en la plataforma, al igual que un plan de comunicaciones y
divulgacion basado en journey del proyecto, fechas y momentos:

La estrategia de comunicacion creativa e innovadora que se apoyara en el desarrollo de la
plataforma, en la taxonomia, en la sintaxis, en las connotaciones y denotaciones y en lo hibrido,
con el fin de romper por un lado el tabu existente en nuestra sociedad sobre el tema del suicidio
y por otro lado, poder educar a los nifios y adolescentes sobre el manejo de emociones como la
ansiedad y la depresion, implementando estrategias psicoldgicas, socioldgicas y psiquiatricas,
en conjunto con estas ramas se incluye la logoterapia que es un método de tratamiento
psicoterapéutico centrado en la busqueda de sentido. Con base en lo anterior, se propone lo
siguiente:

- Estrategia de contenidos: “Eduquemos sobre el suicidio y acabemos con su tabu”. La
primera estrategia serd dirigida desde la comunicacion creativa para sensibilizar actores como el
Estado, la medicina, la policia, la sociedad, la educacion y la familia. Aqui se utilizaran los géneros
periodisticos o formatos que se pueden utilizar para desarrollar contenidos en cualquier plataforma

informativa, sea digital, radial, impresa o televisiva. Ellos son la entrevista, la crénica, la opinion, el

perfil y el analisis.
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Cada una de las categorias es importante y tiene caracteristicas diferentes mediante las
cuales se pretende llegar a las audiencias, ellas son: a través del impacto, es decir a cuantas
personas afecta el hecho del suicidio, igualmente desde la proximidad, teniendo en cuenta qué
tan cerca esté el hecho de nosotros o de la audiencia a la que queremos llegar, de la
prominencia, es decir, el poder sefialar a quienes exactamente esta afectando el hecho y la
actualidad sobre la importancia de publicarlo hoy y no mafiana.

Los géneros periodisticos, apoyados en la sintaxis, cumplen el papel de narrador o emisor
del mensaje en relacion con la realidad observada. Su principal funcién sera transmitir
informaciones sobre personas, lugares acciones y acontecimientos. En el caso de la crénicay la
critica, se hablara de géneros hibridos donde se mezcla lo informativo y lo subjetivo en
diferentes proporciones.

La entrevista: seré la oportunidad para dialogar con expertos para conocer sus opiniones
acerca de lo que cada uno de los actores implicados debe hacer sobre el tema del suicidio.

El Perfil: ayudara a identificar las voces de los protagonistas, de sus familiares y amigos,
con el fin de darle a la audiencia datos, frases y momentos impactantes.

La cronica: visibilizar los rostros humanos de cada una de las victimas del suicidio, tienen
un alto valor periodistico y humano, ya que se utilizara en ella la narracion y la descripcion de
los hechos reales y verificables, sin especulaciones, ni ficcién, situacion que involucra
directamente al publico objetivo.

La opinidn: poder lograr las opiniones de todos los actores, con argumentos y razones
probatorias, nos facilitara llegar a las conclusiones con las cuales podamos persuadir.

El analisis: contextualizar los hechos con la mayoria de datos, circunstancias, opiniones y

percepciones, sera una forma de causar reacciones y valoraciones sobre el tema.
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El Informe especial: ayudara a recoger toda la informacion en profundidad sobre el tema
del suicidio y mostrarlos de forma creativa mediante infografias, caricaturas, fotografias, lineas
de tiempo etc.

- Estrategia de herramientas digitales y contenidos: La segunda estrategia se dirigia
exclusivamente a los nifios y adolescentes desde la Inteligencia Artificial, con la intencion de
conectarlos emocionalmente con herramientas como un App, un engagement, video juego, un
schatbots, un blog, un canal en YouTube y redes sociales como Facebook, mediante las cuales se
creen grupos que hablen abiertamente sobre temas como ansiedad y la depresion.

La idea es conectar emocionalmente a los usuarios con una historia que llegue y toque el
corazén, la cabeza, el cuerpo y el espiritu, ya sea mediante videos, fotografias, grafitis o
historietas o simplemente narraciones que usen personajes significativos en el mundo de los nifios
y adolescentes entre los 14 y 24 afios de edad. Para ello, pretendemos utilizar la ficcion, la
historia, los casos reales y los principios y valores, elementos que pueden llegar a crear una
relacion.

- El storytellyn y la inteligencia artificial: a través de esta herramienta narrativa, se usara
el relato como pieza fundamental para contextualizar, no solo la problematica, sino resaltar las
oportunidades y soluciones sefialadas por la Organizacion Mundial de la Salud, quien ha
reiterado que el suicidio SI SE PUEDE PREVENIR.

El Postcats: disefiar archivos multimedia en audio o video con contenidos variados y por

episodios, sobre el valor de la vida, el manejo de la ansiedad y a depresion. Estos los
podran descargar a un computador o a un reproductor de musica, mediante sindicacion (RSS),
la cual posibilita a los suscriptores enterarse de los nuevos episodios. Aqui se invitara a los

nifios y adolescentes a elaborar sus propios postcats en sobre las experiencias que se hayan



tenido.

Utilizar la taxonomia de Blomm para la era digital, incluye en esta estrategia las
herramientas para la creacion y publicacién de archivos entre las habilidades del pensamiento
para comprender, aplicar y crear. Igualmente, y seguin Suzie Boss & Jane Kraus, al realizar

estas piezas se cumple la ubicuidad, el auto aprendizaje para expresarse, compartir ideas, para

reflexionar y generar conocimiento.

Desde la taxonomia, esta pieza narrativa ofrece una moraleja o reflexion en torno a un

suceso para producir una ensefianza, construir multiples sensaciones emocionales y promover

diversos puntos de vista. La narracion es la forma méas antigua de ensefianza.

COMUNICACION

1. Presentacion del proyecto a los entes
gubernamentales que  pueden
sumarse a la causa,

2. Presentacidon del proyecto a las
entidades de salud privadas que
puedan sumarse & |a causa,

3. Presentacion  del  proyects  a
PFrofesionales de la salud que puedan
sumarse a la causa.

4, Lanzamiento de |z plataforma;
www.todossomosgloria.com

5. Presentacidn a los medios de
comunicacion, Rueda de Prensa,
Camunicados, ate.

Plan de Comunicacion & Divulgacion #TODOSSOMOSGLORIA

COMUNICACION

i

&

Fresentacion del Sitio Web, |2 App v
las Redes Sociales de la plataforma.

A través de un plan de contenidos
muy especifico y frecuents, se
posicionara la pagina dentro  del
principal buscador, de manera que
583 punto de referencla, a la hora de
consultar sebre el tema,

Ejecutando un plan de pauta,
lograremos generar trafico a la pagina
y a8 la App para que cada vez, mas
personas  puedan  acceder a la
plataforma.




Plan de Comunicacion & Divulgacion #TODOSSOMOSGLORIA

COMUNICACION

B. A través de una estrategia CoWorking,
con  Perlodistas  reconocidos en la
tematica sobre Salud, gemerzremos
comunicaciones conjuntas, que ellos

COMUNICACION

4. Implementanda una estrategia de Link
Bullding (referenclacion de contenides
entre varios medios) podremes publicar
en fTodosSomosGlarla, los contenides
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también puedan publicar en  sus mas relevantes y referentes sobre los

principales canales(activos) de temas mas importantes para nuestra

eomunicacion, comunidad,
5. Red de Apoye: En conjunte con les
Universidades, y la  Comunidad
Estudiantil, este serd el pilar mas
importante, pues e el punto de
encuentro para todas las personas que
necesiten interactuar y usar a Gloria,

Figura 11. Plan de comunicacién. Elaboracion propia

6.6 Fase VI

Experiencia 1. La creacion de una RED DE APOYO HUMANA, se convirtié en una fase de
experimentacion para medir el impacto y el interés de los jovenes, frente al proyecto GLORIA.
La intencién se cumpli6 en la Universidad Cooperativa de Colombia, con los estudiantes de
sexto semestre de Comunicacion Social.

Para tal efecto, el 8 de octubre de éste afio se cumplio la primera ‘velatén —planton’ en la
cancha multiple de la Universidad, acto que contd masivamente con la participacion de

estudiantes y profesores de la institucion.
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Figura 12. Invitacién a velaton por parte de los estudiantes de Comunicacion de la
Universidad Cooperativa de Colombia. Tomada por los Autores
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Figura 13. Actividades en la velaton reanalizada por de los estudiantes de Comunicacion de
la Universidad Cooperativa de Colombia. Tomada por los Autores
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Figura 13 (continua)

La actividad, igualmente despert6 una serie emociones entre los estudiantes, quienes hoy quieren
hacer parte del Proyecto, por lo cual ya se diseid un formato de voluntariado que exponemos a

continuacion.
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Figura 14. Formato voluntario. Elaboracion propia.

Finalmente, es importante destacar que ya la RED DE APOYO HUMANA, esta
organizando el primer ‘abrazaton universitario’ para el proximo 19 de noviembre a las 8 de la
noche, como propuesta de despedir el afio educativo, recordando a las victimas de suicidio y
escuchando a quienes en silencio lo padecen.

De igual manera, es de resaltar que las directivas de la Universidad, desde ya solicitaron a
la Red de apoyo un acto muy similar para la semana cultural del primer semestre del 2020 y la
Fundacion Universitaria de los Libertadores, los invitd para el inicio de clases del préximo afio
2020.

Experiencia 2. El Informe especial, es otro de los actos experimentales que se ha venido
desarrollando dentro de la plataforma GLORIA desde el campo de la investigacién periodistica.
En él, se recogen experiencias de los nifios y adolescentes, testimonios, entrevistas y reportajes a

expertos en la materia, se disefian lineas de tiempo sobre los antecedentes del suicidio a nivel de
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la historia de la humanidad y se organiza un vocabulario para hablar claramente sobre todas
las palabras que rodean la tematica y que, por no estar conscientes de ella, se formas mitos 'y
tabds que perjudican el desarrollo personal de los seres humanos.

Los avances del informe especial estan consagrados en la siguiente produccion escrita, que

se ha denominado:

INFORME ESPECIAL

T.OS ROSTROS

ANONIMOS

Figura 15. Informe especial. Elaboracion propia
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