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Proyecto

ECHO;

Universidad de la Republica
Uruguay

Sexo: Femenino

Edad: 14 anos

Escolaridad: Séptimo aino

Residencia: Valle de Angeles

Estado civil: Soltera




MOTIVO DE CONSULTA Y
Ua SINTOMAS

Uruguay

* Animo depresivo, fatiga,
insomnio, hiporexia

¢ |ldeas de minusvalia, llanto facil

Ansiedad social, evitacion interpersonal

® Inquietud motriz, pensamientos

catastroficos
® Autolesiones e ideacion suicida




Universidad de la Republica

Uruguay

 Madre con depresion, abuelo
materno se suicido

- Historia perinatal complicada:
preeclampsia, asfixia neonatal

« Desarrollo psicomotor algo tardio

» Bullying verbal escolar desde
2023




Universidad de la Republica

Uruguay

« Conflictos con madre y medio
hermano

 Percepcion de rechazo familiar

« Apoyo significativo: abuela
materna ,

- Relacion afectiva conflictiva con g_": oo

novio




Universidad de la Republica
Uruguay

 Ingesta de medicamentos de la
madre (no atendida)
» Dos episodios de ideacion

posterior: ahorcamiento Yy salto al

vacio
 Detenidos por temor a

consecuencias religiosas




Fecha Nac.
19-abr-2010

1

Universidad de la Republica

Uruguay

2011

1

2023

1

+ Cesarea

*  Pre eclampsia

»  Sufrimiento fetal reportado
» Asfixia Neonatal

* Incubadora hasta su

recuperacion

Deambuld 14 meses

Habla 14 meses

 Sufre Bullying en su colegio
* No desea asistir

* |nicia Menarquia



11/2024 01/2025 02/2025

Universidad de la Republica
Uruguay

» Realiza intento suicida, nadie se Presenta ideacion suicida en dos Es atendida en HPMM

entera. ocasiones: Inicia atencion

=  Ahorcamiento

* Automutilacion ,
= |anzarse al vacio

Atencion en clinica de su comunidad
Referida HPMM




Universidad de la Republica

Uruguay

* ¢Qué otros datos de interés deberiamos haber registrado
durante la entrevista?

« ¢Cual es el diagnéstico que usted haria en este caso?

« ¢ Ha tenido que tratar personas con situaciones similares?
¢, Qué dificultades tuvo en esos casos?

« ¢ Qué tratamiento indicaria en este caso y que otras acciones
terapéuticas tomaria?

« ¢ Qué recursos hay disponibles en su contexto?




Universidad de la Republica
Uruguay

* Trastorno depresivo mayor (moderado-severo)
« Trastorno de ansiedad social (en evaluacion)
* Riesgo de trastorno de personalidad limite

* Riesgo suicida alto




Universidad de la Republica
Uruguay

® Sertralina25mg/dia
® ClonazepamO0.5mg/noche

® Psicoterapia individual (infanto- juvenil)

® Atencion por SAIAC




RECOMENDACIONES

Universidad de la Republica
Uruguay

Plan de seguridad y supervisién intensiva

* Aplicar escalas de riesgo suicida (C-SSRS‘

Psicoterapia con enfoque DBT

Involucrar abuela como red de apoyo
o Terapia familiar y psicoeducacion
Reevaluar farmacoterapia

Considerar hospitalizacién si el riesgo se incrementa
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Universidad de la Republica
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