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1 Tipo de intervención Programa 

   

2 Descripción de la 

intervención 

El Teléfono de Prevención del Suicidio (TPS) consiste en la habilitación de 

una línea de teléfono gratuita para atender llamadas en las que se 

presenten, específicamente, ideaciones o conductas suicidas. El teléfono 

también atiende llamadas de familiares o entorno social de personas que 

expresen estas ideas o comportamientos. El teléfono le atiende 

voluntariado seleccionado, formado y capacidad específicamente para 

dar respuesta a este tipo de llamadas. Está abierto las 24 horas del día, 

los 365 días del año. El servicio se inició en agosto de 2020 impulsado por 

el Ayuntamiento de Barcelona en colaboración con la Fundació Ajuda i 

Esperança. 

   

3 Principales determinantes 

de la salud implicados 

-Contexto socioeconómico: políticas públicas (educación, salud, servicios 

sociales...); ocupación y condiciones de trabajo, entorno doméstico y 

familiar 

   

4 Principales ejes de 

desigualdad implicados 

Edad, género y diversidad sexual, clase social  

   

5 Tipos de evaluación Evaluación de proceso 

Evaluación de resultados 

   

6 Diseño de evaluación Estudio no experimental post con métodos mixtos 

   

7 Resultados (outcomes) Consecución de los objetivos del programa, fortalezas y puntos de 

mejora del programa, alcance del programa a la población a la que se 

dirige, activación de servicios de emergencias, impacto en el bienestar 

emocional de las personas que llaman, impacto global del programa en 

la población que lo necesita, satisfacción con el programa de las 

personas orientadoras (voluntarias) 

   

8 Metodología cuantitativa, 

cualitativa o mixta utilizada 

Metodología mixta basada en metodología cualitativa: entrevistas en 

profundidad y entrevistas grupales; y metodología cuantitativa: 

cuestionarios y fichas de registro 

   

9 Fase de la evaluación Finalizada 
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10 Principales resultados  

de la evaluación 

Entre agosto de 2020 y septiembre de 2022 se registró información de 

8.337 de las 11.608 llamadas recibidas, es decir, una media de 

aproximadamente 320 llamadas mensuales. El 56,3% de las llamadas 

registradas tenía contenido suicida. Entre las llamadas con conducta 

suicida o suicidio frustrado (2.985 llamadas), en el 7,2% se estaba llevando 

a cabo o existía un acto suicida inminente, en el 3,4% se contactó con el 

061 para informar de la situación y en el 3,3% con 112. 

El 85% de las personas voluntarias considera que se alcanzan por 

completo los objetivos del programa. También valoran positivamente la 

organización del programa. La satisfacción de las personas voluntarias 

con distintos aspectos logísticos (organización de turnos de voluntariado, 

número de horas de los turnos, flexibilidad para modificar turnos y 

dotación de materiales para atender llamadas) es superior a 8,5 sobre 10 

puntos y la valoración global con el programa es de 8,8. 

En relación con la difusión del programa, se percibe un bajo conocimiento 

del programa por parte de la población. Un 11,3% de las personas 

voluntarias cree que la mayoría de la población general conoce la 

existencia del TPS y un 7,6% cree que la mayoría de las personas con 

ideas y riesgo de suicidio conoce el TPS. 

Respecto al impacto del TPS sobre las personas usuarias, el 98,1% de las 

voluntarias considera que la mayoría de las personas que realizan 

llamadas terminan satisfechas con la atención recibida. Se percibe que el 

servicio permite detectar y contener crisis suicidas. El 92,5% de las 

personas voluntarias declara que el TPS es útil como espacio de reflexión 

y escucha activa, el 81% para fomentar la adherencia terapéutica en 

personas diagnosticadas, y el 100% para apoyar emocionalmente a las 

personas que lo necesitan. El 92,5% está de acuerdo en que el TPS activa 

los servicios de emergencia de forma efectiva y el 90,6% en que el TPS 

ayuda a reducir el número de suicidios. Cuando se evalúa el impacto 

global sobre la población a la que se dirige, el 47,2% considera que es alto 

o muy alto. 

   

11 Documentos relacionados Informe de la evaluación:: 

Lugon, G.; Continente, X.; Brugueras, S.; Artazcoz, L.; López, M.J. Avaluació del Telèfon de 

Prevenció del Suïcidi. Barcelona: Agència de Salut Pública de Barcelona; 2023 

 

Informe de la evaluación de proceso del PSM 2016-2017: 

Continente X, Puig V, López MJ, Piedecausa A, Ariza C. Pla de Salut Mental de Barcelona: 

Informe d’avaluació intermèdia (2016-2017). Barcelona: Agència de Salut Pública de 

Barcelona, 2020. (Protocolo evaluación) 
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Informe de la evaluación de proceso del PSM 2018-2019: 

Continente X, Josa A, Puigpinós R, López MJ. Pla de Salut Mental de Barcelona: Informe 

d’avaluació de procés (2018-2019). Barcelona: Agència de Salut Pública de Barcelona, 2023. 

(Protocolo evaluación) 

   

12 Organismos implicados Agència de Salut Pública de Barcelona, Ajuntament de Barcelona, 

Fundació Ajuda i Esperança, Cooperativa de Investigación APLICA 

(proveedor subcontratado) 

 


