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Omar Amador Sánchez, Luis Jorquera-Zapata

Resumen
El suicidio es un problema de salud pública mundial cuya comprensión requiere 
de la vinculación de factores neurocognitivos que contribuyen a la vulnerabilidad. 
El objetivo de este estudio fue efectuar una revisión sistemática de las investiga-
ciones publicadas entre los años 2021 a 2025 asociadas a la función ejecutiva y 
el comportamiento suicida. Siguiendo los lineamientos PRISMA 2020, se realizó 
una búsqueda en las bases de datos Web of Science y PubMed, con ecuaciones 
de búsqueda basadas en los términos función ejecutiva y comportamiento suicida. 
Se incluyeron 9 estudios que cumplieron los criterios de elegibilidad. Los hallazgos 
sugieren una asociación entre el comportamiento suicida y dificultades del funcio-
namiento ejecutivo, especialmente, en dominios como flexibilidad cognitiva, control 
inhibitorio y toma de decisiones. No obstante, la heterogeneidad de instrumentos y 
diseños limita la posibilidad de establecer inferencias causales.

Palabras clave
Comportamiento suicida; Depresión; Flexibilidad cognitiva; Función ejecutiva; 
Suicidio.
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Introducción

El suicidio es una de las principales causas de muerte a nivel mundial, con una 
incidencia cercana a los 800 mil casos anuales (Organización Panamericana 
de la Salud [OPS], 2021). Su etiología se estima heterogénea, presentando 
variaciones relativas a la edad, el sexo, la zona geográfica, el ambiente sociopo-
lítico, entre otras (Turecki & Brent, 2016). La Organización Mundial de la Salud 
(OMS, 2014), define el comportamiento suicida como un espectro que integra 
la ideación, el intento y el suicidio consumado. Además, se considera como una 
conducta violenta que genera graves consecuencias a corto y largo plazo para 
los individuos, las familias y la sociedad (Vásquez-Escobar et al., 2025).

El componente neuropsicológico ha sido relacionado con el comportamiento 
suicida a lo largo del ciclo vital, especialmente en la etapa adolescente (Brown 
et al., 2024), donde autores como Huber et al. (2022) mencionan la existencia 
de un deterioro en la cognición social y la memoria episódica en esta población 
con riesgo suicida. También, se han descrito alteraciones en el razonamiento, 
el lenguaje y la atención. No obstante, McHugh et al. (2021) mencionan la 
presencia de un mejor funcionamiento cognitivo respecto a la velocidad en el 
procesamiento de la información, fluidez verbal, memoria de trabajo, aprendi-
zaje verbal y memoria diferida en adultos jóvenes con tendencias suicidas.

En este marco, la función ejecutiva se define como un conjunto de habi-
lidades cognitivas superiores, que permiten a los individuos planificar, iniciar 
y regular su conducta dirigida a metas (Jordan et al., 2023; Miyake et al., 
2000). Su correlato a nivel cerebral se liga principalmente a la corteza prefrontal 
(Brown et al., 2024; Miyake et al., 2000). La función ejecutiva no es un único 
constructo, dentro de los componentes relevantes encontramos el control inhi-
bitorio, la flexibilidad cognitiva, la memoria de trabajo, la toma de decisiones, 
entre otros (Brown et al., 2024; Fernández-Sevillano et al., 2021; Baggetta & 
Alexander, 2016).
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Fernández-Sevillano et al. (2021) mencionan una asociación entre la cogni-
ción y el comportamiento suicida en población adulta avanzada. En personas 
mayores con intentos de suicidio previos, se han reportado alteraciones en la 
función ejecutiva, en procesos de memoria, la toma de decisiones y la atención 
(Arbeláez et al., 2023; Richard-Devantoy et al., 2014). Los déficits en cada uno 
de estos procesos, especialmente en el funcionamiento ejecutivo que organiza la 
conducta, pueden llevar a errores de recuperación, de orientación y respuestas 
erráticas en el entorno, lo que puede generar una visión pesimista e inflexible 
de sí mismo y su futuro, y un mayor riesgo de comportamientos suicidas como 
afrontamiento a eventos adversos (Lara et al., 2015).

Los resultados adquiridos en las últimas décadas refieren que la función 
ejecutiva podría moderar la relación entre el maltrato infantil y los antecedentes 
de comportamientos suicidas en población adolescente (Rogerson et al., 2023). 
De manera más amplia, Cross et al. (2017) refieren que los modelos neurobio-
lógicos analizan información sobre esta interacción al explicar que el maltrato 
puede disparar una reactividad desregulada al estrés, lo que altera algunos 
procesos cognitivos, incluida la función ejecutiva, elevando así la vulnerabilidad 
a factores de riesgo como los pensamientos e intentos suicidas. Además de 
esto, algunos autores refieren que la impulsividad y las funciones ejecutivas son 
constructos implicados en los riesgos suicidas, así como de otros problemas de 
la salud mental (Amlung et al., 2019; Han et al., 2016).

En cuanto a la salud mental, la investigación de Chang et al. (2024), 
refiere que las personas diagnosticadas con Trastorno del Espectro Autista 
(TEA) son más propensas a experimentar comportamientos y pensamientos 
suicidas considerando que varios índices de atención sostenida y de flexibilidad 
cognitiva resultaron ser mediadores en la relación temporal del TEA e ideas de 
suicidio. Por otro lado, los déficits en la función ejecutiva, específicamente en 
el control inhibitorio, la memoria de trabajo y la toma de decisiones, se asocian 
con comportamientos suicidas, evidenciándose con mayor solidez, en personas 
diagnosticadas con TEA y/o con trastorno depresivo mayor (TDM; Hudson et 
al., 2019).
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El comportamiento suicida constituye un problema de salud pública en el 
mundo debido a la complejidad multicausal, a la alta prevalencia y el creciente 
impacto global (Aristizabal-Diazgranados et al., 2021; González-Zapata et al., 
2025). En los últimos años, la literatura ha mostrado un interés progresivo 
por entender el papel del funcionamiento ejecutivo como posible mecanismo 
neuropsicológico implicado en la tendencia suicida (MacPherson et al., 2021). 
Sin embargo, la evidencia hasta ahora disponible se mantiene dispersa entre 
diferentes enfoques clínicos y neurocognitivos, dificultando la consolidación de 
un modelo explicativo integrador que contribuya a la prevención del suicidio 
(Hernández-Bello et al., 2024). En línea con esto, este trabajo tiene como obje-
tivo general efectuar una revisión sistemática de las investigaciones publicadas 
entre los años 2021 a 2025 asociadas a la función ejecutiva y el comporta-
miento suicida.

Método

Se realizó una revisión sistemática de la literatura siguiendo las directrices de 
la declaración PRISMA 2020: 1-9; 10a; 11-12; 13a; 16a; 17; 19; 20d; 23b (Page 
et al., 2021). La búsqueda se realizó en las bases de datos Web of Science y 
PubMed. La última búsqueda se efectuó el 29 de noviembre de 2025. La estra-
tegia combinó términos relacionados con funcionamiento ejecutivo y comporta-
miento suicida mediante operadores booleanos. En Web of Science se utilizó la 
ecuación de búsqueda: AK = (“executive function” OR “executive functioning”) 
AND AK = (“suicide” OR “suicidal behavior” OR “suicidal ideation”). En PubMed 
se utilizó la ecuación de búsqueda: (“Executive Function”[MeSH] OR “executive 
function”[tiab] OR “executive functions”[tiab]) AND (“Suicide”[MeSH] OR “suici-
de”[tiab] OR “suicidal ideation”[tiab] OR “suicidal behavior”[tiab]). Se aplicaron 
filtros por año de publicación, idioma, tipo de documento y disponibilidad de texto 
completo. Los criterios de inclusión fueron: a) artículos empíricos publicados 
entre 2021 y 2025; b) estudios escritos en inglés o castellano; c) investiga-
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ciones que evaluaron el funcionamiento ejecutivo o alguno de sus dominios; y d) 
estudios que incluyeron indicadores de comportamiento suicida. Se excluyeron 
revisiones sistemáticas, metaanálisis, revisiones narrativas, editoriales, cartas 
al editor, capítulos de libro, estudios teóricos, artículos duplicados, investiga-
ciones sin acceso al texto completo y estudios que no abordaron directamente la 
relación entre funcionamiento ejecutivo y comportamiento suicida. La selección 
de los estudios fue realizada por dos revisores (ver Figura 1).

Selección de artículos

Figura 1
Diagrama de flujo de selección de artículos, modelo PRISMA
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Se realizó una selección de artículos por etapas, en la cual: i) se recopilaron 
investigaciones relativas a funciones ejecutivas y comportamiento suicida (n 
= 20); ii) se eliminaron los duplicados (n = 0); iii) se excluyeron los estudios 
que no se encontraban disponibles (n = 1); iv) se excluyeron los artículos que 
no se centraban en la temática o no aportaban (n = 10); y v) se seleccionaron 
los artículos (n = 9).

Resultados

En la Tabla 1 se presenta la síntesis de los 9 estudios incluidos en la revisión. 
Se describen las características de las muestras, los dominios ejecutivos 
evaluados, los instrumentos utilizados para medir el funcionamiento ejecutivo 
y el comportamiento suicida, los principales hallazgos y las limitaciones decla-
radas por los autores.
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Tabla 1
Síntesis de artículos seleccionados

Autor/es 
(País) Muestra

Función 
ejecutiva 
(hincapié)

Instrumento de medición 
del funcionamiento 

ejecutivo

Instrumento 
comportamiento 

suicida

Principales 
resultados

Limitaciones 
declaradas por los 

autores

Barsznica et 
al. (2021)

N = 32 pacientes 
internados; de 
65 a 86 años; 
presencia 
de episodio 
depresivo mayor 
(según DSM-5); 
y >20 puntos en 
Montgomery-
Asberg 
Depression 
Rating Scale 
(MADRS). 

Función 
ejecutiva 
(Flexibilidad 
cognitiva, 
control 
inhibitorio, 
memoria de 
trabajo, y 
global).

Trail Making Test [Test de 
los Senderos]
(TMT – Flexibilidad 
cognitiva); Stroop Color 
and Word Test [Test 
de Colores y Palabras] 
(SCWT – control 
inhibitorio); Go-No Go 
Task [Tarea de Ir No Ir] 
(control inhibitorio); Digit 
Span Backward Task 
[Amplitud de Dígitos Hacia 
Atrás] (SBT – Memoria 
de trabajo); Frontal 
Assessment Battery 
[Batería de Evaluación 
Frontal] (FAB – Global)

Columbia Suicide 
Severity Rating 
Scale [Escala 
de calificación 
de gravedad 
del suicidio 
de Columbia] 
(CSSRS).

Pacientes con 
conducta suicida 
presentan menos 
correcciones 
de errores anti 
sacádicos. Además, 
tardan más 
tiempo en corregir 
errores respecto 
a personas sin 
conductas suicidas. 
No se presentaron 
diferencias 
significativas en el 
rendimiento de las 
funciones ejecutivas.

Efecto de los 
fármacos en los 
movimientos 
oculares sacádicos 
(SEMs). Tamaño 
muestral pequeño, 
y muestra por 
conveniencia, por 
lo que los datos 
no pueden ser 
generalizables.

Brown et al. 
(2024)

N = 119 
adolescentes 
internados en 
un hospital 
psiquiátrico por 
pensamientos y 
comportamientos 
suicidas; edad 
X = 15.24 años 
(DE = 1.46); y 
72.3 % mujeres.

Función 
ejecutiva 
(global)

Behavior Rating Inventory 
of Executive Function-
Parent Form [Inventario 
de Calificación del 
Comportamiento de 
la Función Ejecutiva – 
Formulario para Padres] 
(BRIEF)

Self-Injurious 
Thoughts and 
Behaviors 
Interview 
[Entrevista de 
Pensamientos y 
comportamientos 
Autolesivos] 
(SITBI); CSSRS.

Asociación positiva 
pequeña entre el 
maltrato infantil 
de amenaza y el 
historial de intento 
suicida. Esta es solo 
asociativa cuando la 
iniciación y el cambio 
(función ejecutiva) 
eran bajas.

La generalización 
de los datos, debido 
a que la muestra 
fue reclutada en un 
hospital mientras 
recibían atención 
por pensamientos 
y comportamientos 
suicidas. El diseño 
del estudio fue 
transversal, por lo 
que no se pudo 
probar la causalidad. 
El instrumento 
SITBI puede verse 
afectado por sesgos 
de recuerdo, y el 
BRIEF mide función 
ejecutiva mediante 
reporte de padres.

Continúa en la página siguiente
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Autor/es 
(País) Muestra

Función 
ejecutiva 
(hincapié)

Instrumento de medición 
del funcionamiento 

ejecutivo

Instrumento 
comportamiento 

suicida

Principales 
resultados

Limitaciones 
declaradas por los 

autores

Cook et al. 
(2024)

N = 183 jóvenes 
con el Trastorno 
del Espectro 
Autista (TEA); de 
16 a 21 años; y 
X edad = 18.75 
años (DE = 1.4 
años).

Función 
ejecutiva 
(global)

Behavior Rating Inventory 
of Executive Funcioning – 
Adult Version [Inventario 
de Calificación del 
Comportamiento del 
Funcionamiento Ejecutivo 
– Versión para Adultos] 
(BRIEF-A).

P4 Suicide 
Screener [Prueba 
de Suicidio] 

33.3 % de la muestra 
de jóvenes autistas 
reportó ideación 
suicida durante su 
vida. De los cuales 
un 43 % reportó 
haber pensado en 
cómo se harían 
daño. La depresión 
y dificultades de la 
función ejecutiva 
se asociaron con el 
riesgo suicida.

Diseño transversal, 
lo que limita 
la capacidad 
de determinar 
los efectos 
longitudinales. El 
instrumento de 
riesgo de suicidio 
tenía medida 
dicotómica, lo que 
limitó una medida 
continua con mayor 
rango y variabilidad 
para determinar la 
fuerza del efecto de 
la función ejecutiva.

Fernández-
Sevillano et 
al. (2021)

N = 96 pacientes 
de un hospital 
psiquiátrico; 
de 18 a 65 
años, 20 con 
intentos suicidas 
recientes y 
trastorno de 
depresión mayor, 
33 con TDM 
e historial de 
suicidio, y 20 
participantes 
sanos (control).

Función 
ejecutiva 
(global)

Wisconsin sorting card 
test [Prueba de tarjeta de 
clasificación de Wisconsin] 
(WCST);
SCWT;
Controlled Oral Word 
Associacion – FAS Word 
Fluency [Asociación Oral 
Controlada de Palabras – 
Fluidez de palabras FAS]; 
(COWA-FAS)

Hamilton 
Depression Rating 
Scale [Escala 
de calificación 
de depresión de 
Hamilton] (HDRS) 

Los pacientes con 
TDM e intentos 
de suicidios en 
los últimos 30 
días mostraron 
un rendimiento 
significativamente 
menor en la función 
ejecutiva, en 
comparación con 
pacientes con TDM 
e historial de intentos 
previos, y pacientes 
sin intentos suicidas. 
Además, las mujeres 
con intentos recientes 
tuvieron puntuaciones 
ligeramente mejores 
en la función ejecutiva 
que los hombres. 
Todos los pacientes 
con TDM mostraron 
un rendimiento 
significativamente 
menor que los 
controles sanos en 
la función ejecutiva. 
Los pacientes con 
intentos suicidas 
reportaron más abuso 
sexual infantil que los 
controles sanos.

El trauma reciente 
y pasado se evaluó 
mediante escalas 
autoadministrables 
en pacientes con 
TDM, lo que puede 
introducir sesgo 
al comunicar 
esta información. 
Las diferencias 
relacionadas 
con el sexo en la 
función ejecutiva 
en intentadores 
recientes deben 
interpretarse 
con cautela y 
se aconsejan 
más estudios 
confirmatorios, ya 
que más mujeres 
que hombres 
intentaron suicidarse. 
No se evaluaron 
factores que influyen 
potencialmente en 
el comportamiento 
suicida en el TDM, 
como la ansiedad o 
los síntomas mixtos.

Inicia en la página anterior

Continúa en la página siguiente
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Autor/es 
(País) Muestra

Función 
ejecutiva 
(hincapié)

Instrumento de medición 
del funcionamiento 

ejecutivo

Instrumento 
comportamiento 

suicida

Principales 
resultados

Limitaciones 
declaradas por los 

autores

Jordan et al. 
(2023)

N = 40 adultos; 
de edad mediana 
y mayores con 
depresión; X 
edad= 64.56 
años.

Función 
ejecutiva 
(Flexibilidad 
cognitiva, 
control 
inhibitorio).

SCWT (Control inhibitorio) 
TMT (Flexibilidad 
cognitiva). HDRS

El grupo con 
ideación suicida 
pasiva (ISP), mostró 
un rendimiento 
significativamente 
menor en flexibilidad 
cognitiva y control 
inhibitorio en 
comparación al grupo 
sin ISP.

El instrumento era 
binario lo que pudo 
haber generado 
que no todos los 
participantes con ISP 
se hayan detectado 
en la evaluación. 
Se recomiendan 
mediciones 
continuas. No se 
evaluaron dominios 
de las funciones 
ejecutivas como 
planificación y toma 
de decisiones.

Ling et al. 
(2023)

N = 75 personas; 
de 18 a 60 años; 
con TDM; 45 
en un episodio 
depresivo actual 
(de los cuales 
20 con intento 
de suicidio, y 25 
sin intento) y 30 
personas sanas 
(control).

Función 
ejecutiva 
(global)

Object Alternation Task 
[Tarea de alternancia de 
objetivos] (OAT); WCST; 
SCWT

CSSRS

Asociación entre los 
niveles plasmáticos 
de fosfolípidos 
LC-PUFA y la 
función ejecutiva en 
pacientes adultos con 
y sin TDM.

El estudio estuvo 
limitado por el 
tamaño de la 
muestra. El diseño 
transversal impide 
inferencias causales.

Rogerson et 
al. (2022)

N = 418 
personas; de 
18 a 75 años 
(M = 35.37; 
DE = 13.74); 
133 personas 
vulnerables al 
suicidio (ideación 
o intento de 
suicidio); y 285 
personas sin 
vulnerabilidad al 
suicidio.

Función 
ejecutiva 
(global)

Webexec

Adult Psychiatric 
Morbidity
Survey [Encuesta 
sobre morbilidad 
psiquiátrica en 
adultos] (APMS).

La vulnerabilidad al 
suicidio se asoció 
con una mayor 
impulsividad, y una 
función ejecutiva más 
deficiente.

El estudio no tuvo 
una línea de base 
verdadera (la 
primera evaluación 
fue una semana 
después del inicio 
del confinamiento 
por COVID-19). El 
diseño transversal 
del estudio impide 
inferir causalidad.

Inicia en la página anterior

Continúa en la página siguiente
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Autor/es 
(País) Muestra

Función 
ejecutiva 
(hincapié)

Instrumento de medición 
del funcionamiento 

ejecutivo

Instrumento 
comportamiento 

suicida

Principales 
resultados

Limitaciones 
declaradas por los 

autores

Rogerson et 
al. (2023)

N = 457 
personas; de 
18 o más años; 
con reporte de 
ideación suicida; 
238 con solo 
ideación suicida 
y 219 con 
intentos suicidas.

Función 
ejecutiva 
(global)

Dysexecutive 
Questionnaire 
[Cuestionario Disejecutivo] 
(DEX)

APMS

Personas que 
presentaban trauma 
infantil y subtipos se 
asocian con mayor 
riesgo de reportar 
ideación suicida e 
intentos suicidas. 
Y el trauma infantil 
se asocia con un 
mayor riesgo de 
ideación suicida en 
la adultez media, por 
una función ejecutiva 
alterada.

El diseño transversal 
del estudio impide 
inferir causalidad.

Rogerson et 
al. (2024)

N = 212 adultos 
sanos; de 18 
a 45 años; sin 
enfermedades 
crónicas; y sin 
sintomatología 
de insomnio.

Función 
ejecutiva 
(global)

Webexec APMS

El trauma se asoció 
significativamente con 
puntuaciones más 
altas en los factores 
de vulnerabilidad 
relacionados con el 
estrés diario (mayor 
estrés, peor función 
ejecutiva, y calidad 
del sueño).

Los instrumentos 
de la función 
ejecutiva y la calidad 
del sueño fueron 
autoadministrados, 
por lo que futuras 
investigaciones 
deberían usar 
instrumentos más 
objetivos.

Los estudios incluidos presentaron una elevada heterogeneidad clínica y 
etaria. Las muestras estuvieron compuestas por adolescentes hospitalizados, 
jóvenes con trastorno del espectro autista, adultos con trastorno depresivo 
mayor, adultos mayores con depresión y adultos de población general. Esta 
diversidad permitió observar la relación entre funcionamiento ejecutivo y 
comportamiento suicida en distintos contextos clínicos, sin embargo, también 
limitó la comparación directa entre estudios.

En este sentido, 5 estudios reportan factores asociados al comportamiento 
suicida, los cuales indicaron que el rendimiento ejecutivo varió según la etapa 
vital y el diagnóstico asociado (Barsznica et al., 2021; Cook et al., 2024; Fernán-
dez-Sevillano et al., 2021; Jordan et al., 2023; Ling et al., 2023). En población 
con TDM, Fernández-Sevillano et al. (2021), examinaron la relación entre los 
intentos de suicidio recientes (últimos 30 días) y el funcionamiento ejecutivo 

Inicia en la página anterior
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global, donde encontraron que los pacientes con intentos recientes presentaban 
un rendimiento menor en las funciones ejecutivas globales respecto a población 
de la misma edad (sin intento).

Enfocados en el neurodesarrollo, Cook et al. (2024) mostraron que la 
función ejecutiva en jóvenes con TEA, junto con la depresión, se asociaron 
con mayor riesgo suicida en dichos participantes. En complemento, Ling et al. 
(2023) reportaron en participantes (de 18 a 60 años) con TDM una asociación 
negativa entre los niveles plasmáticos de fosfolípidos LC-PUFA y el funciona-
miento ejecutivo. Por otro lado, en adultos mayores con depresión y sin este 
diagnóstico, no se observaron diferencias significativas en el funcionamiento 
ejecutivo, pero sí se halló un déficit específico en el control inhibitorio (Barsz-
nica et al., 2021). En esta línea, Jordan et al. (2023) evidenciaron que la ISP en 
la vejez se relacionaba con una menor flexibilidad cognitiva y control inhibitorio, 
respecto a personas sin ISP.

Por otro lado, 4 estudios reportan antecedentes de trauma o ideación 
suicida. Brown et al. (2024) concluyeron que el maltrato infantil se asocia con 
intentos de suicidio en adolescentes, y que esta relación está mediada por el 
déficit en la iniciación y la flexibilidad cognitiva. Desde esta misma perspectiva, 
Rogerson et al. (2023) mencionan que el trauma infantil se relacionó con la 
ideación suicida en la adultez a través de una función ejecutiva alterada. En 
complemento, en un estudio longitudinal, se observa que la vulnerabilidad al 
suicidio se asocia con una mayor impulsividad y una función ejecutiva deficiente 
(Rogerson et al., 2022). Adicionalmente, Rogerson et al. (2024) mencionan que 
el trauma se asocia con un menor funcionamiento ejecutivo.

En los estudios examinados se utilizaron 12 instrumentos para la medición 
de la función ejecutiva (Figura 2). Los principales fueron: i) SCWT (n = 4); ii) 
WCST; y iii) Webexec, con n = 2 respectivamente.
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Figura 2
Instrumentos utilizados para la medición del funcionamiento ejecutivo

 

 

 

 

 
 

 Para la medición del comportamiento suicida, se utilizaron 5 instrumentos 
en los estudios examinados (Figura 3). Los principales fueron: i) CSSRS; II) 
APMS, con n = 3 respectivamente; y HDRS (n = 2).
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Figura 3
Instrumentos utilizados para la evaluación del comportamiento suicida

 

 

 
 
 Discusión

Los hallazgos fueron relativos a la asociación entre el comportamiento suicida 
y la función ejecutiva. Los resultados apuntan a que la vulnerabilidad al suicidio 
en relación con la edad, podría explicarse por el disfuncionamiento cognitivo 
reflejado en la incapacidad de responder adecuadamente a factores estre-
santes (Richard-Devantoy et al., 2015; Rogerson et al., 2022; Arbeláez et al., 
2023). Algunos autores mencionan que las personas ancianas diagnosticadas 
con depresión y antecedentes suicidas muestran peor desempeño ejecutivo 
comparados con los ancianos sanos sin los mismos antecedentes, específi-
camente en actividades que dependen de la flexibilidad cognitiva y del control 
inhibitorio (Barsznica et al., 2021; Fernández-Sevillano et al., 2021; Jordan et 
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al., 2023; Ling et al., 2023; Richard-Devantoy et al., 2016). Barsznica et al. 
(2021) concluyen que existe una mayor inflexibilidad cognitiva en pacientes 
con intentos de suicidio comparados con los no suicidas.

La edad continúa siendo un factor preponderante en las investigaciones 
relacionadas con el comportamiento suicida y la función ejecutiva (Fernán-
dez-Sevillano et al., 2021). La evidencia refiere que el estudio del funcionamiento 
ejecutivo en población adolescente es especialmente atractivo, puesto que el 
lóbulo frontal, asociado con el control ejecutivo, continúa su desarrollo hasta 
la adultez temprana (Casey et al., 2010), lo que permite explicar la relación del 
maltrato en población adolescente con probabilidades elevadas de intentos de 
suicidio (Gong et al., 2020), considerando las respuestas de afrontamiento de 
esta población a situaciones estresantes de la vida cotidiana (Baldwin et al., 
2019; Gracia-Leiva et al., 2023).

En línea con lo anterior, parece ser que la función ejecutiva constituye un 
dominio afectado en el área neuropsicológica de los adolescentes con historias 
de maltrato (Kavanaugh et al., 2017). En el estudio de Zelazny et al. (2019), en 
el cual examinaron la relación entre el maltrato y la función ejecutiva en adoles-
centes y adultos jóvenes con antecedentes de comportamientos suicidas, sugi-
rieron que el maltrato se ha asociado con mayor riesgo de suicidio. Coherente 
con esto y considerando la relación función ejecutiva e intentos de suicidio, 
la investigación demostró que las personas con antecedentes suicidas se 
desempeñan mejor en actividades relacionadas con la planificación, aunque 
con déficits en tareas que evalúan el factor inhibitorio (Sánchez-Sansegundo et 
al., 2020). Por otro lado, se logró evidenciar que los jóvenes con exposición a 
traumas infantiles tienen el doble de probabilidad de desarrollar mayor riesgo 
suicida, comparados con los jóvenes no expuestos a trauma alguno (Lewis et 
al., 2019; Marshall et al., 2013).
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Las dificultades ejecutivas podrían constituir un correlato neuropsicoló-
gico relevante del comportamiento suicida, aunque la evidencia disponible no 
permite establecer relaciones causales concluyentes (Cook et al., 2024). En el 
caso de personas con TEA, un estudio considera que las dificultades en la toma 
de decisiones, la secuenciación y la organización, pueden aumentar el riesgo 
suicida comparados con personas que no contemplan los mismos síntomas de 
la enfermedad autista (Cassidy et al., 2018). En línea con esto, la investigación 
revela que no debe dejarse de lado el factor edad, puesto que la prevalencia de 
suicidio en esta población es especialmente significativa en la juventud (Conner 
et al., 2020).

El funcionamiento ejecutivo se podría vincular al comportamiento suicida 
(Fernández-Sevillano et al., 2021). La evidencia apunta a que el riesgo suicida 
en población infantil y adolescente se asocia con el deterioro en la memoria 
episódica y la cognición social (Huber et al., 2022). En población infantil con 
antecedentes familiares de comportamientos suicidas, se ha reportado aumento 
del razonamiento atencional, cognitivo y lingüístico en el riesgo de replicar los 
intentos suicidas (Jones et al., 2021). Contrario a esto, autores como McHugh 
et al. (2021) resaltan un mejor funcionamiento en la velocidad de procesamiento 
de información, la memoria de trabajo, aprendizaje verbal y memoria diferida en 
población joven con comportamientos suicidas.

Los déficits en el funcionamiento ejecutivo, particularmente en la inhibición 
y la flexibilidad cognitiva, se han tipificado como vulnerabilidades para el riesgo 
de comportamientos suicidas, puesto que la flexibilidad cognitiva contribuye a 
enfrentar y proponer soluciones adaptativas frente a los problemas de la vida 
cotidiana, y la inhibición, a controlar impulsos y pensamientos intrusivos de 
autolesión (Bredemeier & Miller, 2015; De Luca et al., 2025). En este sentido, 
estos dos componentes están comprometidos con la capacidad de autorregu-
lación emocional angustiosa donde posiblemente se originan las ideaciones de 
suicidio (Etkin et al., 2013). Sumado a esto, la investigación arroja que estos 
procesos ejecutivos podrían constituir factores de vulnerabilidad al suicidio 
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en adultos mayores comparados con población más joven, lo cual se podría 
relacionar con cambios neurocognitivos ligados al envejecimiento (Yuan & 
Raz, 2014). No obstante, autores como Keilp et al. (2013) refieren que, si bien 
el control inhibitorio tiene relación con los intentos de suicidio y la ideación 
suicida, esto se logra evidenciar en todo el espectro edad.

Aunque la investigación sobre el comportamiento suicida ha mostrado un 
crecimiento en los últimos años, la evidencia se presenta de manera fragmen-
tada entre modelos clínicos, neurocognitivos y psicológicos, lo que dificulta 
establecer un modelo consistente e integrador (Aristizabal-Diazgranados et al., 
2021). Razón de ello, son los resultados de autores como González-Zapata et 
al. (2025) y MacPherson et al. (2021) quienes priorizan variables clínicas como 
la depresión y antecedentes psiquiátricos, mientras que otros dan prioridad a 
factores sociales como la violencia interpersonal y el estigma asociado a la 
salud mental (Castro-Ramírez et al., 2023; Caballero-Domínguez et al., 2021).

Limitaciones de los estudios hallados

Es relevante mencionar que un número de los artículos hallados, utilizó un diseño 
transversal, lo que impide determinar la causalidad entre las variables principales 
de la revisión. Además de lo anterior, se evidenció una notoria heterogeneidad 
de los instrumentos de evaluación neuropsicológica, definiciones conceptuales 
y criterios diagnósticos de la muestra poblacional. Por otro lado, son pocas 
las investigaciones que incluyeron en sus reportes, control de comorbilidades 
con otros diagnósticos, uso de medicamentos en los pacientes y severidad 
de los síntomas. Por último, en los estudios no se evidencia evaluación formal 
del riesgo de sesgo, lo que deja a la incertidumbre la validez interna en sus 
conclusiones.
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Otra limitación que resulta ser relevante es que los estudios tenidos en 
cuenta para la presente revisión se basan en personas con ideaciones e intentos 
de suicidio previos que, si bien arrojan información valiosa, no es posible asumir 
los mismos resultados en quienes consumaron el suicidio. Esta falta de informa-
ción limita la posibilidad de comprender los perfiles de funcionamiento ejecutivo 
más letales y analizar marcadores predictivos al comportamiento suicida.

Conclusiones

Los resultados de la revisión sugieren una asociación entre el funcionamiento 
ejecutivo y el comportamiento suicida. Los estudios incluidos identificaron 
dominios relevantes, como la flexibilidad cognitiva, la toma de decisiones y el 
control inhibitorio, aunque la heterogeneidad metodológica impide establecer 
inferencias causales concluyentes.

Las dificultades en el funcionamiento ejecutivo podrían asociarse con 
procesos vinculados al comportamiento suicida, como la rumiación permanente, 
la impulsividad y la dificultad para generar alternativas de solución distintas al 
suicidio. Por tanto, integrar procesos de evaluación breves de funcionamiento 
ejecutivo en población clínica, podría aportar a la identificación temprana de 
factores de riesgo y a la prevención del suicidio.

Para futuras investigaciones es importante priorizar estudios longitudinales 
y protocolos de evaluación neuropsicológicas en aras de clarificar los déficits 
cognitivos y la interacción de estos con factores emocionales y neuropsicoló-
gicos, y así, avanzar hacia modelos explicativos que contribuyan a la prevención 
del comportamiento suicida.
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