UNIVERSIDAD COMPLUTENSE DE MADRID
FACULTAD DE PSICOLOGIA

TESIS DOCTORAL

El suicidio en las comunidades indigenas contemporaneas del
trapecio amazonico colombiano

MEMORIA PARA OPTAR AL GRADO DE DOCTOR
PRESENTADA POR

Miguel Angel Estévez Paz

DIRIGIDA POR

Florentino Moreno Martin
Elena Maria Ayllon Alonso

Madrid

©Miguel Angel Estévez Paz, 2025



UNIVERSIDAD COMPLUTENSE DE MADRID
FACULTAD DE PSICOLOGIA

TESIS DOCTORAL

El suicidio en las comunidades indigenas contemporaneas

del trapecio amazdnico colombiano

MEMORIA PARA OPTAR AL GRADO DE DOCTOR

PRESENTADA POR

Miguel Angel Estévez Paz

DIRECTORES

Florentino Moreno Martin
Elena Maria Ayllon Alonso






UNIVERSIDAD COMPLUTENSE DE MADRID

FACULTAD DE PSICOLOGIA
PROGRAMA DE DOCTORADO EN PSICOLOGIA

TESIS DOCTORAL

El suicidio en las comunidades indigenas contemporaneas
del trapecio amazonico colombiano

MEMORIA PARA OPTAR AL GRADO DE DOCTOR

PRESENTADA POR

Miguel Angel Estévez Paz

DIRECTORES

Florentino Moreno Martin
Elena Maria Ayllon Alonso









Gracias a la vida que me ha dado tanto
Me ha dado la risa y me ha dado el llanto

Asi yo distingo dicha de quebranto.

Violeta Parra (1917-1967)

A Iciar, que trajo a mi mundo un mundo nuevo y mi vivo deseo de explorarlo.
A Pola, que con su llegada al nuevo mundo lo sembro de retos, preguntas y acertijos.

A Leo, que para cada interrogante que encontramos nos dio su corazon como respuesta.

A Elena, a cuya incandescente pasion vital le debo el comienzo de este viaje.

A Florentino, a cuya inquebrantable determinacion vital jamds podré pagarle el terminarlo.

A Carola, que me asustaba con cangrejos y se va a morir sin educarme.
A Juan, que trascendio de amigo a hermano y jamas dejara de ser mi profe de primero.

A ti, que me quieres, que mereces tu nombre en estas lineas y que no necesitas que lo escriba.

Y mucho antes que ocurriera todo lo anterior, a la profe Rosa del Colegio Publico Batalla de
Brunete, que ilumino unos tiempos grises dedicando muchas de sus tardes a demostrar a su
peor alumno de lengua de 8° de EGB, que las letras no eran su enemigo y que él no era ni

vago, ni mucho menos, tonto.

No me hablo de la dislexia, pero leyo todos mis poemas y jamas los mancho de tinta roja.

Gracias a la vida,
gue me ha dado tanto
que se me va a quedar corta

para poder saborearlo.






Agradecimientos

Al final del camino me diran:
¢Has vivido? ;Has amado?
Y yo, sin decir nada, abriré el corazén lleno de nombres.

(Pedro Casaldaliga, 1928-2020)

Rememorar los nombres de aquellos a quienes debes gratitud por acompafarte en un
viaje es, a la fuerza, volver a recorrer ese camino. Aunque no sabria definir bien cuéndo
comenzo este suefio de superacion que aqui culmina, estd claro que nada ocurre antes del
principio, por lo que el camino recorrido empezaria, seguro, después del 13 de abril de 1979.
Ese dia, por primera vez y puede que, por Gltima en mi vida, llegué puntual a una cita, apareci

en el mundo exactamente a la hora de mi nacimiento.

Mi padre no, él tardaria ain algo mas de tiempo, los registros etnograficos de los trabajos
de campo de mi infancia indican que, en ese preciso instante, Jesus Estévez se encontraba, en
alguna carretera del italiano valle del rio Po, entre los Apeninos y los Alpes, al volante del

camién en el que transportaba caballos de concurso de salto y doma clésica.

Sus ausencias llevaban comida a una mesa en la que, la mayor parte de las veces hubo
cuatro platos en vez de cinco. Sus ausencias pagaban (a veces con retraso, pero siempre) los
recibos de la luz y del teléfono. Pero sus ausencias, también, convertian en una prueba herculea
cada dia en el que nuestra madre atendia a los sefioritos preguntando cuando iba a llegar mi
padre, con sus caballos, a su destino, a la vez que nosotros le preguntdbamos cuando iba a llegar

papa, con su mujer y sus tres hijos, a su verdadero destino, nuestra casa.

Mi infancia y adolescencia discurrié entre el colegio y los viajes en camion con los
caballos de una aristocracia espafiola en decadencia que gastaba, méas de lo que tenia, en

aparentar que tenia mas de lo que ganaba. Demasiados de eso0s viajes nunca se cobraron. “La



seriora dice que no tiene dinero para pagarle”, me dijo una vez, mirando al suelo, el ama de
[laves de una mansion de La Moraleja. “Espero que, al menos, a usted si vaya a pagarle”,
respondi. Acompafiar a mi padre en su empresa me permitio, siendo muy nifio, describirles
Francia a mis amigos del cole de Brunete y mas tarde, llevar 20 caballos a La Palma en un barco
mercante, hacer destino en Hungria en un diciembre gélido, o aparecer, con 15 caballos de la
Escuela de Doma de Jerez, en el aeropuerto de Dubai, alquilar un camion y cruzar con ellos el

desierto hasta Abu Dhabi donde un gran jeque esperaba la llegada de sus nuevos juguetes.

Esos, y algunos otros, son pasajes de mi historia que jamas podran ser desvinculados de
mi particular identidad. Décadas atrés, mi padre cruzo el tel6n de acero en su Pegaso para llevar
los caballos del equipo olimpico espafiol a las olimpiadas de Sarajevo en la Yugoslavia de Tito.
En su historia conduce bajo los focos de los francotiradores que seguian su rodada desde las

torretas de vigilancia del muro, pero bueno, lo mio tampoco ha estado mal.

Con esta investigacion doy un paso definitivo para ser doctor en Psicologia Social, pero
en lo que yo soy verdaderamente un reconocido especialista es en doma de trampilla, no ha
nacido el caballo que no haya podido yo ensefiar a subir y bajar la rampa de un camién. Cuando
en clase nos hablaban de Paulov y Skiner, mis compafieros teorizaban con perros y ratones. Yo,
para estar seguro de sabia de lo que hablaba, puse como ejemplo a los caballos en todos mis
trabajos. Les cuento siempre esto a mis alumnas de Psicologia Social Comunitaria, no hay nada

gue sepais que no pueda ser de utilidad en esta asignatura.

De mi madre heredé el don cocinar con lo que hubiera en la despensa para cuantas
personas hubiera en la mesa, eso y a Miguel Delibes, ambas cosas la definen, ambas cosas me

definen.

Madre, padre, por todo ello, gracias. Estas dos ultimas semanas han sido una locura,

pero el sabado os llevo pellet para la caldera.



En 1998 me matriculé por primera vez en el CES Cardenal Cisneros (adscrito a la
UCM), otros proyectos profesionales y vitales me llevarian después a abandonar y retomar
varias veces mis estudios de Psicologia, primero y de Antropologia Social después. Sin
embargo, desde entonces, esta universidad y, sobre todo, ese centro adscrito, nunca dejarian de

ser mi casa.

A sus trabajadores/as (personal de limpieza, bedeles, administrativos, docentes...) que
son hoy mis compafieras/os y a la coordinacion, direccion y al patronato que tienen la labor de
mantener en pie nuestra gran casa, les debo, antafio, la oportunidad de aprender y ahora, la

oportunidad de ensefiar. Ambas dos, un privilegio que me hace muy afortunado.
Gracias por todo. Este afio, si que si, toca nuestro décimo.

A la gran fraternidad internacional de Hermanos Menores Capuchinos y especialmente
a sus provincias de Colombia y Espafia, por responder siempre a los tradicionales tres golpes
en la puerta, que daba San Francisco para avisar a sus hermanos de que €l era quien llegaba,
abriéndome sus casas con el mismo amor con el que antafio recibieran al juglar de Asis en sus

visitas.

Nombrarlos aqui a todos no es posible, pero estoy pensando en uno de ellos, el perfecto,
que tiene la fe de Bernardo, la cortesia de Angel, la buena presencia de Maseo, la oracion de
Rufino, la paciencia de Junipero... Para esta investigacion ha sido esencial, ain mas que la
inconmensurable estructura de apoyo de su red de casas sembradas por el mundo, el afecto

transferido que encontré en todo aquel que esos afios vio la tao colgando de mi cuello.
Gracias por todo. Paz y bien hermanos.

A la academia colombiana, desde el profe Sabogal de la Universidad de Narifio que
abria mis ojos y mi mente al materialismo dialéctico en nuestros tintos con Angélica Duefias

(mi compariiera del alma comparfiera), hasta Julio Mancipe, que, con su chinchorro en la mochila

7



en sus viajes por el rio y su destartalada bicicleta por las calles de Leticia, sembraba proyectos
de vida en los corazones y las mentes de desorientados jovenes indigenas de la sede amazdnica

de la Universidad Nacional.

También a dos psicologos sociales colombianos ejemplares para mi: Juan Carlos Torres
que en su heroica labor con Médicos sin Fronteras contribuia, desde la méas pura Psicologia
Comunitaria a hacer de Tumaco una ciudad realmente pacifica y a Jaime Alberto Carmona, a
cuya profunda amistad con Florentino le debo el haber tenido, en la distancia, un inestimable
cicerone acompafiandome en el viaje de escribir “desde” la perspectiva académica colombiana

y en la determinacion de publicar lo aprendido en revistas colombianas.
Gracias por todo, maestros. Que el cielo siga siendo el techo de vuestra aula.

A Pasto, donde el verde es de todos los colores, que me convirtié en el tio de la nena al
hacerme hermano de Juanca Santacruz y Liliana Calvachi, en aquellos tiempos directora de
Psicologia de la IU CESMAG en la que yo daba clase y gestionaba los proyectos de

intervencion psicosocial por cuya financiacion y promocion ella tanto peled.

Gracias por todo. Que no pase otro carnaval sin que brindemos con un Narifio y

comamos empanadas de afiojo con aji.

A la Comision de Doctorado de la Facultad de Psicologia de la Universidad
Complutense de Madrid, que ha tenido conmigo, sin que yo lo mereciera, mas paciencia que

Julio I1 con el Miguel Angel al que si valia la pena esperar.

No puedo pretender, ni tan siquiera como recurso poético, que la presente tesis sea
comparable a la Capilla Sixtina, pero existe un innegable paralelismo en el hecho de que la he

acabado justo al terminarla. De hecho, escribo estas palabras el dia antes de depositarla.



La Facultad de Psicologia de la Universidad Complutense de Madrid es un hervidero
de idas y venidas en el que alguien podria pasar entre cuatro y cuarenta afios de su vida, con la
cabeza metida en los indicadores de la ANECA sin llegar a establecer ninguna relacion de
verdadera profundidad con nadie. Sin embargo, cada rincén de ese lugar esconde la oportunidad
de mirar a los ojos a otro ser humano y contarle que un ser querido esta enfermo y que nada te
parece mas importante ahora que acompafarle en su proceso 0 que no vas a poder pagar la
matricula del programa hasta cobrar tu proxima nomina. La Secretaria del Programa ha sido

para mi, ese rincon de cercania cada vez que me ha hecho falta.

En estos afios he podido hablar con cada persona que trabaja y trabajé al final de ese
corredor y por cada vez que lo he recorrido de ida resignado a renunciar, atesoro un viaje de

vuelta con nuevo plan de trabajo y la nueva esperanza de lograrlo.

Ayer les visité para darme el gusto de decirles que estaba todo bien y que mafiana lo

entregaba. Se rieron. “A ver si esta vez es de verdad”, no lo dijeron, pero sé¢ que lo pensaron.

V. Gennepy V. Turner (no creo que sea necesario aqui citar en APA) describen los ritos
de paso en tres estados: separacion, liminalidad y agregacion. El estado liminal de un doctorado
es el periodo que comienza cuando una persona se separa del resto de no-doctores (al ser
aceptado en el programa) pero se mantiene asi mientras no logre ser agregado en el selecto
grupo de los doctores. Por eso somos un gerundio, porgque un doctorando es una mezcla indefina
de sustantivo y verbo, el estado liminal méas prolongado que he pasado en toda mi vida (mucho

mas largo de lo que me dur6 la adolescencia).

Van y Victor, nuestros mencionados amigos antropélogos, coinciden en una cosa mas.
Durante el rito de paso el sujeto en transicion debe ser siempre guiado por procesos muy

marcados y personas de un profundo conocimiento y reconocimiento (ambas cosas necesarias),



pues si algo saliese mal en el ritual y no supieran enmendarlo a tiempo, ese ser en transicion

quedaria suspendido entre el ser y el no ser de su cultura.

Quien no superara el rito de pasar de ser nifio a ser adulto, no podria ir a las cacerias con
los mayores, pero tampoco nadie del poblado le dejaria ya bafiarse desnudo en el rio con el resto
de los nifios. Quedaria solo, apartado. Estaria dentro del grupo, pero fuera de todos los
subgrupos. Un ser que no es, un no-socializado y no-socializable, un extrafio al que todos

conocen, un paria, un sin nombre. Lo que nadie quiere ser y yo tampoco.

El Doctor Florentino Moreno y la Doctora Elena Ayllén han evitado tantas veces que
me convirtiera en un académico no-académico, que no soy capaz de enumerarlas, ni seré capaz
jamas de compensarlas. Los ritos de paso dan mucho miedo, no cumplir la expectativa generada
es experimentado como un fracaso vital de muy dificil encaje en cualquier sociedad. Se hace
asi para obligar al sujeto en transicién a no rendirse y seguir intentandolo una y otra vez hasta
culminar su proceso. Pero Elena y Florentino no son asi y no han sido asi conmigo, ellos han
sabido siempre hacer, con su ejemplo, que el motor de este proyecto no fuera el miedo a fracasar

(R-) sino la ilusién de conseguir parecerme un poco mas ellos (R+).

Gracias por todo. Gracias por todo. NO CORREGIR -La reiteracion no es una errata-

A Yoi e Ipi que crearon un pueblo Unico en el universo y derribaron aquel arbol
legendario que impedia a los tikuna ver la luz del sol y a mi verlos a ellos. El privilegio de
navegar por sus rios y cruzar los umbrales de sus casas ha sido un regalo, solo digno de los

dioses y por ello es a ellos a quienes se lo debo agradecer.

Yoi, Ipi, Moeligchi

10



INDICE

(R Ty 1 1 R 15

Y 0 15) 1 = (o1 (SRR 17

[ (=] - (0 [0TSR 19
PRIMERA PARTE.

FUNDAMENTACION GENERAL
CAPITULO 1. MARCO CONCEPTUAL. EL SUICIDIO INDIGENA TIKUNA EN

COLOMBIA COMO HECHO SOCIAL ..ottt 31
1.1. El suicido como hecho SOCIAL ..........cccouiiiiiiiiiicc e, 33

1.2. El suicidio indigena en Colombia como hecho social...........c.cccccovevviiiiicivenee, 40

1.3. El proceso social del suicidio tiKUNA...........ccooeiiiiiiiiiiece e, 47
1.3.1. LOS TIKUNA 1.ttt sttt nne s 47

1.3.2. La historia del contacto de las sociedades tikuna y occidental.............. 50

1.3.3. Concepto y autoconcepto de identidad tikuna como hecho social.......... 60
CAPITULO 2. OBJETIVOS, HIPOTESISY METODOLOGIA GENERAL ............. 75
2.1. Objetivos € HIpOtesiS GENEIAlES .........cccccueiieiieieiicceee e 77

2.2. Metodologia GENEIaAL............cccoouveiiiiiieee e 80

SEGUNDA PARTE.

ESTUDIOS EMPIRICOS I. ANALISIS CUANTITATIVO

CAPITULO 3. ESTUDIO ETNOGRAFICO DEL SUICIDIO INDIGENA EN LA
AMAZONIA COLOMBIANA: RIESGO SUICIDA COMPARADO CON LA
POBLACION NO INDIGENA Y ANALISIS DEL SUBREGISTRO DE LOS DATOS

OF TCIALES. ...ttt e ettt e et et e e be st e s ene e 89
3L RESUMEBN ..ttt ettt b e sb e e bt e e st e e be e e b e e neneenns 91
K T 1011 (T [N T ox o] o ISP PSRRI 94
3.3. Metodologia del Analisis de Prevalencia............cccccooveveiiieiecic i 98
3.4. Resultados del Andlisis de Prevalencia...........cccocovvieeieenvsie e 101
3.5. Metodologia del Andlisis de SUDIegiStro .........ccccoviririiiiieieies e, 102
3.6. Resultados del Analisis de SUDFegiStro ........cccocvveiiiiiiiiieee e 99
3.7. CoNCIUSIONES Y DISCUSION......cuviiiiiiiiiiiciieiieie et 108
3.8, LIMITACIONES ...ttt sttt sttt sttt reesbeentesneenre s 110

11



CAPITULO 4. ESTUDIO ETNOGRAFICO DEL SUICIDIO TIKUNA EN LA
RIBERA COLOMBIANA DEL AMAZONAS (2008-2016) Y ANALISIS DE RIESGO

SEGUN CONEXION CON LAS CIUDADES, EDAD Y SEXO......ccooeovvviieeeeiren. 113
4.1 RESUMEIN ...ttt ettt h e b e e sk bt e et et e st e e e e be e e e breeanneeens 115
o 11 {0 [1 o o] [P SPS 118
G \V =1 (oo (o] [T | - USSR 125
A4, RESUITAADS. ......eeieiiiieiieieie ettt bbbt 134
4.5. CoNnClUSIONES Y DISCUSION......c.veiiieiieie i sie et e e re e anes 139

CAPITULO 5._SUICIDIO INDIGENA EN COLOMBIA. (ES IGUAL PARA
TODOS EN TODAS PARTES? ANALISIS DE LAS ESTADISTICAS OFICIALES
DE SUICIDIO EN COLOMBIA (2008-2022)._ ETNIA, EDAD Y TERRITORIO.... 145

0.0 RESUMEBN ...ttt ettt sh e et e et e e e sn e e s ne e e nbeennneenne e 147

ST 111 (T LU Toox o] o SRS 150

5.3, MELOAOIOGIA. ... 158

5.4, RESUITAAOS. ... ecvieiieie ettt et e e ste e e eneenne e aeeneennes 161

5.5. ConClUSIONES Y DISCUSION.......cuviviiiiiiiisieiieieicee e e 169

5.6, LIMITACIONES ..vovviiiivieiiiiieiie ettt bbb re e 176
TERCERA PARTE.

ESTUDIOS EMPIRICOS I1. ANALISIS CUALITATIVO
CAPITULO 6. EL SUICIDIO TIKUNA DESDE SU PROPIA MIRADA:_UNA

TEORIA SUSTANTIVA DE DEBILIDADES Y FORTALEZAS.......cccoovvveeiirerann. 185
6.1. ODJetivoSs € HIPOLESIS.......ccivieiiiieiie ettt re e sae s 187
I |V T (oo (o] [o]o I VSO 188
6.3, RESUITAAOS. ... evieiieie ettt e sre et e e neenneenneeneennees 196
6.4. Conclusiones y discusion del estudio cualitativo ...........cccccveeeevvereiiieiieenecie e, 233
6.5, LIMITACIONES ..evvevieieeeiesteesie et ste et e e aa e et este et e sseestaeseeeneesnaenaeaneennes 238

CUARTA PARTE.
CONCLUSIONES GENERALES

CAPITULO 7. CONCLUSIONES, DISCUSION Y APLICACION........cccoovvevrree. 243
7.1, Conclusiones Y DISCUSION ..........couiiiiiieeieiic et 245
7.2.  Implicaciones para Posibles INtervenCiones ...........cccevvveieeienieseenesie s 251
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS. ..c.uctttteertneeereneeersneeerseessneeessneessnneeses 257

12



INDICE DE TABLAS

Tabla 1. Comparativa de suicidios (indigenas y no indigenas) registrados oficialmente (DANE)

CON el NUMEIO B SUICIAIOS ...« e oo e e e e e e e e e e e e e e e e et et e e e e e e 2208

Tabla 2. Comparacion de suicidios indigenas registrados oficialmente y registrados en el
estudio etnografico (2008—2016)...........c.cceeeeiee et ee e ee e ee e e et e e e e e e e 106

Tabla 3. Riesgo de suicidio indigena vs no indigena y subregistro de suicidio indigena.....108

Tabla 4. Odds Ratio para las variables conexién, edad y sexo, respecto al suicidio.......... 134
Tabla 5. Comparacion del mejor modelo con modelos tedricos alternativos................... 136
Tabla 6. Resultados del mejor modelo de regresion logistica para el suicidio...................137

Tabla 7. Suicidios acumulados 2008-2022, poblacion y tasas medias anuales de suicidios por
100.000h. por pertenencia étnica y clase territorial...............c..cc oo e e e iee e e, 161

Tabla 8. Resultados de riesgos comparados (OR/OR) de cada pertenencia étnica vs resto de

poblacién en cada clase territorial................ccooieiiie e e e e e e, 162

Tabla 9. Comparacion de tasas y riesgos de suicidio entre Indigena y “Ninguna pertenencia”

por area territorial en 15 - 24 @R0S... ... ... oo cves et e et e et e et e et e et e e e e s e 20 1O

Tabla 10. Resultados pormenorizados e indicadores de subregistro por Departamento y clases

14 100 ] S [T SO P SR Lo 7.

Tabla 11. Muestreo tedrico por grupos de informantes..............c.cccooee e iee e iee ceveennn 191

13



Figura 1.
Figura 2.
Figura 3.
Figura 4.

Figura 5.
Figura 6.
Figura 7.
Figura 8.

INDICE DE FIGURAS

Cuenca del ri0 AMAZONES... ... ... cceveee et e ie et e et e e et e e e e e e e e e e 48
Departamento de Amazonas, Colombia. .............c.ccoeeivii e ieieeee e e e nn. 49
Concentracion de la poblacion indigena en el trapecio amazdnico colombiano....49

Esquema de relaciones permitidas y prohibidas por el tabd del incesto tikuna..... 66

Ribera colombiana del rio Amazonas...........c..c. oo cee e cee e e e e e e e e, 102
Localizacion de los resguardos estudiados.......... ... oo vveeiee e vee e e e .n ... 128
Comparativa de tasas medias de suicidio indigenas y sin pertenencia étnica..... 172

Chaman sentado en su chinchorro durante la entrevista.........cc. oo e vvv v ...... 194

Figura 9. Dibujo del Informante:5 que explica de la funcion de las “capas protectoras”
tendidas por los chamanes sobre las malocas que evitan la accion del Chachacuna que cage

COMO un rayo para atacar una comunidad...............ccoce et eei e e e e e e e 214
Figura 10. Resultados de las codificaciones abiertay axial............... oo eeeie e e . 218
Figura 11. Esquema de interaccion de las categorias de suicidio tikuna......... ................ 231

14



Resumen

La presente tesis doctoral aborda la compleja problematica del suicidio indigena desde el caso

concreto de los tikuna de la Amazonia colombiana.

Hoy se da por cierto en la comunidad cientifica que hay una elevada prevalencia de suicidios
en los pueblos indigenas (OMS, 2024). Sin embargo, se reconocen dos limitaciones para
generalizar la idea de un mayor riesgo de suicido indigena: 1) la carencia de estadisticas
estandarizadas que den fiabilidad de contraste a la investigacion cuantitativa y 2) la escasa
validez de generalizacion de los estudios cualitativos realizados sobre pueblos especificos dada

la gran diversidad interna del constructo “indigena”.

Afirmar, sin soporte empirico, que ser indigena implica un mayor riesgo de suicidio, podria
resultar iatrogénico para muchos colectivos sumidos en un profundo conflicto identitario al ver

asociada su propia pertenencia étnica al riesgo de suicidio.

Por otro lado, no prestar atencion a las constantes alarmas, contribuiria al silenciamiento y la

invisibilizacién de las problematicas socioculturales que padecen estos pueblos.

Desde las premisas anteriores, esta tesis se ha vertebrado en cuatro estudios orientados a lograr
una cuantificacion fiable de la prevalencia y una profunda descripcion cualitativa de sus causas

y procesos asociados.

En tres andlisis cuantitativos diferentes se combinaron y compararon los resultados de un
proceso etnografico de triangulacion de casos, llevado a cabo (durante 2015 y 2016 con
estancias de varios meses en el terreno) en una muestra de 27 resguardos indigenas de la ribera
del Amazonas (N=12.979), con los datos (2008-2022), extraidos de la estadistica oficial del

Departamento de Amazonas (N=43.744) y de toda Colombia (N= 43.568.831).
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En un cuarto estudio, se analizaron 18 entrevistas en profundidad realizadas a lideres
tradicionales “curacas” y espirituales “chamanes” del pueblo tikuna elaborando una teoria
sustantiva (Teoria Fundamentada) de la etiologia del suicidio tikuna desde su propia

cosmovision.

Los resultados demostraron en Colombia (2008-2022) ser indigena no es un factor de riesgo de

suicidio, mas bien al contrario, actué como proteccién OR= 0.66.

Sin embargo, la combinacién de la pertenencia étnica con el territorio (cabecera/centro
poblado/rural disperso) evidencio que, en las areas urbanas, ser indigena si supone un alto riesgo
de suicidio, OR=1.35 y que, en rural disperso, los indigenas muestran la mayor ratio de

proteccién observado OR=0.32.

Las comparativas intragrupo de los suicidios indigenas registrados en la etnografia también
evidenciaron que en los resguardos colindantes con las ciudades (Leticia y Puerto Narifio) el
suicidio fue cinco veces mayor, OR=4.94, que en las més alejadas aumentando a OR=13.90 en

las poblaciones de entre 14 y 19 afos.

Otro resultado obtenido fue la comprobacion de un subregistro de casos de suicidios tres veces

inferior (OR=3.02) en la estadistica oficial que en la muestra del estudio etnografico.

En coherencia con los resultados cuantitativos, el andlisis cualitativo mostrd una clara
contraposicion de situaciones de fortaleza (o prevencion) ante el suicidio (en el &mbito rural:
espiritual/tradicional) frente a situaciones de debilidad (o riesgo) en relacion con la influencia
de lo urbano como generador de los procesos andmicos de aculturacion histéricamente sufridos

por el pueblo tikuna.
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Abstract

This doctoral dissertation addresses the complex issue of indigenous suicide through the

specific case of the Tikuna people in the Colombian Amazon.

It is widely accepted within the scientific community that suicide rates are disproportionately
high among indigenous populations (WHO, 2024). However, two significant limitations
hinder the generalization of the claim that indigenous groups face higher suicide risks: (1) the
lack of standardized statistical data to ensure the reliability of quantitative research, and (2)
the limited generalizability of qualitative studies conducted on specific communities, given

the vast internal diversity of the category “indigenous.”

Claiming, without empirical evidence, that being indigenous inherently implies a greater risk
of suicide could have iatrogenic effects, particularly for communities grappling with profound
identity conflicts that may feel stigmatized by associating their ethnic identity with suicide
risk. Conversely, failing to address recurring alarms could perpetuate the silencing and

invisibilization of the sociocultural challenges faced by these groups.

Based on these premises, this thesis is structured around four studies aimed at achieving
reliable quantification of prevalence and an in-depth qualitative description of the causes and

processes associated with indigenous suicide.

Three separate quantitative analyses compared and combined findings from an ethnographic
case triangulation process conducted between 2015 and 2016, during extended fieldwork
stays in 27 indigenous reserves along the Amazon River (N=12.979). These findings were
juxtaposed with official statistics from the Department of Amazonas (2008-2022, N=43.744)

and nationwide Colombian data (N=43.568.831).
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The fourth study analyzed 18 in-depth interviews with traditional leaders (“curacas’) and
spiritual authorities (“shamans”) of the Tikuna people. This analysis yielded a substantive

theory (Grounded Theory) on the etiology of Tikuna suicide based on their own worldview.

The results showed that in Colombia (2008-2022), being indigenous was not a risk factor for
suicide. On the contrary, it acted as a protective factor (OR=0.66). However, the combination
of ethnic identity with geographical location (urban center/populated center/rural dispersed
areas) revealed a more nuanced picture: in urban areas, being indigenous was associated with
a higher suicide risk (OR=1.35), whereas in rural dispersed areas, indigenous populations

exhibited the highest observed protective ratio (OR=0.32).

Intragroup comparisons of indigenous suicides recorded ethnographically further
demonstrated that suicide rates in reserves adjacent to cities (Leticia and Puerto Narifio) were
five times higher (OR=4.94) than in more remote areas. Among individuals aged 14 to 19, the
disparity increased dramatically (OR=13.90). Another key finding was the underreporting of
suicides in official statistics, which were three times lower (OR=3.02) compared to the

ethnographic study sample.

In alignment with these quantitative findings, qualitative analyses highlighted a stark contrast
between protective factors against suicide in rural settings (spiritual/traditional domains) and
vulnerability factors in urban areas, where historical processes of acculturation have led to

anomie and social disintegration for the Tikuna people.
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Prefacio

Yo pregunto si alguna vez se ha oido decir que un salvaje en libertad

hubiera tan solo pensado en quejarse de la vida o en darse la muerte.
Juzguese, pues, con menos orgullo de qué lado se halla la verdadera miseria.
Al contrario: nada habria sido mas miserable que el hombre salvaje
deslumbrado por los conocimientos, atormentado por las pasiones

y razonando sobre un estado diferente al suyo...

Jean-Jacques Rousseau (1712-1778)

Colombia, seria febrero o marzo de 2015, yo recorria, a la velocidad de los tardios, un
pasillo del edificio Holanda de la Institucion Universitaria CESMAG en Pasto, camino de mi
clase del turno de noche de Psicologia Aplicada Comunitaria cuando son6 mi teléfono y escuché

la voz siempre serena y pausada del hermano Rodolfo.

Fray Rodolfo J.R. Pifieros y yo nos conociamos y nos quisimos desde mi primera
estancia en Guinea Ecuatorial en el afio 2008. En aquél entonces, €l era un misionero
franciscano destinado en Mbini y yo un psicologo recién licenciado, con mis estudios de
Antropologia apenas comenzados, que habia vuelto a pausar sus estudios y trabajos en Madrid
para recorrer el pais dando formacion a profesores de colegios religiosos financiados por la

Agencia Espafiola de Cooperacién Internacional y Desarrollo (AECID).

El fraile capuchino me llamaba, siete afios después de aquel primer encuentro, porque
Ilevaba pocos meses destinado en Leticia, capital de la Amazonia colombiana, y acababa de
oficiar, por cuarta vez en ese tiempo, un funeral por un joven indigena tikuna que habia

amanecido ahorcado junto al rio.

Miguel, mi hermano, alguna cosa habra que podamos hacer.
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Mucho tiempo ha pasado desde aquella charla, demasiado, pero estas paginas pretenden
ser el testimonio de la humilde respuesta que he alcanzado a dar en estos afios a su generoso y

comprometido encargo de aquel dia.

La primera vez que recogi la referencia al buen salvaje de Rousseau con la que se
comienza este prefacio, lo hice con la intencion de sefialar en una conferencia el falso mito de
la supuesta felicidad inherente, atribuida de modo tan naif a los indigenas, reflejados en la retina
de la burguesia urbana occidental como seres idealizados que pasan sus dichosas y sosegadas

vidas en plena armonia con la naturaleza y sus congéneres.

En aquel entonces me revelaba contra esas palabras por su efecto enmascarador de la
verdadera realidad de lucha por la supervivencia en que se sumen hoy en dia los pueblos
ancestrales. Sin embargo, casi una década de estudio después, lo hago admirado por la cualidad
tristemente profética y descriptiva que la cita muestra en su tercer parrafo: “nada habria sido
mas miserable que el hombre salvaje deslumbrado por los conocimientos, atormentado por las

pasiones y razonando sobre un estado diferente al suyo”.

Quiero pensar que aquel revolucionario ilustrado sofiaba, en su discurso de la
desigualdad entre los hombres, con un futuro mejor para esos supuestos “salvajes” a los que se
referia. Pero lo cierto es que, en la realidad globalizada desde la que leemos ahora sus palabras,
los jovenes indigenas reciben de las grandes metrépolis conocimientos que les deslumbran,
pasiones que les atormentan y son arrastrados por todo ello a estados muy diferentes de todo

aquello que de nifios aprendieron a considerar el suyo.

En esta memoria de tesis doctoral se ha tratado de evaluar y comprender, pasos
indispensables para poder verdaderamente prevenir, un fendmeno tan variable y complejo que
tal vez solo podrian explicar con verdadera claridad los 661 indigenas que (oficialmente) se han

quitado la vida en Colombia en el tiempo transcurrido desde aquella llamada, hasta el Gltimo
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dato asentado de defunciones correspondiente al cierre del afio 2022 de la estadistica vital

colombiana.

El objetivo de todos estos afios de trabajo ha sido, desde aquella primera llamada,
siempre el mismo, tratar de contribuir a visibilizar las problematicas sociales en las que hunde
sus raices este fendmeno y ofrecer pautas que guien las presentes y futuras intervenciones
preventivas hacia las verdaderas causas de estas muertes, todas ellas, siempre, dolorosas, todas

ellas, siempre, evitables.
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Introduccién

En el presente documento se ha tratado de abordar la compleja problemética del suicidio
indigena de los jovenes tikuna de la Amazonia colombiana por medio de cuatro investigaciones
consecutivas en las que se han combinado, en algunas ocasiones, y contrapuesto, en otras, el
andlisis de los datos estadisticos oficiales con la informacion obtenida por medio de estrategias

etnogréficas.

Esa apuesta por una vision multidisciplinar, fruto de la formacién y vocacion
psicoldgica y antropoldgica del autor, ha pretendido alcanzar una aproximacion amplia a un
fendmeno complejo. Una mirada desde metodologias cuantitativas y cualitativas y desde

perspectivas psicosociales y socio-antropoldgicas.

Para facilitar la comprension global del lector, esta memoria de tesis doctoral ha sido

estructurada en cuatro grandes bloques de contenido:
Primera parte: Fundamentacion general

Este primer bloque consta de dos capitulos (1 y 2). En el primero se desarrolla la
aproximacion tedrica al fendmeno del suicidio tikuna de Colombia desde la perspectiva
psicosocial; en el segundo se presentan los objetivos generales de la tesis y la metodologia
utilizada. Como los capitulos donde se describe la investigacion (3-6) tienen una introduccion
tedrica especifica, la base tedrica del estudio recogida en el capitulo 1 serd un marco general de

la tesis que se desarrollara de forma especifica en cada uno de los estudios especificos.
Segunda parte: Estudios empiricos I. Andlisis cuantitativo

Se desarrollan en este bloque tres capitulos (3, 4 y 5), que reproduciran literalmente los
contenidos de tres articulos académicos (uno publicado, otro aceptado para publicacion y otro

en revision) que analizan el fendmeno del suicidio tikuna contemporaneo utilizando datos
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cuantitativos de dos fuentes: los registros oficiales consolidados del Estado de Colombia y un
estudio etnografico cuyo trabajo de campo se realizd para esta tesis entre los afios 2015 y 2016
en 27 resguardos (poblados o comunidades) de la ribera del rio Amazonas, con una poblacion
censada de 12.979 habitantes pertenecientes, en su gran mayoria a la etnia Tikuna habitantes
del Departamento de Amazonas (donde el censo registra un total de 43.744 habitantes) . Los
estudios publicados analizan fendmenos como el subregistro de los suicidios en los censos
oficiales, las diferencias entre los datos oficiales y los obtenidos por el estudio etnogréfico, las
diferencias en la poblacion indigena suicida por edad y género, asi como la importancia del
lugar en el que habita la poblacion tikuna y su relacién con el suicidio en funcion de la cercania
o lejania de los nucleos urbanos o la propia configuracion de los territorios en los que viven
(cabecera, centro poblado, rural disperso). En cada uno de los articulos se ha indagado sobre

unos objetivos concretos que se describen en los capitulos.

Para facilitar la lectura, y dar un sentido unitario a la tesis, Gnicamente se han modificado
tres cosas de los articulos originales: 1) la forma de citacion de los articulos de los capitulos 3
y 5 que se han modificado adaptandolo al estilo APA (en el original estan en estilo VVancouver);
2) Se han insertado los numeros correspondientes al indice de la tesis y 3) Se ha eliminado la
bibliografia de cada articulo integrandose todas las referencias en una seccion unica al final de
esta tesis. No obstante, se ha facilitado un enlace en cada uno de los articulos para la consulta

de los originales.
Tercera parte: Estudios empiricos I1. Andlisis cualitativo

En el capitulo 6 se expone una aproximacion cualitativa a la propia mirada indigena del
suicidio. En el mismo trabajo de campo realizado en los afios 2015 y 2016, hubo una parte
central del estudio orientado a conocer como explicaban los responsables de las comunidades
(curacas) y los lideres espirituales de estos resguardos, el fenémeno del suicidio acaecido en

sus comunidades, fundamentalmente juvenil. Este estudio se hizo utilizando como fuente
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principal la entrevista en profundidad a chamanes, sabedores, cabildos y curacas tikuna con el
objetivo de elaborar una teoria sustantiva del suicidio tikuna siguiendo los principios de la

Teoria Fundamentada Construccionista (Estrada-Acufia, et al., 2021).
Cuarta Parte: Conclusiones Generales

En el capitulo 7 se expondran de modo general y sintético las conclusiones alcanzadas
y descritas en los cuatro trabajos empiricos realizados (capitulos 3, 4, 5y 6), asi como las

posibles aplicaciones de las conclusiones en el ambito de la intervencidn preventiva.
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PRIMERA PARTE.

FUNDAMENTACION GENERAL
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... Ahi creo que hay un tema que los abuelos mencionaban,

hay una posibilidad y eso que el pensamiento tiene que ver con la actividad,

el pensamiento tiene que volver a retomar sus raices,

en el sentido de que tenemos que empezar a prevenir, tenemos que empezar a evitar.
Y ese es un tema que no se va a curar desde el punto de vista de los programas,

lo decian los abuelos, no se va a curar con el tema de una atencién psicoldgica,
porque el problema no es el psicoldgico, el problema es el desequilibrio espiritual.

(Extracto de entrevista en Leticia a miembro de cabildo, 46 afios, hombre)

El pueblo tikuna ya se llamaba asi cuando los primeros exploradores espafioles oyeron
hablar de ellos. Sin embargo, al escribir ese nombre en los primeros cuadernos de viaje de los
conquistadores, comenz0 su transformacién: ya no eran solo un ancestral pueblo amazonico,

desde aguel momento empezaban a convertirse, también, en un constructo occidental.

Antes de los blancos, “tikuna” era un sonido que contenia la identidad de todo un pueblo
en su significado, pero no tuvo simbolos escritos asociados a ese significante hasta que paso
por las plumas europeas que le asignaron a cada sonido unas letras de tinta que lo cambiarian

todo.

La asignacién de un alfabeto a la lengua tikuna se comenzo entre los afios 50 y 60 del
pasado siglo en Cushillococha por parte una organizacion religiosa peruana denominada
Instituto Linglistico de Verano (ILV) por medio de la traduccion al tikuna de la Biblia

(Nabaroa, 2011).

En su momento, el ILV opt6 por usar la letra “c” para el nombre “Ticuna” porque
entendieron que la escritura en esta lengua ancestral solo tenia sentido como “puente” de
aprendizaje para la lengua castellana que habria de ser el idioma oficial de todos estos pueblos
y hacerles asociar el sonido “ku” a la letra “k”, de tan poco uso en castellano, solo dificultaria,
algunas generaciones después, el aprendizaje de la letra “q” (Nabaroa, 2011). Esa es la razon
por la que en Pert los “tikuna” son “ticuna” y es por ello que se pueden encontrar multiples

publicaciones con este uso. Sin embargo, en esta memoria se usard la formula tikuna,
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precisamente, por ser considerada de mayor uso en la literatura colombiana en la que se enmarca
la presente investigacion.

Como hemos visto, al escribir algo se conceptualiza aquello que se escribe y se describe.
Por ello, en los siguientes puntos se tratara de explicar el concepto, “suicidio indigena tikuna
de Colombia como hecho social ”, desfragmentando sus partes con la intencion de entenderlas,
primero por separado para volverlas a unir finalmente, siendo conscientes de que al escribirlas

juntas las fundimos en un dnico constructo que debe ser explicado.
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CAPITULO 1.

MARCO CONCEPTUAL. EL SUICIDIO
INDIGENA TIKUNA EN COLOMBIA

COMO HECHO SOCIAL
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1.1. El suicido como hecho social

La interpretacion social del suicidio ni es novedosa, ni es patrimonio exclusivo de la
psicologia social o la sociologia. La filosofia clasica ya describia el suicidio, en términos de
moral social ora como la mayor de las infracciones de la norma colectiva ora como el mayor
sacrificio en pos de su cumplimiento, “aunque Platon consideraba que el suicidio era una
deshonra, contemplaba notables excepciones, una de las cuales era quitarse la vida por mandato

judicial, como ocurrié en el caso de su maestro Socrates” (Critchley, 2016, p.23).

El cristianismo tardd siglos en condenar el suicidio. ElI Antiguo Testamento recoge

maultiples pasajes de suicidios sin condena ni reprobacion alguna, como es el caso de Sanson.

Y gritd: «jMuera yo junto con los filisteos!». Luego empujo con toda su
fuerza, entonces el templo se vino abajo sobre los gobernantes y sobre toda la
gente que estaba alli. Fueron muchos mas los que Sansén mat6 al morir que

los que habia matado mientras vivia. (Jueces 16:30) (Valera, 1960, p. 349)

Durante la persecuciéon romana de los cristianos, entregar voluntariamente la propia vida
a los perseguidores, llegd a ser visto como un modo de sacrifico santo. A principios del siglo
IV entre 10.000 y 100.000 cristianos donatistas se suicidaron como forma de martirio
voluntario (Cohen, 1996). Este fendmeno preocupd mucho a los primeros obispos de la Iglesia
y “se hizo necesario la «invencién» de un relato teoldgico que frenara estos actos, siendo San

Agustin de Hipona (354-430 d.C.) quien contribuyé a tal fin” (Guerrero, 2029, p. 3) al
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especificar la doctrina de que el mandamiento de “no mataras” es aplicable al suicidio pues

matarse a si mismo es matar a un hombre (Amador, 2015).

El auge del cristianismo en la decadencia de Roma a finales del siglo 1V supuso la
generalizacion de la interpretacion del suicidio como un pecado mortal. Pero esta obligacion de
vivir no fue establecida solo en términos religiosos bajo castigo eterno, sino también como una

norma social o ley que deberia ser cumplida bajo condena en lo mundano.

La crisis econdmica, y también demografica, hizo que el estado afilara su
totalitarismo, sobre todo a partir de Diocleciano y Constantino. Ello
repercutié en que los derechos individuales se viesen recortados, y quien
antafio tuvo la autoridad de disponer de su propia persona, pasé a convertirse
en un subdito que se debia a una doble obediencia, la estatal y la eclesiastica.

(Andrés, 2003, p. 163)

La Edad Media supone el momento de mayor contencion social de la conducta suicida:
Tomas de Aquino (1225-1274) agravé la condena moral del suicidio con respecto a la
interpretacion de San Agustin al plantearlo no solo como un incumplimiento del sexto
mandamiento sino como el peor de los pecados, al ser una afrenta a Dios (Amador, 2015) que,
por otro lado, al conllevar la muerte de la persona no dejaba margen a la confesion y redencién

en vida.

Pero esta condena social del suicidio no fue exclusiva de la religion catélica; la

protestante Inglaterra, por su parte, tampoco dejaria al libre albedrio dicha cuestion.

Ogarev describe una noticia publicada en Londres, en 1869, sobre el
ajusticiamiento de una persona que habia intentado suicidarse degollandose y
que al abrirse la herida en el momento de la ahorcadura fue curado y

nuevamente ahorcado. Es, sin duda, el absurdo y la barbarie de una sociedad y
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una civilizacion que prescribia, con el apoyo del Estado y de la Iglesia, una
condena de muerte a la persona que habia intentado morir voluntariamente.

(Sarré et al., 1991, p. 27).

En su exquisito y ya clasico ensayo de 1971, el critico inglés Al Alvarez (2003) repasa con
maestria las penosas contradicciones con las que las distintas iglesias cristianas de los siglos
XVI, XVIl'y XVIII tuvieron que afrontar para perseguir el Unico delito al que no se le puede
aplicar una pena mayor. Algunas de esas medidas, pasaron al siglo XX y todas estaban
orientadas, a falta de un cuerpo al que atemorizar o castigar, a los familiares y deudos del

suicida.

Llegado ya el siglo XV111, fil6sofos de la llustracion francesa como Rousseau y Voltaire
plantearan el suicidio con un acto enmarcado en la propia libertad del individuo, recuperando
la vieja tradicion estoica, especialmente de la figura de Séneca (2020). Pero sera en el célebre
ensayo sobre el suicidio de David Hume (publicado en 1783 tras su muerte por miedo a ser
juzgado como hereje) donde encontraremos una interpretacion social del suicidio no en
términos de cumplimiento o transgresién de la norma social sino como consecuencia derivada

de las condiciones de vida del sujeto:

La edad, la enfermedad, o la desgracia pueden convertir la vida en una carga,
y hacer de ella algo peor que la aniquilacién. Creo que ningin hombre ha
renunciado a la vida si ésta merecia conservarse. Porgue tal es nuestro horror a
la muerte, que motivos triviales nunca tendran fuerza suficiente para hacer de

esta algo deseable. (Hume, 1998, p.133)

A finales del s. XIX, Emile Durkheim, padre de la sociologia europea, acufiaria, en su
histérica obra El suicidio (Durkheim, 1897), la clasificacion de los suicidios anémicos para

referirse a pérdida de “accion reguladora” de las normas sociales sobre los individuos.
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Cuatro afios antes habia hecho su primera referencia explicita a la anomia en La division
del trabajo social (Durkheim, 1893), en la que la describia como cierto estado liminal entre una
sociedad que dejaba de ser hegemonica y perdia su capacidad de reglamentar la conducta de
sus individuos y la nueva sociedad que ain no habia logrado imponer sus nuevas normas. Sin
embargo, en El suicidio ya no es cuestion de la vigencia formal de las normas sociales, sino de

su capacidad real de limitacion de la conducta de los individuos?.

La filosofia cristiana contenia el deseo individual de terminar en esta vida con el miedo
a ser condenado en la otra. Sin embargo, la vision psicosocial del fenémeno no puede plantear
la comprensidn, ni mucho menos el abordaje, de este fendmeno en términos punitivos, sino mas
bien identitarios. Lo social ya no son las leyes que te prohiben morir, sino la identidad y

pertenencia que te ensefia como seguir viviendo.

Ignacio Martin Bar6 (nacido en Valladolid en 1942 y vilmente asesinado por efectivos
del Batallon Atlacatl, una unidad élite del ejército salvadorefio entrenada por Estados Unidos
en San Salvador en 1989) defini6é la socializacion, el proceso por el que el individuo es
integrado en la sociedad, como un triple camino de construccién histérica, de pertenencia
colectiva y de identidad individual (Martin-Bard, 19832). Es decir, la formacion de nuestro
propio concepto de identidad personal estara condicionada por el proceso previo de averiguar
de dénde y de quiénes venimos y del hecho de que nos sintamos parte, 0 no, de ese gran viaje

colectivo que iniciaron nuestros antepasados.

Asentada la idea de que, por medio de la permanencia de los individuos en sus grupos,
se establece una intrinseca relacion entre el curso de la historia colectiva y la identidad personal,
resultard mas sencillo comprender el concepto durkheimiano del suicidio andmico ya que

cuando la historia colectiva se acelera, o cambia de rumbo, con tal velocidad e intensidad que

L En el capitulo 5 se hace una exposicién mas detallada de la importancia que supuso el estudio
original de Durkheim para el analisis estadistico de los datos de suicidio posteriores.
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lo que nos ensefiaron ayer como la buena forma de vivir deja de ser valido para el presente, lo
que nos embarga sera una enorme dificultad para imaginar un futuro en el que nosotros mismos

sepamos ser y estar de un modo diferente al Gnico que se nos ha ensefiado.

En 1938, Robert Merton publicara su obra Estructura social y anomia (Merton, 1938),
en la que dara una tercera vision de la anomia como el desajuste entre los fines que las culturas
le proponen a sus miembros (el ideal del éxito vital) y las verdaderas posibilidades que les

ofrece de cumplirlos.

Desde esa interpretacion, cuando los globalizados sistemas de comunicacién ofrecen al
joven indigena del extrarradio del mundo las mismas nociones del éxito vital que a cualquier
estudiante de nuestras universidades metropolitanas y burguesas, se estard produciendo un

enorme desajuste, ya que ambos tienen la misma meta, pero muy diferentes puntos de partida?.

Lyotard (1987) en La condicion posmoderna sefialara que en la nueva era social de la
posmodernidad se identifica la anomia como el proceso individualista en el que es el sujeto
quien pasa a proponerse a si mismo sus propios fines, desarrolla sus medios y establece sus
limites 0 mas bien, se libera de ellos. Para Lyotard la anomia posmoderna es la desvinculacion
del individuo del gran relato colectivo. Roto el lazo social, solo el individualismo movera a los
individuos y o bien por soledad o bien por mera carencia de sentido vital esa anomia se

convertira en un motor de suicidio.

La introduccion de esta vision psicosocial ha generado perspectivas de analisis del
suicidio como resultado de la interdependencia dialéctica de lo individual y lo social. De este

modo, la suicidologia contemporanea de los modelos imperantes como diatesis-estrés o el

2 Valga este ejemplo para ilustrarlo: en un estudio sobre el indice de éxito de los estudiantes indigenas
en bachillerato en los Departamentos colombianos (Cauca, Guajira y Antioquia) se evidencio que entre
1998 y 2003 se matricularon 12.243 en el grado sexto y terminaron graduandose menos del 10%
(UNESCO, 2004) el otro 90% restante no pudo alcanzar los fines propuestos con los medios ofrecidos.

37



suicidio como proceso (Al-Halabi et al., 2023, 2024) reflejan “la articulacion interdisciplinaria
cuyo objeto es dar cuenta de los factores bioldgicos, psicoldgicos, éticos, sociales y culturales
que van construyendo la disposicion suicida en sus diferentes estados” (Martinez & Lugar,

2007, p. 17).

El principal aporte de la vision social del suicidio, de la que Durkheim fuera precursor,
radica en su contribucién a una comprension del suicidio alternativa a la exclusiva
interpretacion psicopatologicista del fendmeno como consecuencia Unica de trastornos de la
personalidad o como fatal desenlace de procesos depresivos en fases impulsivas®: “Para
Durkheim, el suicidio evidencia cierto estado del alma colectiva como la afectacion que el grado
de integracion (como una magnitud mensurable) de distintos medios sociales ejerce sobre la
determinacion de darse muerte voluntariamente” (Minetti, 2011, p. 2).Ver al suicida solamente
en solitario es negarse la posibilidad de preguntarse por qué en algunas culturas o en algunos

momentos se da con mayor 0 menor intensidad este fenémeno.

La mayoria de los estudios consultados sobre el suicidio indigena (que seran
desarrollados en los siguientes apartados de esta introduccion tedrica) proponen hipotesis
etiologicas multicausales desde lo individual, lo familiar y lo sociocultural, pero se puede
detectar una suerte de constante en torno a la pérdida generalizada en estos pueblos de lazos,
relaciones, ritos y costumbres, participacion comunitaria, etc., que son, al fin y al cabo, lo que

estructura el tejido social en cualquiera de sus formas®.

La definicion que Durkheim establece sobre el acto suicida jaméas niega el caracter

individual del suicidio: “Se llama suicidio a todo caso de muerte que resulte, directa o

% En la introduccion de los capitulos 4 y 5 se ampliaré esta perspectiva.
4 Este es uno de los aspectos centrales desarrollado en la fundamentacion teérica del capitulo 4.
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indirectamente, de un acto, positivo o negativo, realizado por la victima misma, sabiendo ella

que debia producir ese resultado” (Durkheim, 2018, p. 14).

De hecho, como podremos observar, la definicion propuesta por el sociélogo francés no
diferira tanto de la establecida por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) justo un siglo
después en su asamblea de 1997 “un acto con resultado letal, deliberadamente iniciado y
realizado por el sujeto, sabiendo o esperando su resultado letal y a través del cual pretende

obtener los cambios deseados” (OMS, 2024)°.

Parece claro que el qué del hecho en si es individual, como individual es la gota de agua
que cae en el cubo que un hombre colocé en el suelo de su casa cuando descubri6 la gotera que
habia en el tejado. Pero no podemos explicarnos el porqué de ese hecho individual sin, al menos

tener en cuenta que, fuera de la casa, esté lloviendo.

Para Durkheim los factores sociales de riesgo (estrés) seran los mismos para todos los
que conforman la misma categoria social, como la lluvia es igual para todos, pero como cada
uno de nosotros tenemos el tejado en un estado diferente (diatesis), algunos se mojaran y otros
no. Tal vez aqui radique la principal diferencia con los actuales modelos de andlisis, no tanto

en los factores sino en el orden de los mismos®.

Si miramos el hecho del suicidio desde lo que él defendié como teorias de alcance

medio, veremos que primero comienza a llover y después vemos las goteras de nuestros tejados.

La perspectiva sociolégica requiere desentenderse de los moviles e
intenciones particulares del agente (de aprehension sumamente dificil) y

tomar los suicidios consumados de forma conjunta o agregada. Asi, el hecho

% Sobre la base de estas definiciones, descansa uno de los elementos centrales trabajados en el capitulo
6 (véase punto 6.4.)

¢ Este es uno de los elementos tratados en el capitulo 5 cuando se describen las dificultades
metodoldgicas para extraer conclusiones fiables de los estudios cuantitativos del suicidio (véanse
puntos 5.12 y 5.3).
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se abstrae de las particularidades de cada caso (enfoque tradicional de la
psicologia) y se presenta como un fendmeno social de interés para la

sociologia (Minetti, 2011, p. 93).

Conociendo con sincera empatia y reconociendo con humildad que cada uno de los
suicidios que seran analizados en este trabajo tiene detras un drama humano derivado de la
pérdida evitable de un ser humano especial, Unico e irrepetible, lo que se ha pretendido en la
presente investigacion es retirar el foco de lo particular y lo concreto de cada historia, para tratar
de entender en lo comdn y abstracto de la historia de estos pueblos, una explicacion etioldgica
tan colectiva como colectivas tendran que ser las estrategias de intervencion dirigidas a paliar

esta tragedia’.

1.2. El suicidio indigena en Colombia como hecho

social

Desde las primeras clasificaciones del evolucionismo social del siglo XIX como las de
Tylor (1871) y Morgan (1877), con denominaciones como salvajismo y barbarie frente a

urbanidad y civilizacion, hasta el presente con un lenguaje academico alejado, al menos

7Y se ha hecho en una doble aproximacion. En los capitulos 3, 4 y 5, se focalizan los aspectos cuantificables del
fenémeno. Siguiendo con la metéfora, los lugares donde se suele (o se debe poner) el cubo de la lluvia (factores
de riesgo, en la terminologia actual de las ciencias sociales y sanitarias). En el capitulo 6 la mirada se pone en el
lugar exacto del problema: cada uno de los casos concretos acaecidos en los resguardos vistos por los referentes
comunitarios.
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formalmente, de estas denominaciones, la forma en que se ha conceptualizado el contacto

interétnico y sus efectos ha cambiado de forma radical®.

Ya en los textos etnograficos de los afios treinta del siglo pasado encontramos, por
ejemplo, al antropdlogo C. Nimuendaju que critic la vision etnocentrista con la que los tikuna
fueron descritos por sus predecesores y los efectos del contacto con los civilizados o “neo-

brasilerios” como fuente de desequilibrios sociales.

No se puede tachar a los tukuna de ser "muy indolentes™, como lo hizo Ribeiro
de Sampaio; y la historia del indio que vive con su familia durante una semana
entera sobre un racimo de platanos, pasando todo el tiempo durmiendo o
columpidndose en su hamaca, parece bastante diferente para un observador de
primera mano. Excepto aquellos que estan en camino a la ruina debido a su
dependencia de los establecimientos civilizados, sobre todo de los alambiques
de ron, los tukuna mantienen una economia estable en sus propias vidas.

(Nimuendaja, 1943, p. 52)

El antrop6logo brasilero Cardoso de Oliveira explica en varios escritos (Oliveira, 1963,
1981) las tres corrientes principales de andlisis antropolégico del proceso de relacion entre los
pueblos indigenas y las metropolis urbanas para proponer, finalmente, una cuarta vision mas

adaptada al indigenismo latinoamericano y principalmente amazonico.

La corriente preponderante en la antropologia britdnica denominaba estas relaciones

como procesos de “cambio social” centrando su analisis en la transformacion o sustitucion de

8 Lo que sigue se ha elaborado como marco general, de corte histrico y antropoldgico, para objetivar el
fenémeno del suicidio en las comunidades indigenas de Colombia. Sirve por tanto para los cuatro estudios
realizados, pero debe ser tomado, fundamentalmente, como el soporte conceptual central del estudio cualitativo
(o estudio 4). Al no haberse publicado todavia este estudio, no se incluye en el capitulo 6 una extensa
fundamentacion tedrica (como si se hace en los capitulos 3 a 5 para responder a la norma institucional de incluir
los articulos completos en la memoria de la tesis). De modo que a pesar de servir de referencia para toda la tesis,
los apartados 1.2 y 1.3. sostienen conceptualmente el estudio cualitativo desarrollado en el capitulo 6.
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las instituciones sociales anteriores por las nuevas. Olivera cita como principal baluarte de esta
corriente a Malinowski (1945) que en sus estudios africanos aborda este andlisis con la
descripcion de tres sociedades; la tribal (africana), la occidental (europea) y una tercera

transicional resultante del contacto de las dos anteriores.

La linea estadounidense, centrada en “aculturacion”, describira estas relaciones como
la imposicidon de una sociedad mayor “A” sobre una menor “B” por medio de otorgar posiciones
de bajo estatus (y solo de bajo estatus) a los miembros de la sociedad “B” en las actividades
realizadas por la sociedad “A” e imponer miembros de la sociedad “A” en los niveles de mayor
estatus de las actividades propias de la sociedad “B”. De este modo las actividades de “B”
quedan subyugadas al domino de miembros de “A” y el dominio de las actividades de “A”

resulta inalcanzable para los miembros de “B” (Dohrenwend & Smith, 1962).

La tercera perspectiva de analisis la compondran los “estudios de situacién”, de mayor
arraigo en la literatura francesa, ejemplificada en el trabajo de G. Balandier que describira ese

contacto como una situacion colonial consistente en:

...el dominio impuesto por una minoria extranjera, racial (o étnicamente) y
culturalmente diferente, en nombre de una superioridad racial (o étnica) y
culturalmente reforzada de manera dogmaética, a una mayoria, autéctona,
materialmente inferior; [...] el caracter antagonico de las relaciones existentes
entre esas dos sociedades que se explica por el papel de instrumento a que
estd condenada la sociedad colonizada: la necesidad, para mantener ese
dominio, de recurrir no solo a la “fuerza” pero también a un conjunto de
pseudo-justificaciones y de comportamientos estereotipados, etc. (Oliveira,

1963, p.3)
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Por su parte, la propuesta brasilefia de analisis de estos contactos no se limita a la
descripcion de un choque entre sociedades completamente (Bringel & Leone, 2021) ajenas e
independientes la una de la otra, ya que reconoce que en los procesos de “colonialismo interno”
(Bringel & Leone, 2021) estudiados en la Amazonia moderna, la sociedad tribal y la nacional

no se son completamente ajenas entre s, aunque sean claramente opuestas.

Un ejemplo de ello lo tenemos en el proceso de expansion de la sociedad
brasilefia sobre los territorios tribales, resultando una destruccion de los
indigenas [...] Por otro lado, los segmentos nacionales — representados por
individuos expuestos, las mas de las veces contra su voluntad, a grupos
tribales hostiles- se ven obligados a enfrentarlos para sobrevivir. jEs el caso
de los recolectores de caucho colocados en una situacién dramaética: entre el

indio y el cauchero! (Oliveira, 1981, p.10)

Desde este enfoque de friccion interétnica, el analisis de las consecuencias del contacto
no se puede hacer tnicamente con referencias geograficas (centro — nacién- y periferia -tribu-)
sin contemplar también las dialécticas internas de las naciones (como Colombia o Brasil) con
afioranza de sus antiguas identidades tribales y de las tribus (como los Ticuna) con legitimos
anhelos de pertenencia y reconocimiento de sus naciones. La friccion social y cultural referida
puede darse tanto en la esfera de lo territorial como en la mera concepcién simbdlica de la

memoria del pasado y el anhelo del futuro.

Merece la pena, sin duda alguna, ir cuestionando la compleja realidad mental
de los intelectuales de América Latina moderna, en especial los Ilamados
indigenistas. El pasado indigena ha sido exaltado por ellos como el rasgo
distintivo con relacién al mundo europeo occidental. Pero, al mismo tiempo,
ambicionaban para sus respectivas patrias todas las formas de progreso:

legislativo, técnico, econdomico y social [...] Esta tension, entre la vision
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arcaizante del pasado nacional y la aspiracion modernista, tenia que traer una
interpretacion del pasado capaz de justificar la orientacion del tiempo
presente hacia un futuro que, de hecho, le da la espalada al pasado indigena.

(Lafaye, 2016, p. 23)

Hasta los afios sesenta era frecuente que el suicidio de los indigenas se enmarcara en los
estudios antropoldgicos centrados en la descripcion de las costumbres propias de cada pueblo
como los de Curt Nimuendaju (1943) sobre los tikuna, en los que relacionaba los suicidios con
rituales de brujeria. Sin embargo, a partir de entonces las investigaciones estadounidenses y
canadienses apuntaron a otro factor. Asi, Jerrold Levy sefial6 que tras la Segunda Mundial las
tasas de suicidio de los navajos habian aumentado mucho en comparacion con los afios 40 tas
“veinte afios de presiones ejercidas por una nacion dominante, mas compleja y técnicamente

avanzada” (Levy, 1965, p. 368).

A lo largo de la historia de las colonizaciones, el contacto del fuerte con el débil al que
hacia referencia (Oliveira, 1963, 1981) no sélo ha generado cambios en el pensamiento de los
segundos, sino también, por fuerza, ha moldeado la forma en que las metrdpolis evaltan a los
integrantes de sus extrarradios y a si mismas. Sales & Garcia (1997), indicaron que el cambio
hacia perspectivas multiculturalistas en Europa fue propiciado por los movimientos migratorios
de los 60 y 70 que desplazaron grandes cantidades de poblacion desde el sur al norte llevandose
consigo, en esa misma direccion, el escenario geografico de las relaciones de contacto entre el
norte y el sur y generé nuevos planteamientos politicos ahora locales, en las metrépolis de

actuales y antiguas colonias (Quecuty & Kutz, 2011).
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Esa evolucion de la perspectiva cientifica llevd a la antropologia y a la psiquiatria
transcultural® del Gltimo medio siglo a analizar el contacto entre la civilizacion occidental y los
pueblos nativos ya no como el proceso de “domesticacion de los salvajes” del evolucionismo
sino desde la comprension de sus efectos adversos para estos. El sefialamiento de elevadas tasas
de suicidio de los pueblos indigenas comenzé a estudiarse, por tanto, como la mas, esa si
“salvaje”, consecuencia de dicha aculturacion (Conrad & Kahn, 1974; Dizmang et al., 1974;
Miller, 1979; Ward & Fox, 1977; De Olivera & Lotufo, 2003; Kumar & Tjepkema, 2019;
Pollock et al., 2018; Souza et al., 2020; O.P.S., 1990; O.P.S., 1998; O.P.S., 2002, 2007),
impuesta a los nativos desde sus metrépolis (Conrad & Kahn, 1974; Dizmang et al., 1974;

Miller, 1979; Ward & Fox, 1977).

En los cuarenta afios que nos separan de ese cambio de perspectiva, multiples
investigaciones han dado cuenta de esas consecuencias negativas del contacto y de su impacto
en las tasas de suicidio de las comunidades indigenas (De Olivera & Lotufo, 2003; Kumar &
Tjepkema, 2019; Pollock et al., 2018; Souza et al., 2020). Por su parte, los organismos
internacionales también han ido dando sefiales de alarma en estas décadas. La Organizacion
Panamericana para la Salud (OPS) ya denunci6 frecuentes autoenvenenamientos con pesticidas
(O.P.S., 1990) y en 2008 clasificd el suicidio como un problema de salud publica en casos como
el de los Guarani-Kaiowa y el de los Tikuna de la Amazonia (O.P.S., 1998) o, ya en este siglo,

el de la poblacion indigena canadiense (O.P.S., 2002, 2007),

Con la intencion de no caer en reiteraciones innecesarias, no se profundizara mas en este

punto, pues la evolucion de las denuncias internacionales y las investigaciones al respecto estan

® Los textos en revistas psiquiatricas sobre suicidio indigena son abundantes. De hecho, dos de los
articulos de esta tesis se escribieron para la Revista Colombiana de Psiquiatria, donde en las ultimas
décadas se han publicado numerosos trabajos sobre la poblacién amazonica.
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ya desarrolladas en los apartados de introduccion de los estudios empiricos de corte cuantitativo

(capitulos 3, 4 y 5 de la segunda parte de esta memoria de tesis)*°.

Sin embargo, si resulta oportuno sefialar, asumiendo el riesgo de redundancia posterior,

las constantes referencias encontradas en la literatura a las dificultades de estudio de esta

probleméatica. En definitiva, para poder establecer si en Colombia hay una diferencia

significativa entre el riesgo de suicidio de los indigenas y el resto de poblacion sera necesario

asentar con suficiente fiabilidad una serie de datos previos:

La poblacion total del pais y la poblacion de indigenas dentro de ese total. El anterior
censo Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) de 2005 solo
aportaba estimaciones de crecimiento lineales aplicadas en igual medida para todo el
pais, pero el concienzudo trabajo de campo realizado por el estado colombiano en 2018,
siendo aun datos relativamente recientes, si nos permite valorar como confiables los
estudios basados en ese nuevo censo. Por otro lado, la desagregacion de los datos por
grupos de edades quinguenales y sexo facilita el contraste del riesgo por edades ya que
toda la literatura previa sefiala a las poblaciones mas jovenes, de hecho, el Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) hablaba en su, ya mencionado estudio de
2012 de “suicidio adolescente™!.

Las cifras de mortalidad, desagregadas por causas de muerte (estandar de la CIE-10) y
registradas con datos de pertenencia étnica, sexo y edad del suicida. La inclusion en

2008 de la variable étnica en las actas de defuncion hace que las estadisticas vitales

colombianas lo contemplen desde entonces y asi se ha mantenido hasta la fecha.

10 Se volvera sobre esta preocupacion de los organismos internacionales especialmente en el capitulo 3
(\Véase apartado 3.2.)
11 v/éase un desarrollo méas extenso de este asunto en los puntos 5.2 y 5.3. del capitulo 5.
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e Indicadores de estimacion del subregistro que permitan estandarizar comparaciones

entre unas regiones y otras. 2

1.3. El proceso social del suicidio tikuna

Siguiendo el sistema establecido al principio de este primer bloque tematico,
elaboraremos a continuacion la conceptualizacion de la hipotesis de partida del suicidio tikuna
como resultado de procesos historicos y sociales descomponiendo el constructo en sus unidades
indivisibles para terminar ofreciendo una suerte de sintesis de lineas de investigacion
abordables sobre este fendmeno tan particular y concreto como universal y abstracto; el suicidio

anomico de los indigenas.

1.3.1. Los tikuna

La nacidn tikuna puebla un territorio de unos mil kilometros lineales de las dos riberas

del Amazonas y sus afluentes, comprendidos por tres paises colindantes:

e Colombia, con 13.842 tikunas censados por ultima vez en 2018 (DANE, 2018c).
e Brasil, con 46.045 tikunas censados por ultima vez en 2010 (IBG, 2010).

e Per0, con 3.391 tikunas censados por Gltima vez en 2017 (IBDPI, 2017).

12 Ademas de en los puntos sefialados (5.2 y 5.3.) sobre este particular esta centrado uno de los
subestudios descritos en el capitulo 3. Véase punto 3.4.
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En el estado colombiano los resguardos indigenas de mayoria tikuna se concentran en
el trapecio sur del Departamento formado por las riberas de los rios Amazonas y Putumayo (al

sur y norte) y las fronteras con Peru y Brasil (este y oeste) (Ver figura 1).

Figura 1.

Cuenca del rio Amazonas.

Mapa Region de la Gran Amazonia. Colombia, Ecuador, Peru,
Bolivia, Venezuela, Guyana, Suninam, Guayana Francesa, Brasil.

Nota: fuente: https://sinchi.org.co/region-de-la-gran-amazonia
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Figura 2.

Departamento de Amazonas, Colombia.
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Figura 3.

Concentracién de la poblacion indigena en el trapecio amazénico colombiano.
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Como indica el mapa de la Figura 2, las principales concentraciones de poblacion se dan

alrededor de las tres cabeceras urbanas: Leticia, Puerto Narifio y Tarapaca.

Originalmente los Ticuna poblaban territorios selva adentro entre los afluentes del
Amazonas habitando en grandes edificaciones  multifamiliares llamadas ‘“malocas”,
construidas con madera y techadas con hojas de palma y aunque ahora residen en familias
nucleares en casas de madera y techos de ldmina metalica, han mantenido, al menos
parcialmente, una organizacion social basada en clanes patrilineales, separados por nombres de

aves, animales terrestres, “seres con plumas” y “seres sin plumas” (BDPI, 2024, p.1).

Son conocidos como expertos pescadores con anzuelo y barbasco en las quebradas del
Amazonas, talan madera de la selva, recolectan frutos silvestres y cultivan en sus chagras™

yuca dulce, yuca amarga o brava, maiz, platano, fiame, aji, umari, caimo, camote.

Entre los productos con los que comercian destacan su farifia y sus artesanias hechas

con corteza de arbol, plumas de guacamayo, tallas de palo sangre y escamas de pirarucu.

1.3.2. La historia del contacto de las sociedades tikuna y

occidental

“La historia de la destruccion de las sociedades nativas amazoénicas es también la

historia del contacto con los europeos y sus descendientes” (Gomez, 1998, 143).

3 En el Amazonas colombiano, se denomina asi a un terreno que suelen cultivar las comunidades
indigenas de la region, habitualmente para la agricultura de subsistencia.
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Con la intencion de ahondar en la ya hipotetizada (en los puntos anteriores) relacion
causal entre el contacto con la cultura hegemonica y globalizadora y el suicidio indigena,
comenzaremos analizando la historia de ese asimétrico encuentro entre el tikuna u “hombre

negro'*” y el “hombre blanco”.

De acuerdo con el mito de su origen legendario el pueblo tikuna nace, selva adentro,
junto al riacho Eware, junto a la cabecera del S&o Jerdnimo (Tonatl), que alimenta al Solimdes,

entre Tabatinga y S&o Paulo de Olivenga. (Oliveira, 2002:280).

Sin discordancia con lo anterior, Leonor Herrera, antropéloga de la Universidad de los
Andes relata excavaciones arqueoldgicas que hallaron ceramicas, datadas con C14 entre el 500
y el 700 D.C., que se “consideraron como estadios de desarrollo de la ceramica del actual grupo
tikuna que antiguamente habitaba no en el Amazonas, sino en los afluentes. Hay cuencos de
formas varias, frecuentemente decorados con engobe rojo, asi como topia y budares” (Herrera,

2019, p. 32).

Esto significa que lo mas probable es que, en el tiempo que tardd la mayor parte de la
peninsula ibérica en pasar del reino visigodo al Al-Andalus, ya hubiera clanes tikuna cocinando

tortas de mandioca en los afluentes del Amazonas.

Entre 800 y 1000 afios después, llegaba la primera incursion de exploradores espafioles
por el rio Amazonas que se realiz6 en 1540 ordenada por Gonzalo de Pizarro y comandada por
Francisco de Orellana. El antropdlogo J.P. Goulard (2020) recoge del texto del misionero
dominico Gaspar Carvajal, que acompafi6 a Orellana, la constatacidn de sefiorios indigenas con
poderosos chamanes ya existentes en aquel entonces en la ribera del Amazonas (Carvajal,

2020).

#Como desarrollaremos en el punto 1.3.3. la palabra “ticuna” puede traducirse como taco, “hombre” y
una, “negro”.
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En 1640, Cristobal de Acufia describe en su obra Nuevo descubrimiento del Gran rio de
las Amazonas la expedicion por los rios Napo y Amazonas, en la que acompafié al capitan Pedro
Teixeira, de Belém a Quito entre el 16 de febreroy el 12 de diciembre de 1639. En ese texto, el
padre jesuita relata que, a 50 leguas de la boca del rio Putumayo, la expedicidn entra en contacto
con un pueblo llamado “los tipunas” que mantenia enfrentamientos con los Omaguas (Acufia,

2009).

En las siguientes décadas se registran también encuentros con los tikuna (entre las
riberas de los rios Amazonas y Putumayo) de Laureano de la Cruz y Heriarte en 1649 y 1662
respectivamente (Universidad Nacional de Colombia, 1988). Santos (1980) explica como estos
contactos del siglo XVII, inicialmente indirectos, fueron convirtiendo, de forma progresiva, a
estos pueblos en sociedades dependientes de las nuevas mercancias que les llegaban por medio

de intercambios e incluso como regalos, generando cambios radicales en sus formas de vida.

Ullan de la Rosa recoge de Santos (1980) la explicacion de como este contacto,
inicialmente indirecto, fue “de una forma progresiva convirtiendo a los grupos indigenas de la
zona en sociedades materialmente dependientes de Occidente” (Ullan, 2000, p. 292). Los
regalos e intercambios del S.XVII fueron horadando esa relacion hombre-naturaleza pues
aparecian como herramientas emancipadoras del hombre (armas de metal que permitian cazar
mas en menos tiempo y con menos riesgo, herramientas de cultivo y/o construccion que

permitian al hombre no depender de la recoleccion o las inclemencias del clima, etc.).

Cada vez que se incorpora lo occidental, se subordina y margina lo indigena:
el machete y el hacha de hierro reemplazan el hacha de piedra, la sierra a
motor reemplaza al machete, el motor fuera de borda reemplaza el remo, el

rifle reemplaza la cerbatana y el arco y la flecha. (Caviedes, 2008, p.77)
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El tikuna fue alcanzando mayores cotas de autonomia con respecto a su contexto natural
y fue siendo en la misma proporcién mas dependiente de las mercancias occidentales que le
proporcionaban esa emancipacion de la naturaleza previa a la consiguiente subsuncion al

sistema capitalista.

A partir de este momento, el trabajo para los tikuna ya no sera la interaccion directa del
ser humano con la naturaleza para la satisfaccion de sus propias o comunitarias necesidades. El
inicio de la subsuncién formal al sistema mundo hegemédnico lo marcard la relacion de
subordinacion por medio de la venta de su trabajo al poseedor de los medios de produccién. A
partir de este momento, el capital (Occidental) sera el poseedor de las mercancias que el tikuna
necesita para subsistir y de los medios de produccién que el tikuna necesita para poder trabajar

como resultado de la venta de su capacidad de trabajo.

Por tanto, los tikuna podrian haber sido un pueblo inicialmente poblador de los afluentes
del Amazonas que fue desplazandose al interior (tierra firme entre rios) por los conflictos
tribales y con la llegada de los conquistadores espafioles volvié a acercarse a la orilla tras la
retirada de los tupi y los omaguas, al parecer desaparecidas de esas tierras tras el primer siglo

de contactos con los conquistadores (Brown, 1998).

A partir del siglo XVI111 los contactos con Occidente cobran una nueva dimension mucho
mas directa. Se daran dos modelos radicalmente distintos de penetracién europea en los
territorios tikuna; los esclavistas portugueses que proveian de brazos humanos las plantaciones
de azlcar de Belem do Para y los jesuitas espafioles (enviados desde Quito por el gobernador
Pedro Vaca de la Cadena) que llegaban, en torno a 1637, en su mision evangelizadora. “Hay
que considerar que en el transcurso de los siglos XVII'y XVIII, los jesuitas sentaron asi las

primeras bases de lo que se va a conocer como la “modernidad” o “civilizacion” (Goulard,

2020).
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Los imperios espafiol y portugués colisionaron en este punto del mapa y de la historia
cuando la Compafiia de Jesus, que fundd misiones por toda la ribera del Amazonas sostuvo una

beligerante oposicion a la trata de esclavos portuguesa.

El conflicto de intereses entre ambos imperios se concret6 en una guerra de
«baja intensidad» entre 1697 y 1710 que no termind oficialmente hasta la paz
de Utrecht de 1714 y cuyas principales consecuencias fueron la destruccion
de la mayor parte de las reducciones jesuiticas y el control por parte de
Portugal de las 3/4 partes del rio Amazonas [...] siendo asi que en los
procesos de contacto y sujecion al engranaje colonial europeo que sufrieron
los ticunas tiene mucho mas peso especifico el polo colonialista

portugués/brasilefio.” (Ullan, 2000, p.140)

Hacia los afios 20 y 30 del siglo XVI1I el interés econdémico del territorio se dirigi6 a la
extraccion del cacao o la vaina. Desaparecida la Compafiia de Jesus, la evangelizacion fue
retomada por la orden Carmelita que sirvié como sustento social para la inclusion de los tikuna
a las labores de recoleccion y produccion en condiciones de semi-servilismo asentandose en

torno a las plantaciones de estas reducciones catolicas.

El pueblo tikuna, habia vivido, hasta entonces, en grandes malocas con un sistema de
clanes patrilineales divididos en dos mitades (tierra y aire o animales de pelo y pluma) con un
tabu exogadmico que impedia los cruces entre miembros de clanes de la misma condicion. Esta
prohibicion generaba alianzas ente clanes de tierra y de aire consolidadas por uniones de primos
cruzados. Dichas alianzas llevaron a grandes patriarcas (jefes de maloca) que lideraban las

comunidades tikuna diseminadas por el interior de la selva.

Desde entonces, el miedo a los esclavistas portugueses o a las tribus enemigas que les

vendian los prisioneros enemigos como esclavos a cambio de mejores armas con las que seguir
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luchando, llevé a los tikuna a ir adhiriéndose a las reducciones catdlicas (pobladas por
miembros de diferentes etnias) que se crearon bajo el liderazgo del padre Fitz entre las

desembocaduras de los rios Negro y Napo (Brown, 1998).

Mientras tanto, en la otra parte del mundo, la industria reclamaba cacao, quina y, sobre
todo, caucho y los nuevos barcos de vapor facilitaban su transporte fluvial. Entre 1850 y 1932
se desarrolla un nuevo El dorado, conocido como el ciclo del caucho (Universidad Nacional de
Colombia, 1988), que sume a la region en lo que Ullan de la Rosa (2004) dio en llamar neo-

feudalismo amazénico.

“Los indios fueron obligados a abandonar sus malocas, sus cultivos, sus parientes y
fueron confinados en campamentos caucheros donde se les mantuvo cautivos al servicio de los
blancos” (Gomez, 1998, p. 155). Los grandes (y blancos) terratenientes, con la tristemente
célebre casa Arana a la cabeza, obligaban a los tikuna que aun no se habian resguardado en las
misiones, a abandonar sus grandes malocas y diseminarse en unidades familiares nucleares
pasando a ser una sociedad de casas en torno al “barracdn” que viven de tener asignado un
territorio (ahora propiedad del cauchero) en el que efectuaran como Unica labor la seringuera o

extraccion del caucho.

El patrén cauchero vendera las herramientas y los alimentos y enseres al tikuna,
convertido en seringuero, a cambio de su produccion de caucho. La relacion incluye el
compromiso (vigilado con mano de hierro por medio del paramilitarismo de los terratenientes)
de no poder vender su caucho a nadie mas y no poder comprar sus mercancias a nadie mas. La
mano invisible de Adam Smith, que cuida del supuesto equilibrio del sistema capitalista, parece
pasar de invisible a inexistente a la luz de las lamparas de parafina en la ribera del Amazonas

cuando es el propio patrén quien fija los precios de compra y de venta en cada intercambio.
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De modo que, por medio de lo que se denomino “el endeude” (Universidad Nacional de
Colombia, 1988), el tikuna cada vez debera trabajar mas para poder sobrevivir y aumentara de
forma exponencial su deuda con el terrateniente en cada extenuante jornada de trabajo. Los
caucheros ya no seran solo duefios de la tierra (que antes fue de los indios) sino que terminaran

apropiandose de los propios indios que la habitan.

De la década de los 50 en adelante, destacan los trabajos ya citados Oliveira (1963,
1981) en los que relata la absoluta transformacion de la forma de vida tikuna como
consecuencia de su subsuncion a los sistemas de produccion mercantil, por medio de las

dinamicas de truque (primero) e intercambio monetario (después).

Aunque en esos textos el autor sefiala que, a pesar de los etnocéntricos intentos de
inferencia de los funcionarios del Servicio de Proteccion de los Indios (SPI), el sistema
identitario en dos grupos de clanes exogamicos (animales de plumay de piel o pelo) se mantenia
intacto entre los tikuna; sin embargo, si observa ya irreversibles cambios en las formas de vida
y subsistencia de este pueblo en la medida que el comercio se va convirtiendo en su fuente

principal de recursos®®.

Por su parte, Jean-Pierre Goulard describira la transformacion del pueblo tikuna en la
primera mitad del siglo pasado en el capitulo que escribe dedicado a este pueblo para la “Guia
Etnogréfica de la Alta Amazonia” (Brown, 1998). En este clasico de la etnografia amazonica
relatara la desaparicién de las malocas junto con las grades autoridades intra-clanicas e inter-
clanicas y como las nuevas formas de vida en familias nucleares agrupadas generan nuevos

conflictos de convivencia en ausencias de esas antiguas formas de control social.

15 Sobre esta base basada en el contacto y la cercania entre poblaciones se han desarrollado los
estudios 2 (capitulo 4) y 3 (capitulo 5).
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Ya en las décadas de los afios 60 y 70 los estados brasilefio, colombiano y peruano
comienzan a hacer presencia real en las fronteras que quedaron definidas por la guerra colombo-
peruana y ponen fin (al menos formalmente) a la dictadura de los caciques terratenientes en la

region.

En esos momentos se extenderan, con gran efervescencia, fortisimos brotes mesianicos
que se asientan en muchas comunidades tikuna de la parte brasilefia como respuesta a la
barbarie cauchera (Oliveira, 1981, Ullan, 2003). Sin embargo, las comunidades colombianas se
mantendran mayoritariamente vinculadas a sus parroquias catolicas atendidas por frailes

capuchinos.

En distintos momentos del siglo XX, pero muy especialmente a partir de la Constitucion
de la Republica de Colombia de 1991, aun vigente, el Estado colombiano blinda los derechos
de autonomia de los indigenas con prerrogativas especiales como exenciones fiscales,
liberandolos del servicio militar y creando figuras de autogobierno en los resguardos que, Si
bien son evidencia de derechos de proteccion de su cultura, son, al mismo tiempo, fruto de la
ingenieria social intervencionista del Estado en la nueva configuracion politica y social de su

forma de vida.

Los indios ticuna estan sujetos en la actualidad a fuerzas de sentidos
contrarios aparentemente contradictorios. Por un lado, estan experimentando
un proceso acelerado de aculturacion, deculturacion e integracion a las
sociedades nacionales de Brasil, Colombia y Per( a partir del momento de su
asentamiento masivo en aldeas a orillas del Amazonas. Por otro, el momento
presente es testigo de una revitalizacién cultural y politica de los ticuna en
direccion hacia la autonomia y la defensa de su diferencia cultural. La

aparente paradoja descansa en el hecho de que estos segundos procesos han
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sido puestos en marcha y estan posibilitados por las sociedades mayores y los

mismos procesos de aculturacién. (Ullan, 2000, 291)

Los siglos XXy XXI, lejos de traer la pacificacion a estos territorios, generaron nuevas
formas de violencia a las que las comunidades indigenas del trapecio amazoénico colombiano
habran de hacer frente, a pesar de las limitaciones ya expuestas de sus nuevos sistemas de

organizacion politica, a menudo en ausencia del Estado o siendo el propio Estado el victimario.

Hernandez-Delgado (2014) recoge de sus trabajos etnograficos con tikunas, yaguas y
cocamas del trapecio amazénico colombiano, la memoria aln presente en estos pueblos de tres
tipos de violencia (posteriores a la evangelizacién y al caucho): la economia extractivista, el

narcotrafico y el conflicto armado.

Todas ellas volvieron a suponerles adhesiones forzadas a actividades economicas ajenas
tales como la mineria o el cultivo y raspado de coca, reclutamientos forzosos e incluso el
desplazamiento mas alla de las fronteras de su pueblo y su nacién huyendo hasta el otro lado

de la frontera con Brasil.

La relacion de las comunidades tikuna de la ribera del rio Amazonas con la capitalidad
del Estado colombiano no ha perdido en ningin momento esa naturaleza de tensién ambivalente
entre la dependencia y la resistencia. “Actualmente los tikuna se hallan bajo la gran presion
ideoldgica y economica del sistema de la cultura dominante centralizado en Leticia, que busca
su homogenizacion dentro de la economia de mercado” (Universidad Nacional de Colombia,

1988, p. 267).

Y ya en esta segunda década del s. XXI destaca la publicacion Los dos cuerpos del
Tikuna. Predacion de las almas. Predacion de los cuerpos, de J. P. Goulard (2020), y su

descripcion del caracter desintegrador de las dimensiones espiritual y material del tikuna que
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tuvieron las dindmicas de aculturacion desde la evangelizacion jesuita a la globalizacién de la

economia y las nuevas tecnologias, pasando por la constitucion colombiana de 1991.

En conclusion, la cercania a los nticleos urbanos riberefios de esos “blancos” a los que
fueron empujados esos “hombres negros” les ofrecia entonces y ahora proteccion frente a
riesgos mayores (también venidos de occidente) seguridad en términos de salud y alimentacion
y una innegable mayor accesibilidad a los bienes y servicios que ofrece la economia de
mercado. Sin embargo, en la misma medida y en contraria direccion, dicha cercania convierte
en accesibles para ese mercado “depredador de las almas y los cuerpos” (Goulard, 2020) todo
aquello en lo que antes los tikuna eran tan ricos, como sus propios saberes identitarios y su

propio territorio®®.

los resguardos localizados en las cercanias de Leticia, muestran una situacion
extrema porque las familias no poseen el nimero de hectareas apropiadas para
mantener un ciclo agricola, dado el acelerado crecimiento de la poblacion, lo
que incide en una escasez de tierras aptas para la agricultura. (Pefia-Venegas

etal., 2009, p.38)

Las barreras protectoras construidas por las constituciones colombiana y peruana de los
afios noventa por un lado permitieron cierta recuperacion demografica de estos pueblos que

pudieron crecer en espacios de mayor seguridad y autonomia.

Sin embargo, apenas dos décadas después, tal vez ese crecimiento poblacional sumado
a la necesidad de obtencion de mas recursos, impuesta por la globalizacion del sistema de
comercio, parece haber convertido en una jaula que les asfixia ese espacio de autonomia que

antes les permiti6 volver a respirar.

16 Este fendmeno se aborda tanto en los estudios 2 y 3 (capitulos 3 y 4 de corte cuantitativo) como,
muy especialmente en el estudio 4 (capitulo 6).
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A principios de los afios 2000, la reflexion de las autoridades indigenas de
algunas comunidades tikunas de la frontera colombo-peruana empez6 a
difundirse a propdsito de estos acervos. Los indigenas remarcaron el
sentimiento de una limitacion de su territorio. En efecto, una parte del
territorio tradicional tikuna habia sido reconocida por el Estado; pero,
paralelamente, la mayor parte fue puesta bajo la figura del parque nacional
Amacayacu. Esta situacion implicé una limitacion al transito y al uso de estos
espacios por parte de los tikunas en la zona; quienes, desde entonces, no
pueden perseguir a las presas de caza que huyen o se refugian en los terrenos
que ya no les “pertenecen”, debido a que estdn sometidos a normas de
proteccion rigurosa de los recursos. En consecuencia, para los tikunas, el goce
de su territorio se encontrd “encerrado” por territorios prohibidos, vulnerando
la posibilidad de asegurar sus actividades de subsistencia. (Goulard, 2020,

p.29)

1.3.3. Concepto y autoconcepto de identidad tikuna como

hecho social

Abordaremos la construccidn social de la identidad tikuna usando como guia
la ya mencionada®’ triple dimension; histérica, social y personal®®, del

proceso de socializacion descrita por Ignacio Martin Baré (1982).

17véase el apartado 1.1., El Suicido como Hecho Social.
8 En el bloque donde se explica la codificacion axial del estudio cualitativo (punto 6.3 del capitulo 6),
se podra encontrar un paralelismo en las categorias emergentes con este esquema.
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a) ldentidad histérica. EI humano tikuna.

Al principio, mucho antes de los hombres, el gran arbol Wone lo tapaba todo y todo era
tiniebla. Un dia el dios Yoi y su hermano Ipi, se sentaron a pensar en la oscuridad y tuvieron

una idea, traerian la luz al mundo.

Yoi sacO una flecha del carcaj y la lanz6 hacia arriba con su arco abriendo un hueco
entre las hojas de aquel frondoso arbol. Por aquel agujero entraria el primer rayo de sol de la
historia del mundo y durante un instante lo iluminaria todo. Las hojas no tardaron en volver a
colocarse devolviendo la oscuridad al mundo después de cada una de las siguientes flechas
lanzadas desde el suelo. Tras afios de esfuerzo y muchas artimaias, los dos hermanos lograron
derribar aquel arbol legendario y gigantesco y de las entrafias de su tronco brotaria aquello que
ya nunca dejaria de estar intrinsecamente ligado a existencia de los tikuna, el mas grande de los

rios y las miles de especies que lo habitan (Ramirez, 1998).

En aquel entonces, los tikuna adn no eran los tikuna, se referian a si mismos como du-u

y eso, como todo aquello a lo que ya se lo hemos encontrado, tiene un sentido.

La etimologia del sustantivo tikuna se identifica en la descomposicion del término en
taco, que puede traducirse como hombre, y una, que significa negro. Aunque resulte muy
atractiva la tentacion demagdgica de asociar este nombre, hombre negro, a la directa antitesis
del hombre blanco, lo cierto es que este término se refiere a la costumbre de este pueblo de
pintarse el cuerpo con huito®®, un tinte natural oscuro proveniente del arbol de la genipa. La
Ilegada de este nuevo nombre es anterior a los contactos con los primeros europeos que, COmo
vimos en apartados pretéritos, ya los oyeron nombrar por otros pueblos en su segunda

nomenclatura. Sin embargo, en la transmision oral de sus mitos, lo ancianos tikuna usan un

19 Como se vera en una de las categorias iniciales desglosadas en la codificacion abierta del estudio
cualitativo, el huito tiene un valor simbolico protector para el pueblo Tikuna (véase punto 6.3).
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término bajo cuya denominacion los tikuna aun se reconocen a si mismos: el vocablo du-u, que

en su lengua originaria significa gente (BDPI, 2024).

La forma primigenia en que los tikuna se refirieron a si mismos era un sinénimo de
personas (asi aparece el también traducido en otras ocasiones), luego podemos inducir que

servia para diferenciarse de todo lo creado con naturalezas diferentes a la humana.

Para el du-u no debio de ser necesaria una nueva autorreferencia hasta que el contacto
con otros pueblos, a los que no les quiso (o no les pudo) negar su naturaleza de gente, les obligd
a pensar en nuevas formas de distinguirse de los demés, como, por ejemplo, refiriéndose al
color de la semilla con la que daban un aspecto Gnico a los suyos haciéndolos, de nuevo,

distinguibles de quienes, aunque si eran personas, no eran du-u.

Tal vez esa sea en esencia la diferencia entre las dos posibles formas de contacto de los
grupos humanos diferentes, el reconocimiento o no, de la humanidad en comdn con el otro, por

medio de la propia distincion de ese todo compartido?.

Tal vez, de nuevo, ponerse a si mismo un nombre distinto al de la categoria comin a
todos?!, sea el modo de respetar que quienes no se llaman como t0 puedan ser como til a pesar

de ser distintos.

Ullan de la Rosa, en su tesis doctoral sobre el contacto de los cambios sociales que

generaron en los tikuna los procesos de aculturacion del siglo pasado, define dos modos en los

20 Se volvera sobre este asunto en la fundamentacion teérica del estudio 3 (capitulo 5) cuando se
vincule a la teoria de la identidad social (véase punto 5.1.).

2L Al respecto de la vigencia de esta cuestion, en los trabajos cuantitativos realizados se observo y se
resaltd, el hecho de que en el censo de poblacion de Colombia se establecen cinco categorias de
pertenecian étnica: Poblacion Negra, Afrocolombiana, Raizal de San Andrés, Palenquera, Gitana o
Rom e Indigena, identificando al resto de la poblacién mayoritaria (méas del 87% del total) como Sin
pertenencia étnica. Si, tras pasar el cuestionario censal, se le preguntara a esa inmensa mayoria que ha
declarado no tener ninguna pertenencia étnica, de forma abierta ¢ cual es su pertenencia?, no parece
descabellado pensar que responderian colombiana/o.
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que se evidencié el estereotipo etnocéntrico generado en “el area de interaccion ticuna-
occidental” (Ullan, 2000, p.208): la definicion despreciativa del tikuna como parte de la
naturaleza en una suerte de més animal salvaje que hombre civilizado y la actitud paternalista
de considerar al indio como un ser irracional, infantil (independientemente de su edad), en una

crénica minoria de edad.

Atribuyendo de este modo al tikuna la experiencia emocional del animal que, por su
naturaleza no humana, no siente como el hombre y la capacidad cognitiva de un nifio irracional
que, por inmadurez cognitiva, no piensa como los hombres, esos blancos de los tiempos pasados
(y puede que aun presentes) estarian, en términos de deshumanizacidén por experiencia y
agencia (Haslam et al., 2005), negando al tikuna la propia naturaleza de du-u que les fue
concedida en tiempos inmemoriales por esos dos dioses hermanos que les dieron, la vida, la luz

y el rio al mismo tiempo.

b) Identidad social. El clan tikuna.

Siguiendo el rastro de la identidad por la senda de los nombres, observaremos cdmo
Yoi, tras crear a los tikuna, les ordend diferenciarse unos de otros, eligiendo los nombres de
aquellos animales y plantas de los que, precisamente, les hizo diferentes. Cada clan pasaria a

compartir el nombre con una especie que seria, de ahi en adelante, su tétem protector.

Yoi; hizo una casa grande, reunio todos los hombres; les hablé en tikuna y les
dijo: no esta bien que vivan asi, es bueno que se respeten entre hermanos y
para saber a qué familia pertenecen, conviene que busquen algo que los
distinga unos de otros. Esto lo deben hacer siempre, debe pasar de padres a
hijos. Cada familia escogi6 el nombre de un animal o planta. Les dijo que los

hijos debian seguir el del papa. Les hizo ver que entre aves habia cierto grado
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de familia, eran parientes, porque todas las aves tenian plumas. Lo mismo
ocurre con el tigre y la arriera, no se pueden casar con los que escogieron
plantas, porque los dos vivian en la tierra, entonces también tienen cierto
parentesco. Solo se pueden casar aves con plantas y animales de tierra con

aves. (Ramirez, 1998, p.111)

Los grandes clanes patrilineales se organizaban en torno a sus grandes lideres o jefes
clanicos y la imposicién del tabu del incesto entre grupos de clanes generaba grandes alianzas
entre la tierra y el aire que limitaban (por lazos sanguineos compartidos) las posibilidades de
conflictos internos y aumentaban (por liderazgos compartidos) la capacidad de movilizacién de

un gran numero de guerreros tikunas en caso de enfrentamiento con otros pueblos.

Para los tikuna, la identidad individual se establece por medio de la pertenencia al clan
(Oyuela & Vieco, 1998) y a cada nuevo miembro que nace dentro de la tribu se le asigna un

nombre de acuerdo con los grupos exogamicos de pluma o sin pluma (Goulard, 2020).

Tal como se ha reflejado en el punto anterior, los procesos histéricos de colonizacion y
explotacion de los territorios y los pueblos del Amazonas supusieron un enorme desgaste en la
organizacion social tikuna en torno a los grandes clanes. Ullan (2000) sefiala los principales

factores de ese debilitamiento:

e Elfin de las guerras tribales bajo el yugo comun del hombre blanco supuso que la fuerza
militar que ofrecia el sistema de alianzas por matrimonios cruzados perdiera sentido
funcional y, tanto la vida en torno a las misiones jesuitas (primero) y carmelitas
(después), como la subsuncién a la explotacién del caucho en casas monofamiliares en
torno a los barracones seringueros, hizo entrar en conflicto un sistema de pertenencia 'y

residencia en el clan por la linea patrilineal.
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e Tanto en las misiones como en la caucherias, los tikuna empezaron a ser bautizados con
nombres occidentales y se registraron muchos casos de tikunas inscritos con el apellido
de su patron cauchero como sefial de pertenencia.

e Laaparicion de matrimonios mixtos, entre indigenas de diferentes pueblos que, forzados
a convivir en sus nuevos asentamientos multiétnicos, generaban relaciones afectivas u
occidentales que dejaban embarazadas a mujeres tikuna y eran obligados por sus
patrones a casarse con ellas para evitar amotinamientos.

Sin embargo, la sociedad de clanes tikuna se mantuvo y se mantiene relativamente
vigente gracias a las estrategias de adaptacion y resistencia que ha ido desarrollando en estos
siglos. A este respecto, resulta de gran interés la aceptacion de la filiacion matrilineal (al clan
de la madre) de los hijos de mujeres tikuna y hombres ajenos a la tribu (Ullan, 2000) o el
surgimiento del clan vaca (Goulard, 2000), al que Yoi no sefialé y, por tanto, no prohibid
mezclarse con plumas, a pesar de no tenerlas, como adaptacion de la cultura tikuna para asumir
a nuevos integrantes occidentales en el sistema clanico, asignandole como tétem el animal que

trajeron con ellos.

Celebraciones como el llamado ritual de la pelazon, rito de paso de nifia a mujer de las
tikuna tras su primera menstruacion, se han mantenido hasta nuestros dias, también en gran
medida, por medio de estrategias de adaptacion a fiestas similares de caréacter occidental como

“los 15 anos”,

de tal forma que, por ejemplo, ya no se les arranca el cabello a las jovenes,
sino que se les corta con hojas de afeitar. Actualmente, no solo los Ticuna
participan de esta celebracion, asisten, por ejemplo, mestizos que viven en las

riberas del Amazonas. (BDPI, 2024, p. 4)

La pelazdn, que ya fuera descrita por Nimuendaju (1948) como el proceso en el que la

familia del clan paterno comienza a buscarle esposo a la nueva mujer entre los miembros del
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grupo de clanes contrario, ha servido y sigue sirviendo como una esencial estructura de

resistencia cultural frente a la influencia urbana desintegradora y anémica.

Ser tikuna es ser tigre 0 guacamayo y ser tigre o guacamayo es ser tikuna. Los clanes
pasaron de dormir bajo el techo de la misma maloca a estar dispersos en tres paises diferentes.
Los tikuna movilizaban a sus huestes de guerreros bajo el liderazgo de sus grandes jefes y ahora
pertenecen a tres estados con tres ejércitos distintos. El clan se mantiene como estructura
vertebradora de la identidad colectiva porque las familias nucleares se mantienen vinculadas
entre si por medio de sus nombres y sus tétems asociados y los tikuna de pluma llaman cufiados

a los sin pluma, reconociendo en el distinto a un familiar de su futura esposa.

Hoy en dia, los matrimonios han dejado de ser concertados por los clanes y son los
jévenes quienes establecen sus parejas sexuales y afectivas, pero el mantenimiento del tabu del
incesto por grupos de clanes exogamicos, estd generando una importantisima friccion
intergeneracional entre padres que temen el reproche social y los castigos espirituales derivados
de su ruptura, y jovenes, mas occidentalizados, que rechazan no poder mantener relaciones con

personas a las que no les une ningln lazo sanguineo aunque si tradicional.

Figura 4

Esquema de relaciones permitidas y prohibidas por el tabu del incesto tikuna.

) Mujer Con-plumas Incesto Afines

Nota: fuente: Quintero, 2020, p. 54.
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El conflicto del tabu del incesto intra-clanico es el conflicto de la identidad y la unidad

de los tikuna.

El problema es que no se puede hacer con el mismo clan de guacamayo y
guacamayos Si. Juntarse con guacamayos no se puede. Tigre con cascabel. Y
asi. Ya. Y en el ultimo caso si paso que se querian juntar. Afio pasado que
comencé ese, no sé como fue. Ya estamos solucionando. Que los dos no se
vean. Y en eso es que estamos ahorita para solucionar. Los dos amigos se

quedaron ya. Ya no estan molestando.

Investigador: ¢Y, por ejemplo, esos dos amenazan con decir me voy a matar,

como dicen otros jovenes 0 no?

Siempre hacen, ¢no? Por problema de que no me entra esta muchachay yo lo
quiero y yo también lo compro. Hay un problema en eso. Porque se traspaso
esta muchacha de aca. Y de esa manera se matd. Porque la mama no le quiere
ni él su papa. Lo tienen en el clan. O sea, se juntaron dos que eran del mismo
clan. Y los papés lo negaron. La muchacha se queria entonces pero también
no esta en el clan. La familia no le quiere. Y ahi se vienen los problemas

también. Y ahi se mato.

Investigador: ¢Y quién se matd? ;El muchacho?

El muchacho, si, La muchacha no. Esas se miran por todo aqui por

comunidad.

Investigador: ¢En las otras comunidades esta pasando también?

Si, también.

(Extracto de una entrevista con un Curaca tikuna, 57 afios, hombre)
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Ni Nimuendaju, ni Goulard, ni Oliveira, ni Ullan, ni tantos otros predecesores que
conocieron bien a los tikuna en las décadas pasadas, hicieron referencias explicitas a un gran
conflicto interno en este sentido, puesto que dicho tabu no era cuestionado. Sin embargo, todos
ellos fueron dibujando la escalonada secuencia del debilitamiento de los clanes y ninguno de
ellos la dio por concluida. “Es este un proceso que no ha terminado todavia, por cuanto las

transformaciones siguen produciéndose hoy en dia” (Ullan, 2000, p. 405).

En todo el registro al que pertenece el anterior extracto citado, el curaca entrevistado no
dudd ni por un instante de la necesidad y la justicia del mantenimiento de la prohibicién. Sin
embargo, resulta Ilamativo el hecho de que empezara su relato haciendo referencia al tabu del

incesto tikuna como el problema.

c) ldentidad Personal. El Individuo Tikuna.

Goulard (2009) describe detalladamente los ritos de paso de los tikuna desde el mismo
nacimiento hasta la pubertad e incluso los procesos culturales que guian el embarazo con
protecciones, como la cobertura con huito del cuerpo de las embarazadas. Los usos y
costumbres aun vigentes de los tikuna ya recubren y protegen con huito (la pintura identitaria
de los tikuna) al nuevo miembro, antes incluso de que nazca y lo acompafaran, cuidaran y

guiaran, paso por paso, hasta la pubertad.

A pesar de su innegable interés, no nos detendremos mas en dichos ritos, pero si en su
periodo de cobertura, desde la prenatalidad hasta la pubertad. A partir de ahi, el adulto tikuna

deberé ser responsable de sus actos.

Cuando se definia la actitud deshumanizadora del tikuna desplegada por lo
colonial/urbano en los tiempos pasados, se hacia referencia a las dos modalidades descritas por

Ullan: animalizacion e infantilizacion.
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En la infancia del tikuna, el estereotipo del indio indolente, también criticado por
Nimuendaju (1943) y ampliamente examinado por Martin Bar6 (1987), no supone un gran
conflicto de identidad, puesto que la propia inmadurez que se les atribuye les es inherente a su
edad y desarrollo. Sin embargo, cuando la costumbre tikuna le otorga el rango de adulto por
medio de sus ritos y le separa de la infancia, pero la hegemonia imperante en su contexto le
niega la adultez, no es de extrafiar que, de nuevo, la identidad (también la méas privada) se
configure mas como la negacion de la anterior (ya abandonada) y la posterior (ain no

alcanzada) que como afirmacion positiva del ser.

Los antropdlogos clasicos Van Gennep (1909) y Victor Turner (1988) describieron los
ritos de paso en tres fases, consistentes en: la desagregacion del individuo de su grupo previo
(la infancia), un periodo liminal (el ritual en si) en el que no se pertenece a ninguna categoria,

y uno final de integracion del nuevo miembro en su nuevo grupo (en este caso, los adultos).

El mantenimiento de los ritos como el de la pelazon, que marcan transiciones de
pertenencia de un grupo social a otro, facilitan la transmision de las nuevas normas de
comportamiento esperado para los adultos y el otorgamiento de nuevos derechos propios de los

integrantes ya pertenecientes a los nuevos colectivos.

Sin embargo, el problema (en palabras del tikuna del que se extrajo el verbatim anterior)
llega cuando el nuevo adulto debe identificarse con una construccion social del adulto tikuna
gue emerge, a su vez, como fruto de un segundo estado liminal, en este caso compartido por la
comunidad que dejo de ser tikuna (como se era tikuna en el pasado), sin tener claro lo que
significa ahora ser tikuna, ni cémo habra de serlo en el futuro ese nuevo miembro que ahora

llega.

...y entonces esas son preguntas que nos hacemos ;Quién soy yo? De pronto

hasta nos olvidamos de cémo nos llamamos, quiénes somos nosotros
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entonces. Sacamos esas conclusiones que llegamos hasta a quitarnos la vida
de que esté y no sé hacer nada, no s¢ coser mi ropa, no sé¢ hacer mochila, yo
no sé quién soy yo aqui en la vida. Entonces buscamos motivos, de pronto
nos desquitamos con mis papds, con los amigos y eso hace que nosotros, de
pronto, vayamos a ciertas circunstancias y entonces todo eso, muchas cosas

alrededor tenemos que no nos damos cuenta de que tenemos que hacerlo.
(Extracto de registro de una reunién comunitaria, 20 afos, mujer).

El tikuna de hoy mira su reflejo en el rio y ve la negacién del hombre pintado de negro
que tiene detras en el tiempo y del hombre blanco que tiene delante en el espacio?. Sin ser lo

uno ni ser lo otro resulta ser la negacion de las dos cosas.

Tanto Oliveira como Ullan, referentes constantes de este estudio por sus respectivos
testimonios de los diferentes estados evolutivos de la sociedad tikuna entre los afios 70 y los 90
del siglo pasado, utilizaron constructos referidos al pueblo tikuna contemporaneo® en sus
estudios como el resultado de la sintesis de dos extremos: el tikuna del pasado y el blanco del

presente.

Oliveira hace uso del término el ladino, que se desarrollard con mayor profundidad en
puntos venideros. Es resultado de la interaccion del tikuna con el mundo idealizado e ideolégico
del blanco, “Por un lado el ladino es la plena negacion del tikuna; por el otro, es su plena
afirmacion en oposicion al blanco” (Oliveira, 1981, p. 141). El autor llega a describir esta

construccién liminal de la identidad entre dos mundos como la asuncion del prejuicio

22 Esas dos dimensiones espacio - tiempo seran esenciales en la comprensién del fendémeno del
suicidio indigena Tikuna como consecuencia de ese contacto con Occidente porque ni ha sido siempre
igual en el tiempo ni esta siendo igual en todas partes.

23 Esta idea del analisis de la cultura en el momento histérico en que se realiza dicho andlisis sirve de
sentido a la inclusion del término “contemporaneas” en la presente memoria de tesis doctoral, pues, en
el mejor de los casos, sera leida por alguien en un tiempo posterior a éste en el que esta siendo escrita.
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denigratorio que el blanco tiene del tikuna en la propia cognicion social del autoconcepto del

tikuna.

Ullan (2006) retomara esta idea de Oliveira por medio del concepto del caboclo® y
llevandolo un pas6é mas alla en el enfoque propio de la psicologia social de la construccion de

la identidad tikuna por medio de actitudes y perjuicios del yo sobre el otro y de el otro sobre el

yo:

El complejo actitudinal del caboclismo ticuna tiene, ademas, su contrapartida
necesaria en un complejo actitudinal de dominacion del europeo. Ambos
pares de relaciones son opuestos mutuamente interdependientes en un sistema
estructural de relaciones, conformando, de hecho, un solo complejo

actitudinal dialéctico. (Ullan, 2000, p. 200)

La nueva identidad del tikuna, que primero fue una referencia distintiva a los animales
y las plantas (du-u, gente), después de los otros indigenas (los que se pintan de negro), y ahora
del blanco (los que si tienen pertenencia étnica), es resultado de la interaccién con lo
urbano/occidental y por lo tanto no puede ser estudiada ni descrita de forma aislada de dicha

relacion:

La identidad el concepto del yo, se deriva del concepto sobre el otro en base
a lo que lo hace diferente [...] El indio ha sido una creacion de la cultura
europea como categoria filoséfica para fundamentar su propia ideologia de

progreso evolucionista. (Malavert 1988:247, cit. en Ullan, 2000, p. 202).

Ullan planteard una suerte de hipotesis predictiva del nivel de aculturaciéon de la
sociedad tikuna por mediacién de la variable del tamafio de las comunidades y usando Boyauasu

como referencia media y las enormes comunidades brasilefias dividas internamente por credos

24 Americanismo brasilefio para referirse al mestizo de europeo e indigena.
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europeos, establecera en quinientos miembros el tamafio aproximado que servira de referencia
de cuando la sociedad de clanes de los tikuna comienza a desmembrarse en subgrupos de menor

tamarfio (Ullan, 2000).

Ciertamente, lo que Ullan esta planteando es que en la medida en que las comunidades
sean mas grandes, como las de los blancos, mas se alejaran de sus usos y costumbres ancestrales
y en mayor medida se apreciardn los efectos anémicos que la aculturacion genera. Como se
abordara en el siguiente capitulo, la hipotesis central de todo nuestro estudio es que el hecho
diferencial del suicido indigena (y el tikuna en concreto) radica en el concepto durkheimiano,
ya descrito, del suicidio anémico y, por lo tanto, a mayor pérdida de identidad cultural seré& de

esperar una mayor tasa de suicidio.

En el segundo de los cuatro estudios que se presentaran en esta memoria de tesis doctoral
se confirmaron por medio de una investigacion etnogréfica 47 suicidios acaecidos entre 2002 y
2016, en 27 resguardos de mayoria tikuna a lo largo de la ribera colombiana del Amazonas

(N=12.979).

Estableciendo ahora un analisis en paralelo de esos resultados para comparar el riesgo
de suicidio de los resguardos de menos de 500 habitantes (cifra aproximada establecida por
Ullan) con los de mayor tamafio, obtenemos un OR/OR = 2.11. Es decir, que efectivamente, en
los resguardos de mas de 500 habitantes se suicidaron proporcionalmente el doble de

personas?>.

Sin embargo, en coherencia con el enfoque estructuralista de la relacion indigena/urbano
propuesto por el propio Ullan, se debe estudiar la interaccién entre tikunas y blancos y no entre

variables aisladas de las comunidades tikuna (como el tamafio) que pueden actuar de modo

25 Se entendera mejor esta insercion en esta parte introductoria cuando se lea el capitulo 4 en el que se
describe el estudio 2.
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independiente. Por ello, en ese segundo estudio se planted la comparativa del riesgo de suicidio,
no entre grandes y pequefias, sino diferenciado las comunidades mas remotas de aquellas que
tenian contacto directo (colindantes por tierra) con los nucleos urbanos de Leticia y Puerto

Narifo.

Los resultados de esa investigacion seran analizados y expuestos con mucho mayor
detalle en puntos venideros, pero baste ahora afiadir que, si bien en las comunidades de méas de
500 habitantes el riesgo de suicidio es dos veces mayor que en las mas pequefias, en aquellas

que tienen conexion directa con la ciudad ese riesgo se multiplica por cinco.

Observaremos, por tanto, cdmo el suicidio andmico aparece en mayor medida alla donde
los tikuna se parecen més al blanco en sus estructuras sociales de vida pero, sobre todo, donde
ambos interactian con mayor intensidad, dandose de este modo identidades sociales de

referencia distintiva el uno al otro o el uno frente al otro:

La identidad del caboclo ticuna, definida como indio que acepta naturalmente
su subordinacion al blanco, el sentimiento de inferioridad que se genera en él,
y su conducta de sumision no pueden entenderse sino por oposicion a la
identidad del civilizado, a su propia consideracion como ser superior y a su
comportamiento dominante. Pero, viceversa, la construccion de esa imagen
de superioridad del blanco, de su identidad como civilizado legitimado para
dominar, necesita de su imagen contraria para adquirir plena operatividad y
sentido, necesita definirse en oposicion a algo, en oposicion a lo que no es?®.

(Ull&n, 2000, p. 202)

26 Se volvera sobre este asunto en la descripcion de los resultados del estudio 3 (capitulo 5) cuando se
describa la desigual distribucion del suicidio entre la poblacion tikuna y la “no adscrita” en los lugares
maés cercanos o0 alejados de su hébitat de origen (véanse puntos 5.4. y 5.5).
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Veinte afios después, todo ha cambiado en la ribera colombiana menos la constante

sensacion de transicion de los nuevos caboclos que, si bien ya no se debaten entre la caza y la

extraccion del caucho, si lo hacen entre sus profesores occidentales y sus maestros ancestrales.

... y preguntarnos también, muchachos, si desde donde si desde nuestra
cultura como tikuna ya ha habido ese problema o porque ya con la
inculturacion ha llegado a nuestra comunidad o porque la tecnologia también
lo ha permitido dentro de nuestra comunidad o es porque simplemente es una
copia de lo occidental. Pues de pronto porque nosotros vivimos cerca de
Leticia 0, por de pronto, porque nosotros ya estamos inculturados por los
mismos profesores que vienen de otra parte, entonces nosotros somos de
adaptaciones y también de copia, todos nosotros los que estamos aqui, en

realidad todos los muchachos que estamos aqui, no vivimos la cultura.

(Extracto de registro una reunion comunitaria, mujer tikuna, 20 afos).
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CAPITULO 2.
OBJETIVOS, HIPOTESIS

Y METODOLOGIA GENERAL
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2.1. Objetivos e Hipotesis Generales

En los apartados anteriores y entendiendo que cada uno de los estudios que se
presentaran a continuacion contiene su propia introduccion tedrica, se ha tratado de delimitar
el marco tedrico de referencia aplicable al fendémeno del suicidio del pueblo tikuna de
Colombia con la intencidn de asentar las bases del anlisis global que se pretende abordar en

la presente memoria de tesis doctoral.

El supuesto tedrico de referencia recogido en la literatura previa de una fenomenologia
diferente entre el modo de concretarse el suicidio en la poblacion indigena frente al de en las
poblaciones no indigenas, sera la hipotesis central en torno a la que girara todo el estudio. Llegar
a conocer si los indigenas tikuna del Amazonas colombiano se suicidan mas o menos que los
no indigenas, pero, sobre todo, explicar el motivo de esa diferencia seré el eje que articule todo
el estudio. Algunas de las preguntas de referencia que articulan los objetivos generales de esta

tesis, desglosados en los diferentes estudios realizados son los siguientes

e Conocer si los indigenas tikuna se suicidan significativamente mas que otras

pertenencias étnicas en el territorio colombiano?’

27 Esta fue la pregunta inicial de toda la investigacion. Como se expone en los puntos 3.2 y 4.3., no
tenia sentido ninguna aproximacion posterior si no se contestaba a la pregunta que desde los afios 90
se hacen numerosas instituciones sociales y sanitarias sobre la dimension del suicidio indigena en
general y el del Amazonas en particular. Como se explica en la introduccion del estudio 3 (punto 5.2)
esta pregunta esta presente en los estudios 1, 2 'y 3. En el 1 se sentaron las bases epidemiolégicas
(extrayendo datos oficiales y comparandolos con el estudio ad hoc etnografico), en el 2 se
descubrieron las profundas diferencias en los datos de suicidio entre comunidades méas cercanas y méas
alejadas de las ciudades occidentalizadas de Leticia y Puerto Narifio y, finalmente, en el estudio 3 se
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e Averiguar si es el periodo de la juventud, el momento critico que supone un importante
factor de riesgo de suicidio analizando si en las comunidades indigenas este grupo etario
se comporta de un modo diferente a los jovenes no indigenas?®

e Descubrir si los procesos de aculturacion y anomia pueden servir de referencia para
entender el modo concreto en que se suicidan los indios tikuna, especialmente los
jovenes %,

e Conocer la cosmovision tikuna del suicidio indagando mediante un proceso de
conversacion abierta cualitativa en la interpretacion etiologica que las autoridades
indigenas hacen de los casos autoliticos producidos en sus comunidades®°.

Las tres primeras preguntas construyen el objeto de estudio del primer blogue cuantitativo:
quién (contraste con otras pertenencias étnicas), cuanto (tasas y riegos comparados de los
indigenas frente al resto de la poblacion), cuando (influencia de la variable edad) y dénde
(contrastes entre resguardos conectados con las ciudades y no conectados y, a nivel nacional,

Cabeceras urbanas, Centros poblados y Rural disperso).

La cuarta pregunta constituye el qué y el porqué del suicidio desde la perspectiva tikuna,
que se abordara por medio de un estudio cualitativo dirigido a la elaboraciéon de una teoria
sustantiva del suicidio tikuna que explique la etiologia del fendmeno desde la perspectiva

enddgena de los curacas (autoridades tradicionales que ostentan el liderazgo politico de las

hizo un descubrimiento que permitio entender los estudios anteriores: en toda Colombia se daba el
fendmeno descubierto en el estudio 2.

28 En los cuatro estudios se han hecho aproximaciones focalizadas en la franja de edad entre los 15 y
los 19 y la cohorte entre 20 a 24 afios para averiguar la diferencia, muy relevante en los estudios
cuantitativos, entre estas franjas de edad y el resto de poblacion.

29 El concepto de anomia se ha trabajado en los cuatro articulos como elemento de referencia
conceptual clave. No obstante, en todos los estudios (véase por ejemplo el capitulo 4) se incluyen
distintas aproximaciones teoricas descritas en las cuatro introducciones. La mayor parte de teorias
utilizadas tienen a la psicologia social y a la antropologia como disciplinas de referencia.

% Esta pregunta es la mas sustantiva del estudio y la que, probablemente, de sentido a todas las
anteriores, ya que es el resultado del privilegio de escuchar las voces de los protagonistas, expresadas
en sus malocas hablando de hechos concretos draméticos vividos en sus resguardos.

78



comunidades) y los chamanes (figuras de referencia espiritual con dones y conocimientos

curativos y protectores).

Identificadas las dificultades y las limitaciones y habiendo sido los principales factores de

estudio ya expuestos y analizados, se muestran a continuacién, como sintesis de propuesta de

estudio, los siguientes objetivos de investigacion para un completo abordaje del fenémeno:

Comparar la prevalencia de suicidios de indigenas y no indigenas en las mismas
regiones y estimar el subregistro de suicidios indigenas en la estadistica oficial.
Identificar grupos especificos de riesgo de suicidio dentro de los indigenas.

Contrastar la diferencia en el riesgo de suicidio indigena entre las poblaciones
colindantes con los nucleos urbanos (origen de los procesos de aculturacion) y las mas
alejadas.

Contrastar la relacién entre las variables (sexo, edad y contacto con nicleos urbanos) y
el suicidio de los indigenas de la muestra de 27 resguardos tikuna.

Contrastar la relacién entre las variables (pertenencia étnica, edad y territorio -
rural/urbano-) en relacién con el suicidio en Colombia.

Describir la cosmovision tikuna del suicidio a partir de la interpretacion que las

autoridades de los resguardos hacen de los casos conocidos en sus comunidades.

Estas son las cuestiones a las que se ha tratado de dar respuesta en los cuatro estudios

empiricos que de los que se compone la presente memoria de tesis doctoral y que seran

desarrollados en el curso de los siguientes capitulos.
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2.2. Metodologia General

El antropdlogo Ullan de la Rosa, muy referenciado en esta investigacion por haber
realizado su tesis doctoral en antropologia (entre mediados de los afios 1990 y 2000) en la
misma region en que se centra ahora esta investigacion, indicaba que “el tamafio de la poblacion
Ticuna justifica incluso, para este tipo de estudios de conjunto, la utilizacion de técnicas
socioldgicas en ayuda de las etnograficas, tales como encuestas y estadisticas” (Ullan, 2004, p.

14).

El abordaje en profundidad de la problematica del suicido indigena y las ya descritas®:
limitaciones de estudio, ha requerido la combinacidon de técnicas y metodologias de trabajo muy
diferentes que se han concretado en cuatro estudios diferentes. Los tres primeros con
metodologia cuantitativa y el Gltimo cualitativa. Los cuatro estudios se basan en un unico
trabajo de campo comun realizado entre los afios 2015 y 2016 entre la poblacion indigena de la
Ribera del rio Amazonas en el Departamento del mismo nombre cuyas ciudades de referencia

son Leticia y Puerto Narifio.

La metodologia de cada uno de los estudios esta enfocada a los objetivos propios de
cada uno de ellos que se desarrollaran detalladamente mas adelante®. No obstante, se ofrecen

algunas pistas generales a continuacion:

e Estudio 1. Subregistro y riesgo comparado de suicidio. Capitulo 3.3 En este estudio
se hace una comparativa de la prevalencia del suicidio indigena y no indigena en las
bases de datos de estadisticas vitales del Departamento de Amazonas (2008-2016)

(N=43.744) y se hace una estimacion del subregistro de casos por medio del

81 Se desarrollan en plena profundidad en las introducciones de los capitulos 3, 4 y 5.

32 Apartados 3.4, 3.5,4.3,5.3y 6.2

% Ya publicado: Estévez et al. (2024). https://www.elsevier.es/es-revista-revista-colombiana-
psiquiatria-379-articulo-estudio-etnografico-del-suicidio-indigena-S0034745024000052
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contraste de los datos oficiales con los resultados de un estudio etnografico de
triangulacion de casos realizado en 16 resguardos®* indigenas (N=8.785). El estudio
se presentd formalmente como dos sub-estudios uno centrado en averiguar la
Prevalencia de los datos de suicidio y otro para averiguar si existia Subregistro en
los datos oficiales. Para ambos estudios se tomaron como referencia los datos de las
estadisticas oficiales y los datos recogidos por el estudio etnografico disefiado ad
hoc para esta tesis.

e Estudio 2. Suicidio y conexidn. Capitulo 4%°. Analisis de la influencia de la presion
de los centros urbanos sobre el suicidio de los habitantes de los resguardos indigenas
tikuna de la ribera colombiana del rio Amazonas (2008-2016) (N=12.317),
comparando los riesgos de suicidio calculados con los resultados del trabajo de
campo etnografico, de las comunidades colindantes con los nucleos urbanos de
Leticia y Puerto Narifio (cabeceras municipales) con los de las mas alejadas, asi
como los efectos diferenciales que esta tension entro lo urbano y lo indigena ejerce
sobre el suicidio de hombres y mujeres tikunas de las diferentes cohortes etarias
quinguenales.

e Estudio 3. El suicidio colombiano por pertenencia étnica, territorio y edad. Capitulo
5. Estudio cuantitativo retrospectivo de los datos nacionales de poblacion y
suicidios (2008 - 2022) de toda la poblacion colombiana censada por pertenencia
étnica (N=43.568.831), y su contraste a partir de las variables: pertenencia étnica,

edad y clase territorial como variables independientes del riesgo de suicidio.

% Es una figura juridica originalmente colonial, que actta bajo un modelo de propiedad privada
colectiva y es en la actualidad el mecanismo juridico de organizacion de los territorios reconocidos a
las poblaciones indigenas segun la Ley 160 de 1994 y el Decreto 2164 de 1995 y por los articulos 63 y
329 de la Constitucion Colombiana de 19991.

% Aceptado definitivamente para su publicacion en el volumen 48 (2025) de la revista Acta
Colombiana de Psicologia (ISSN 0123-9155).

% Enviado a revista cientifica y en proceso de revision. Revista Colombiana de Psiquiatria.
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e Estudio 4. El suicidio tikuna desde su propia mirada. Capitulo 6%: Analisis
cualitativo desde los principios de la teoria fundamentada construccionista de las
entrevistas semiestructuradas realizadas a 18 chamanes, sabedores, cabildos y
curacas tikuna con el objetivo de elaborar una teoria sustantiva de la etiologia del

suicidio tikuna y las circunstancias que lo rodean.

37 Este estudio no se ha publicado todavia. El desarrollo de esta investigacion supuso un documento de
una extensién de dificil publicacion. Se ha considerado mas oportuno exponer en toda su extension el
estudio para no mermar lo que se pretendia exponer en la tesis doctoral. En un momento posterior se
intentard publicar, ya sea en forma de monografia o en forma de articulo para revista cientifica.
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SEGUNDA PARTE.
ESTUDIOS EMPIRICOS I.

ANALISIS CUANTITATIVO
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Pero si habia que ver realmente cuéntos, es que por el tiempo que llegan atras,

realmente cuantos son los que... Cudntos indigenas que estan muertos de esa manera.
Entonces es que no tengo la informacién, sabemos que hay casos que se han muerto de esa
manera. De esa manera, si. Porque es que no tengo la informacion, sabemos que hay casos
ahi largos, pero es que... O sea, me preocupa eso, Cuantos...

¢Es que de verdad nos estamos matando? ¢y de verdad estamos descuidando eso en la
parte?, porque si nos interesa. Yo creo que a todos nos gustaria saber realmente cuantas son
las cifras en ese orden. Si, en lo que tengan parte. Para estar un poco en... Antes de meternos
a comentar, a comentar los fundamentos que tengamos desde la cultura.

(Chicomalo, miembro del Cabildo® CHICATOY,
entrevistado en Leticia, hombre, edad no registrada)

A las 8:00 de la mafiana del viernes 20 de mayo de 2016, en el auditorio de la biblioteca
del Banco de la Republica de Leticia, se celebrd el | Simposio Regional contra el Suicidio del

Departamento de Amazonas.

La pastoral social de la Iglesia catélica, la Comunidad Capuchina de Leticia,
la Gobernacion del Amazonas y otras entidades se anotaron un éxito en la
realizacion de este certamen con un selecto grupo de seis expositores que
analizaron la realidad y las cifras del Amazonas en un fendmeno que cada dia

crece en las estadisticas regionales (Gobernacién de Amazonas, 2016).

Unas seis horas antes, en el mambeadero® en el que, cada cierto tiempo, pasaban una
noche entera mascando coca y tratando sus asuntos los lideres departamentales del cabildo
indigena Herederos de Tabaco Cocay Yuca Dulce, los otros cinco miembros del selecto grupo
de expositores y el doctorando de esta tesis les presentaban sus escasos avances investigativos

y, sobre todo, sus respetos a esos representantes de pueblos indigenas de todo el trapecio.

% En los apartados 3.3 y 3.4 que describen la metodologia del estudio 1 y en menor medida en los
apartados metodoldgico del estudio 2 (punto 4.3) y del estudio 4 (punto 6.2) se explica la casuistica
del trabajo de campo que, ademas de los aspectos centrales basicos para localizar y cuantificar los
suicidios y las entrevistas a las autoridades, incluy6 otro conjunto de acciones como esta de reuniones
con lideres, talleres de formacion, etc.

% Malocas en las que se tuesta y se masca la hoja de coca tradicional.
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El lider huitoto Chicomalo, (a quien se identifica personalmente en esta ocasion*
porque se limita en el fragmento a expresar su deseo de informacion) estaba delimitando, en
cierto sentido, con sus palabras, los términos del intercambio que alli se estaba negociando.

Ellos les ofrecian a esos investigadores sus palabras, pero esperaban obtener nimeros a cambio.

Cada suicidio es una gran catastrofe en si mismo, y no es necesario analizar nada méas
para dar por cierto que su prevencion es prioritaria. Sin embargo, las entidades indigenas
necesitan saber cudnto de cierta es la hipotesis de que los indigenas se suicidan en una
proporcion mayor que el resto, pues de ser asi entenderian que en algo se estan descuidando.
Las autoridades indigenas son instituciones que tienen el mandato de cuidar de su pueblo, no
son demandantes de ayuda, sino proveedores de ellay desde esa responsabilidad lo que solicitan
a la Ciencia es que les de la informacion de la que carecen, no la que ya tienen, sino la que
necesitan. Por ello, el abordaje no puede basarse solo en el anélisis del discurso y el pensamiento
indigena, pues el indigena ya es duefio de ese saber y nada gana en ese encuentro. En
demasiados intercambios con el hombre blanco ha salido ya perdiendo el tikuna. Quid pro quo,

palabras por nimeros.

Cuando las problemaéticas se viven desde dentro, la cuantificacion de estas es una
prioridad muy superior al analisis de sus causas. Siguiendo con la metafora de fontaneria del
capitulo 1, nadie preferiria saber por qué se rompieron las tuberias de su casa antes de que le
expliquen cuantas estan rotas y cuanto le va a costar arreglarlas. Probablemente, quien no tenga
gue pensar en como pagar esa factura, desarrollara su natural curiosidad cientifica

reflexionando sobre la dilatacion y contraccion de los materiales por los cambios de temperatura

40 Dada la especial sensibilidad del estudio sobre casos de suicidio en esta memoria de tesis doctoral
no se identificard con nombre propio a ningun informante que aporte datos concretos ni las identidades
de las personas a las que se haga referencia en esas informaciones.
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del agua, pero quien esté pensando en qué va a dejar de comprar este afio para pagar esa averia,

prefiera posponer el debate de las causas hasta resolver el de los costes.

Tal vez las cifras de comparaciones de riesgos de las diferentes identidades étnicas, en
unos y otros lugares, con unas y otras edades, etc. puedan resultar superficiales, frias y
engafiosas a ojos del lector experimentado en el analisis de las realidades sociales. Tal vez
cualquier metodologo podria haberse sentado hace ya afios frente a las bases de datos oficiales
a calcular algunos de los resultados que este estudio aportaray a estimar la fiabilidad del registro

de los dados que dieron esos resultados.

Tal vez. Pero Chicomalo no conocia a ningin metodologo y necesitaba saber cuanto
estaba pasando lo que estuviera pasando, antes incluso de saber qué y por qué estaba pasando.
“Yo creo que a todos nos gustaria saber realmente cuantas son las cifras en ese orden. Si, en lo
que tengan parte. Para estar un poco en... Antes de meternos a comentar, a comentar los

fundamentos que tengamos desde la cultura”.

Aquella reunidn se alarg6 hasta pasadas las tres de la madrugada. La mafiana siguiente,
a las 8:05, los seis panelistas del I Simposio Regional contra el Suicidio del Departamento de
Amazonas bostezaban somnolientos antes de empezar su intervencion, pero lo cierto es que no
importaba mucho, apenas tenian datos que mostrar, ni existian datos fiables de suicidios ni

bases poblacionales en las que situarlos.

La Unica conclusion de aquella mesa, después de mucho divagar sobre la
multicausalidad y complejidad del fenédmeno, fue que habia que empezar a contar casos y
habitantes. Esa fue la primera tarea emprendida para construir esta tesis doctoral (los estudios
1, 2 y 3). También se emprendid, en paralelo el estudio de las causas, el analisis etioldgico

cualitativo (estudio 4) que se expone en la tercera parte.
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CAPITULO 3.
ESTUDIO ETNOGRAFICO
DEL SUICIDIO INDIGENA
EN LA AMAZONIA COLOMBIANA:
RIESGO SUICIDA COMPARADO
CON LA POBLACION NO INDIGENA
Y ANALISIS DEL SUBREGISTRO

DE LOS DATOS OFICIALES
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CAPITULO 3:

Estudio etnografico del suicidio indigena en la

amazonia colombiana: riesgo suicida comparado
con la poblacion no indigena y analisis del subregistro

de los datos oficiales.

En el capitulo 3 se reproduce el articulo homénimo publicado con la siguiente

referencia.

Estévez, M. A., Moreno, F., Ayllon, E., & Diaz-Guerra, A. (2024). Estudio etnografico
del suicidio indigena en la Amazonia colombiana: riesgo suicida comparado con la poblacion
no indigenay andlisis del subregistro de los datos oficiales. Revista Colombiana de Psiquiatria.

https://doi.org/10.1016/j.rcp.2023.12.005

En esta primera publicacion del conjunto de cuatro estudios que dan sustento a la
presente memoria de tesis doctoral (capitulos 3 ,4 ,5y 6), se presentaron los resultados del
analisis del subregistro de casos de suicidios de indigenas en la estadistica oficial y la
prevalencia del riesgo de suicido indigena en comparacion con el del resto de poblacion del

Departamento de Amazonas.
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Tal como ha descrito, en el marco tedrico previamente desarrollado, la primera
aproximacion al fenémeno del suicidio indigena debia ir dirigida a la cuantificacion del mismo.
Tanto las organizaciones internacionales (UNICEF, 2012), como las propias asociaciones
indigenas sobre el terreno, manifiestan la necesidad de contar con informacion vélida y fiable
a cerca de las verdaderas tasas de suicidio de indigenas en Latinoamérica que permitan evaluar
su riesgo en términos comparativos con otras poblaciones de referencia y la dificultad para
obtener datos rigurosos dado el alto riesgo de subregistro de suicidios de indigenas en la

estadistica oficial.

Por todo ello, en el presente estudio, partiendo de los datos estadisticos del DANE, se
abordo inicialmente la comparacion del riesgo de suicidio (OR) de la poblacion indigena del
Departamento de Amazonas con el mismo dato del resto de poblacidon (no indigenas) del mismo

departamento.

Por otro lado, con la intencién de estimar el riesgo de subregistro de los suicidios de
indigenas en la estadistica oficial colombiana, se llevé a cabo un estudio etnografico que
recopil6 los suicidios confirmados por la poblacion de los resguardos situados en la ribera del
rio Amazonas y se comparé posteriormente el niamero de suicidios (ocurridos entre 2008 y

2016) que fueron confirmados por medio de la etnografia los registrados en la estadistica oficial.
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3.1. Resumen

Introduccion y objetivos: Se presentan en este articulo los resultados de la comparacion del
riesgo de suicidio de poblacion indigena frente a la no indigena del Departamento colombiano
de Amazonas entre 2008 y 2016 (prevalencia) y el analisis del subregistro oficial de suicidios
indigenas en el mismo periodo por medio de un anélisis etnogréafico llevado a cabo en 16
resguardos pertenecientes a dicho Departamento con una poblacion censada de 8.785 personas

auto-referenciadas como indigenas (subregistro).

Método: En el estudio de prevalencia se examinaron los casos de suicidio registrados
oficialmente dentro de la poblacion auto-referenciada como indigena (N = 19.000) en el
Departamento de Amazonas en contraste con los suicidios en la poblacion no indigena, segin

los datos del censo oficial (N = 24.744).

Por otro lado, en el estudio de subregistro se compar6 el nimero de suicidios de
indigenas identificados en la muestra del estudio etnogréafico (N = 8.785) con los suicidios
indigenas registrados oficialmente en la totalidad de la poblacién indigena segun el censo oficial

del Departamento (N = 19.000).

Resultados y conclusiones: En el estudio de prevalencia se estim6 un odds ratio (OR) de
2.7072, lo que sugiere que el riesgo suicida en indigenas fue 2.7 veces superior al de los no

indigenas en el Departamento de Amazonas entre 2008 y 2016.
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En segundo lugar, en el estudio de subregistro de casos, se estim6 un OR de 3.0258, por
lo que podemos especular que, en el Departamento de Amazonas se registré solo uno de cada

tres suicidios de indigenas en el periodo de 2008 a 2016.

3.2. Introduccion

En las tres Gltimas décadas numerosos estudios han sefialado que las poblaciones
indigenas presentan tasas de suicidio més elevadas que las de sus conciudadanos no indigenas

(Kumar & Tjepkema, 2019; C. S. Oliveira & Neto, 2003; Pollock NJ, 2018; M. Souza, 2019).

Asi mismo, la mayor parte de estos estudios insisten en que los procedimientos oficiales
para identificar el suicidio indigena en las estadisticas nacionales podrian estar ocultando una
prevalencia superior a la que indican dichos registros. Una de las instituciones que ha alertado
recurrentemente sobre dicho problema ha sido la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), que, ya en 1990, llamaba la atencion sobre el hecho de que en las comunidades indigenas
resultaba frecuente el suicidio por intoxicacién voluntaria con insecticidas agricolas (OPS,

1990).

Posteriormente, en 1993, el suicidio fue incluido entre las problematicas sociales de alta
prevalencia en estas poblaciones (O.P.S., 1993), y a partir de 1998 pasaron a considerarlo un
problema de salud publica en ciertos casos, como el de los Guarani-Kaiowa y el de los tikuna
de la Amazonia (O.P.S., 1998a) o, mas tarde, el de la poblacién indigena canadiense (O.P.S.,

2002, 2007).

La preocupacion de la OPS por el suicidio indigena no ha disminuido desde entonces.

En el &mbito colombiano, la Organizacién Indigena de Antioquiay la Universidad de Antioquia
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publicaron en 2006 una revision de la literatura sobre salud mental en los pueblos indigenas de
América (Antioquia, 2006) en la que sefialaban que la escasez de datos sobre suicido indigena
en los paises del sur del continente americano no respondia a una menor prevalencia del
fendmeno en esas regiones, sino a una casi inexistente investigacion cientifica sobre el

problema (especialmente, frente a su mayor desarrollo en el norte del continente).

En esta misma linea, en 2011, la Comision Econdmica para América Latina y el Caribe
(CEPAL) indicd que la falta de estudios al respecto en América Latina suponia “una situacion

de inequidad en lo referente al tratamiento de esta tematica”(CEPAL, 2011, p.83).

Solo un afio més tarde, fue la propia UNICEF quien, en un estudio monogréafico sobre
el tema, ratifico la necesidad de estudiar la prevalencia real del suicidio indigena adolescente
en Latinoamérica, definiendo el problema como un “fendmeno preocupante y poco conocido”

(UNICEF, 2012).

Este trabajo, si bien resulté de gran importancia al sefialar la necesidad de mayor
investigacién en los paises latinoamericanos, reconocia su propia incapacidad para aportar
datos epidemiolégicos rigurosos y se limitd a analizar tres estudios de casos expuestos como
representativos de la problemética: la nacion Awajunen Per(, el pueblo guarani de Brasil y los

embera colombianos.

Tras la referencia explicita a Colombia en el documento de UNICEF, se pudieron
observar ciertos cambios de enfoque por parte de algunas instituciones nacionales colombianas.
Asi, el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencia Forense (INMLYCF) hizo referencia
especifica a este problema por primera vez en 2013, en su Informe Anual de Comportamiento
del Suicidio, sefialando un aumento de los casos de suicidio indigena, aunque reconocia no

contar con datos rigurosos al respecto (INMLYCF, 2013).
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En los dltimos diez afios un buen nimero de estudios realizados en la Amazonia
colombina y brasilefia coinciden en sefialar un riesgo mayor de suicidio entre las poblaciones
indigenas que en el resto de la poblacion (Grande et al., 2020; Vargas-Espindola et al., 2017),
tanto en menores de edad (Souza, 2019) como en poblacién adulta (Y. Orellana et al., 2019;
Vargas-Espindola et al., 2017), considerando el fendbmeno como “un problema de salud

publica” (J. Orellana et al., 2013) que esta invisibilizado (Souza & Orellana, 2013) y que puede

entenderse como “muerte cultural” (Azuero, et. al, 2017).

Un elemento comun a estos estudios es la afirmacién de que la falta de registros fiables
de poblacién y mortalidad indigena supone una gran limitacion a la hora de realizar cualquier
afirmacion sobre suicidio en estas poblaciones. Un ejemplo de lo que supone esta limitacion lo
encontramos en el estudio que el INMLYCF public6 en 2014 sobre los 61 suicidios indigenas
que, entre 2010y 2014, se habian registrado oficialmente en toda Colombia (INMYLCF, 2014).
En él se renuncié explicitamente a presentar tasas de suicidio indigena en el pais, asi como a
establecer comparaciones de riesgo de suicido entre poblacion indigena y poblacion general,
principalmente por las dificultades para el calculo de poblacion indigena en las muestras y el

subregistro de los datos oficiales de suicidio.

La principal explicacion, identificada por el INMLYCF, para el subregistro oficial de
los suicidios entre la poblacion indigena radica en el hecho de que la cosmovision de muchos
pueblos nativos se opone a la manipulacion de los cuerpos de sus fallecidos, especialmente
cuando esto puede implicar el traslado de los cadaveres a areas urbanas distantes para la
realizacion de las autopsias (INMYLCF, 2014). Dicho desplazamiento conllevaria demoras o
la imposibilidad de llevar a cabo sus rituales funerarios, sin mencionar la considerable
posibilidad de interferencia por parte de las autoridades nacionales en un territorio reconocido

como autonomo segun la Constitucion colombiana de 1991.
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Esta importante dificultad antropoldgica para obtener datos epidemioldgicos sobre
suicidios también ha sido mencionada en investigaciones que optan por procedimientos
alternativos al registro oficial, como pueden ser las entrevistas etnogréficas (Sepulveda, 2008),
el analisis narrativo (Urrego-Mendoza et al., 2017) o la doble hermenéutica (M. Souza &
Loiola, 2016). Tomando en cuenta las dificultades resefiadas acerca del registro del suicidio
indigena, la presente investigacion pretende poner a prueba las siguientes hipotesis, referidas al

Departamento del Amazonas colombiano:

a) Hipdtesis de la prevalencia: el riesgo de suicidio de la poblacion indigena es
mayor al de la poblacion no indigena tomando como base los propios datos
oficiales.

b) Hipdtesis del subregistro: los datos oficiales de suicidio indigena son

significativamente inferiores al nimero de suicidios reales.

Con el propdsito de contrastar dichas hipdtesis, se han realizado dos estudios. En el
estudio 1 se examina la prevalencia del suicidio en la poblacion indigena y no indigena del
Departamento del Amazonas, mediante el uso de datos oficiales proporcionados por el
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) colombiano (DANE, 2018,

2024).

Mientras, el estudio 2, a través de una investigacion etnogréafica realizada ad hoc a lo
largo de toda la cuenca colombiana del rio Amazonas entre 2015 y 2016, aporta datos
alternativos a los oficiales que permiten contrastar empiricamente la existencia de un

subregistro en los datos oficiales del suicidio indigena.

La Tabla 1 ofrece un resumen de los datos utilizados en ambos estudios. Para una

comprension ordenada del trabajo, presentamos los estudios por separado, cada uno con
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subapartados de metodologia y resultados especificos. Luego, llevamos a cabo una discusion

conjunta que sintetiza las conclusiones obtenidas.

Tabla 1.

Comparativa de suicidios (indigenas y no indigenas) registrados oficialmente (DANE) con el
numero de suicidios

Muestra Poblacion segun censo  Suicidios acumulados
DANE 2005 entre 2008 y 2016

No indigenas en el Departamento del 24.744 13

Amazonas

Indigenas en todo el Departamento del ~ 19.000 27

Amazonas

Indigenas en los resguardos estudiados ~ 8.785 38

en la muestra etnogréafica

3.3. Metodologia del Analisis de Prevalencia

El primer estudio tiene como objetivo poner a prueba la hipotesis de la prevalencia, la
cual sugiere que, segun los datos oficiales proporcionados por el DANE, la poblacién indigena
enfrenta un mayor riesgo de suicidio en comparacion con la poblacion no indigena (al menos,

en el Departamento de Amazonas colombiano).

Para lograr dicho objetivo, se han comparado los registros oficiales de suicidio de las
poblaciones indigena y no indigena en el Departamento de Amazonas (DANE, 2018) durante

el periodo comprendido entre 2008 y 2016.
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Se eligi6 este periodo de nueve afios por dos razones fundamentales. En primer lugar,
hasta el afilo 2008 el DANE no publicaba datos de mortalidad desglosados por pertenencia
étnica. En segundo lugar, se optd por este periodo para mantener la coherencia temporal del

articulo, ya que la investigacion etnografica concluyo a finales de 2016.

No obstante, los datos de poblacion de los que se parte proceden del censo de 2005, que
era el censo vigente para el periodo 2008-2016. Elegimos emplear los datos oficiales de 2005,
en lugar de las proyecciones para 2008, para mantener la coherencia con el estudio del

subregistro, pues el DANE no proporciona proyecciones de poblacion a nivel resguardo.

En 2005, el DANE cifrd la poblacidn total del Departamento de Amazonas en 46.950
personas (DANE, 2018). Asimismo, establecio la siguiente distribucion poblacional por
pertenencia étnica: 19.000 personas se auto-referenciaron como indigenas, mientras que 24.744
personas se identificaron en otras categorias, y 3.206 no proporcionaron informacion al respecto

(categoria no informa). Estos ultimos fueron descartados para los analisis.

En cuanto a los datos de suicidio, se contabilizaron como suicidios las defunciones
registradas con el cddigo 511 (suicidio) del listado CIE-10 de causas de muerte, perteneciente

a la base de datos de estadisticas vitales del DANE.

De nuevo, se descartaron los casos que no contaban con informacion étnica sobre el

difunto®!.

De esta forma, el total de suicidios acontecidos en el Departamento del Amazonas segun
el DANE en el periodo 2008-2016 ascendié a 27 en el caso de los indigenas y a 13 en el caso

de los no indigenas. La Tabla 1 resume la informacién.

“1 En total, el DANE registr6 54 suicidios en Amazonas entre 2008 y 2016, pero 14 de ellos fueron
registrados sin referencia a su pertenencia étnica y fueron descartados del célculo para minimizar
Sesgos.
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Como veremos mas a delante, a partir de los datos de la Tabla 2, en primer lugar, se
puede llevar a cabo un analisis de independencia (Pardo Merino & Martin, 2010a) para evaluar
si las variables son o no independientes. Pero este andlisis solo ofrece informacion sobre la
posible relacién entre las variables, sin permitirnos poner a prueba nuestra primera hipotesis de
trabajo. Por ello, para contrastar dicha hipotesis, dado que se esta trabajando con un disefio
retrospectivo, se decidio estimar un odds ratio (OR), o razén de momios (Pardo Merino &
Martin, 2010a; Socrates Aedo et al., 2010), para investigar si la prevalencia del suicidio es

mayor entre la poblacién indigena que entre la poblacién no indigena.

La interpretacion numérica directa del OR es sencilla: un valor superior a uno indicaria
que, a falta de conocer la significacion estadistica, existe una asociacion entre ser indigena y

tener una mayor probabilidad de suicidio.

No obstante, para respaldar estadisticamente este resultado, se estimd el intervalo de
confianza al 95% y el valor de p correspondiente, utilizando los procedimientos respectivos de

Szumilas (2010) y de Altman & Bland (2011).

Sin embargo, la interpretacion sustantiva de un OR es mas compleja. Se trata de un
cociente de odds que, a su vez, es el cociente entre una probabilidad y su complementaria. Por
ello, para facilitar la interpretacion de los resultados obtenidos, se opt6 por analizar los valores
estimados de OR como si fueran indices de riesgo relativo, lo cual resulta conceptualmente

mucho mas sencillo (Pardo Merino & Martin, 2010).

Esta aproximacion al riesgo relativo a partir de un OR solo es aplicable en casos como
el nuestro, en los que el suceso estudiado, el suicidio, es poco frecuente (ocurre en menos del

10% de los sujetos) (Rigby, 1999; Sécrates-Aedo et al., 2010).

Finalmente, cabe mencionar que todas las estimaciones se han realizado empleando el

lenguaje estadistico R (Ripley, 2001).
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3.4. Resultados del Analisis de Prevalencia

El contraste de independencia muestra que Poblacion y Resultado no son variables
independientes, x? = 8.4826; gl = 1; p — valor < 0.05, por lo que se ha procedido a la

estimacion del OR correspondiente.

El valor estimado de dicho OR es 2.7072, es decir, la odds del suceso suicidarse entre

los indigenas es 2.7072 veces la odds del suceso suicidarse entre los no indigenas.

A su vez, el intervalo de confianza estimado (1.3965; 5.2480) indica que, con un nivel
de confianza del 95%, el OR poblacional es mayor que uno, lo que implica que el resultado es
estadisticamente significativo. Ademaés, el limite inferior del intervalo (1.3965) sugiere que la
probabilidad de suicidio en el grupo de indigenas es al menos 1.3965 veces mayor que en el

grupo de no indigenas.

Entonces, dado que el OR estimado es mayor a uno y estadisticamente significativo (OR
= 2.7072; p < 0.05), no se rechaza la hipétesis de la prevalencia, esto es: segin los datos
oficiales, el riesgo de suicidio en la poblacién indigena del Departamento de Amazonas es

mayor que en la poblacion no indigena.

Concretamente, la proporcién de suicidios entre los indigenas seria 2.7072 veces
mayor que la proporcion de suicidios entre los no indigenas en el Departamento de

Amazonas.
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3.5. Metodologia del Analisis de Subregistro

El siguiente estudio tiene como proposito verificar la hipdtesis del subregistro, la cual
plantea que las cifras oficiales de suicidio en la poblacion indigena son considerablemente mas
bajas que el numero real de suicidios indigenas (siempre en referencia al Departamento de
Amazonas). Para contrastar dicha hipotesis se realizé un estudio etnografico en los resguardos
asentados en la ribera colombiana del rio Amazonas, por encontrarse aqui la mayor
concentracion de poblacion indigena del Departamento de Amazonas, con una distribucion

lineal (de este a oeste) a lo largo de la cuenca del rio (véase Figura 4
Figura 5

Ribera colombiana del rio Amazonas.
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Los resguardos estudiados fueron los 16 existentes: Arara, ElI Vergel, Isla de Ronda,
Kilometro 6 y 11 (incluye Leticia y Tarapaca), Macedonia, Mocagua, Nazaret, San Antonio de
los Lagos, San José del Rio, San Sebastian, Santa Sofia y El Progreso (incluye Lomalinda,

Nuevo Jardiny Yaguas), Zaragoza, San Juan de Los Parentes, La Playa, Puerto Triunfo (incluye
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Libertad), Puerto Narifio (incluye Atacuari, 7 de agosto, Boyahuazu, Naranjales, San Francisco,
Ticoya, Valencia, 20 de julio, Patruyero, Puerto, Esperanza, San Martin del Amakuyacu, San

Juan del Soco y Palmeras).

Al igual que se hizo para el estudio de prevalencia, el dato de poblacién indigena en
dichos resguardos del que se parte (8.785 indigenas) se obtuvo del censo que realizé el DANE
en 2005 (DANE, 2018). El trabajo de campo del estudio etnogréfico se realiz6 en cuatro

periodos:

1) Octubre/noviembre de 2015.
2) Mayo/junio de 2016.
3) Agosto/septiembre de 2016.

4) Noviembre/diciembre de 2016.

En concordancia con los criterios de conveniencia y accesibilidad que deben guiar la
eleccion del objeto de una investigacion (Mertens, 2005) y para optimizar la busqueda de
informacion, se disefié un muestreo por fases encadenadas que, empezando por las instituciones
principales situadas en los dos nlcleos urbanos méas importantes de la region (Leticia y Puerto
Narifio), guiara hasta las posibles personas objeto de entrevista, en los &mbitos comunitario,

sanitario y familiar, en cada uno de los resguardos seleccionados para el estudio.

La primera fase de la investigacion se llevo a cabo en las dos principales ciudades del
Departamento, las ya citadas Leticia y Puerto Narifio, donde se mantuvieron diversas
entrevistas. Por un lado, se entrevistd a las autoridades gubernamentales con responsabilidad
en el area de salud (Gobernacion de Narifio, alcaldias de Leticia y Puerto Narifio y Hospital San
Rafael) y, por otro, a los representantes de las entidades con implantacion comunitaria en el
territorio: responsables de asociaciones indigenas (Azcaita, Acitam y Aticoya), Iglesia Catolica
(Obispado y Fraternidad de Hermanos Menores Capuchinos) y directivos de la Sede Amazonica

de la Universidad Nacional de Colombia.
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En estas reuniones se obtuvieron los permisos y los compromisos de colaboracion
necesarios, asi como los datos de contacto de los responsables de todas las areas de salud del
territorio: Instituto Departamental de Salud (IDS) de Amazonas, el Area de Salud de la Alcaldia
de Leticia, el Area de Salud de la Alcaldia de Puerto Narifio y el Area de Salud Mental del
Hospital San Rafael en Leticia y de los distintos actores que operan en el entorno comunitario
de los resguardos: asociaciones indigenas, catequistas y religiosos residentes y del Grupo de

Investigacion de Estudios Amazonicos de la UN de Colombia®.

Esta doble clasificacién de fuentes de informacion (sistema de salud y liderazgo

comunitario) permitié triangular la informacion (Okuda & Gomez-Restrepo, 2005).

Asi, se estableci6 un sistema de trabajo por el que cada caso detectado por medio de las
entrevistas a los sanitarios tenia que ser contrastado posteriormente por algun lider comunitario,
o0 a la inversa. En todos los casos debia existir una verificacion final por parte de algun familiar

directo.

Cualquier discrepancia entre las tres fuentes, ya fuese sobre la identidad del fallecido
y/o sobre la causa de muerte, se resolvia con el descarte del caso. En un segundo momento, aln
desde Leticia y Puerto Narifio, se entré en contacto con los técnicos encargados de coordinar,
desde los nucleos urbanos, el trabajo de los sanitarios y representantes de las asociaciones
indigenas que estan directamente presentes en las comunidades y los resguardos objeto de
estudio. En dichos encuentros se obtuvo el listado con los datos de contacto de los auxiliares de
salud comunitaria designados por el IDS en cada uno de los resguardos de la muestra, asi como

las referencias de los curacas*, chamanes*, catequistas y miembros laicos de la Orden

42 Todas estas instituciones son acreedoras de nuestro agradecimiento y reconocimiento por su
esfuerzo desinteresado en la investigacion.

43 Maximo representante del Cabildo (6rgano de gobierno tradicional) de cada resguardo.

44 Médicos tradicionales de los resguardos.
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Franciscana Seglar, de informantes y colaboradores de anteriores investigaciones etnogréficas

de la UN en el territorio, y del psicologo clinico del Hospital San Rafael de Leticia.

Durante la tercera fase del proceso se realizaron incursiones a los resguardos del rio en
las que se pasaba varios dias en contacto con la comunidad. Durante estas expediciones se
llevaron a cabo entre dos y cuatro entrevistas con cada informante, que incluian lideres
comunitarios y personal sanitario en el terreno. El objetivo era obtener confirmacion directa de
cada caso registrado y recopilar los datos de contacto de los familiares del presunto suicida.
Esto permitiria obtener una tercera version de los hechos en caso de que hubiera concordancia

entre las dos primeras fuentes.

En la cuarta y ultima etapa del trabajo de campo se localiz6 y entrevisté a los familiares
de las victimas de suicidio mencionadas tanto por las fuentes sanitarias como por las
comunitarias. De esta forma, se identificd a los familiares de primer, segundo o tercer grado de
parentesco con las victimas (por este orden de prioridad). Estos fueron entrevistados empleando
un cuestionario semiestructurado creado ad hoc, con un enfoque de disefios narrativos
(Mertens, 2005), orientado a obtener tanto los datos concretos de la persona suicida, como el
relato subjetivo de los antecedentes, el curso del suceso y la posterior repercusion familiar y

social de los casos contrastados.

Dicho cuestionario garantizaba la estandarizacion de la informacion obtenida, al incluir
una distincion para suicidios consumados o intentos de suicidio, la fecha y el lugar en que se
rellenaba el formulario, el nombre del informante y sus datos de contacto, el nombre del
fallecido, su etnia, tribu, clan y la fecha del suicidio. Ademas, se posibilitaba escribir
comentarios y dibujar un plano® en el que indicar donde localizar a la familia del supuesto

suicida.

45 Los resguardos no identifican sus viviendas por codigos numéricos o vias, sino por hitos del
territorio, mucho mas faciles de sefialar en un plano que de relatar por escrito.
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Con el fin de completar la informacion procedente del ambito de la salud y contrastar la
veracidad de los registros, en noviembre de 2016 se participé en un encuentro formativo,
organizado en Leticia por el IDS de la Gobernacion de Amazonas, al que asistieron todos los
auxiliares de salud del Departamento y los lideres comunitarios. Dicha reunién permitid revisar,
de nuevo, todos los formularios completados durante los trabajos de campo y asi cruzar y
contrastar, por segunda vez, la informacién de los sanitarios con la de las fuentes comunitarias.
En conjunto, se registraron un total de 38 casos de suicidio indigena a través de este trabajo de

campo etnogréafico.

Como se ha comentado previamente, cuando se observaron discrepancias a cerca de la
fecha de defuncion o de los datos demograficos obtenidos de las diferentes fuentes, se optd por
realizar careos o0 encuentros grupales entre ellos. Sin embargo, en los casos en los que existieran
discrepancias entre los informantes respecto a la causa de muerte, es decir, si se trataba de un
suicidio o no, se decidio no clasificarlo como un caso de suicidio. Esto se hizo con el fin de
reducir al minimo la posibilidad de introducir un sesgo a favor de la hipétesis del subregistro
de suicidios indigenas. Por tanto, para la inclusion de un caso en el recuento final se establecid
como requisito fundamental que todas las personas consultadas afirmaran individualmente que
la causa de muerte fue el suicidio. El resto fueron excluidos del recuento final de suicidios
indigenas.

En cuanto a la estrategia analitica, se ha seguido el mismo procedimiento utilizado en

el estudio 1. La Tabla 2 resume los datos con los que se ha trabajado.

Tabla 2

Comparacion de suicidios indigenas registrados oficialmente y registrados en el estudio
etnografico (2008-2016).

Poblacion Suicidios No suicidios TOTAL
Indigenas estudio Etnografico 38 8.747 8.785
Indigenas Censo DANE 27 18.783 18.810

106



3.6. Resultados del Analisis de Subregistro

El contraste de independencia muestra que Poblacion y Resultado no son variables
independientes, y? = 20.487; gl = 1;p — valor < 0.05, por lo que se ha procedido a la

estimacion del OR correspondiente.

El valor estimado de dicho OR es 3.0528, es decir, es decir, la odds del suceso suicidarse
entre los indigenas segun el estudio etnografico es 3.0528 veces la odds del suceso suicidarse

entre los indigenas segun los datos oficiales.

A su vez, el intervalo de confianza estimado (1.8628; 5.0030) indica que, con un nivel
de confianza del 95%, el OR poblacional es mayor que uno, lo que implica que el resultado es

estadisticamente significativo.

Ademas, el limite inferior del intervalo (1.8628) sugiere que la probabilidad de suicidio
real entre los indigenas seria al menos 1.8628 veces mayor que la que se desprende de los datos

oficiales.

Entonces, como el OR estimado es mayor a uno y estadisticamente significativo (OR =
3.0528; p < 0.05), no se rechaza la hipotesis del subregistro, esto es: al menos en el
Departamento del Amazonas, los datos oficiales de suicidio indigena son significativamente

inferiores al nimero de suicidios que se producirian realmente.

Concretamente, la proporcion de suicidios entre los indigenas del estudio etnografico

seria 3.0528 veces la proporcion de suicidios oficiales de indigenas en todo el Departamento.
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3.7. Conclusiones y Discusion

Los resultados de este estudio, como se muestra en la Tabla 3, sugieren que durante el
periodo comprendido entre 2008 y 2016 la tasa de suicidio registrada en la poblacion indigena
del Departamento de Amazonas fue aproximadamente 2.7 veces mas alta que en la poblacion
no indigena, pese a que las estadisticas oficiales solo contabilizaron alrededor de uno de cada

tres suicidios indigenas reales.

Tabla 3

Riesgo de suicidio indigena versus no indigena y subregistro de suicidio indigena.

) Ext. Inferior Ext. Superior IC
Odds ratio p-valor

IC 95% 95%
OR/OR (indigena) vs (no indigena) 2.7072 0.0032 1.3965 5.2480
OR/OR (etnografia) vs (DANE) 3.0258 <0.0001  1.8628 5.0030

No obstante, la complejidad del fendmeno del suicidio y el innegable riesgo de
generalizacion que entrafia el uso indiscriminado de dicha categoria, nos obliga a ser muy
prudentes a la hora de aventurar explicaciones etiologicas vinculadas a la pertenencia étnica
sobre un fendmeno que, si bien parece darse en multiples pueblos indigenas (Barga et al., 2020;
Clifford et al., 2013; M. Souza, 2019), podria tener causas y procesos muy dispares en cada uno
de ellos (Azuero, Arreaza-Kaufman, Coriat, Tassinari, Faria, & Castafieda-Cardona, 2017;

Pollock NJ, 2018).

108



La literatura previa sefiala la necesidad de realizar andlisis especificos de cada pueblo
en base a sus contextos historicos y territoriales determinados (Arauz & Aparicio, 2017; Grande
et al., 2020). Asi, aproximaciones antropoldgicas mas recientes hablan de la influencia en la
region de variables culturales y territoriales (urbano/rural) en la explicacion del suicidio (Soler

etal., 2016).

Por otro lado, la diferencia detectada entre los resultados del estudio etnogréfico y los
datos registrados en la estadistica oficial viene a sefialar una necesidad imperiosa de revisar las

metodologias con que estos casos son identificados y comunicados a las autoridades.

A este respecto, los datos recopilados sobre el suicidio indigena en la vecina region
brasilefia de Amazonas sefialan que el paulatino incremento, entre 2006 y 2010, de las tasas de
suicidio indigena puede deberse no tanto a un agravamiento del fenémeno en ese periodo, como
a una mejoria en la capacidad de registro de los casos (Souza & Orellana, 2013). La principal
aportacion de los resultados obtenidos por medio de la etnografia radica en que estos nos
permiten realizar lecturas mucho més claras y cercanas a la realidad que la que nos daria la
mera aplicacion de las estadisticas oficiales. El informe regional sobre mortalidad por suicidio
de la OMS de 2014 insistia en la necesidad de tener en cuenta el importante subregistro de casos

de suicidio en toda la region.

Por otra parte, los suicidios no solo quedan ocultos por el estigma sino por los complejos
procedimientos oficiales de clasificacién y verificacion a los que hay que afadir, en el caso de
los indigenas colombianos, la autonomia legal de los territorios indigenas en Colombia que
imposibilita la ejecucion de una autopsia sin el consentimiento de la autoridad tradicional

(INMLYCF, 2014).

Sin embargo, la experiencia del trabajo de campo nos ha demostrado lo relativamente

accesible que permanece, ain muchos afios después, la informacion de cada caso cuando la
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metodologia de la investigacion es disefiada desde (Martin-Bard, 1986) el pensar y el sentir

propios del sujeto de investigacion (Arauz & Aparicio, 2017; Pérez, 2020; Silva et al., 2020).
Las dificultades para el estudio de esta problematica son innegables y ninguna critica o

propuesta puede ser presentada como una solucion definitiva. Sin embargo, la renuncia
a la generalizacion de los resultados en favor del analisis cercano de realidades concretas, la
apuesta por el trabajo de campo, el cuestionamiento del registro documental en beneficio de la
adaptacion a la oralidad de las culturas estudiadas, la aproximacién gradual al dato por medio
de la jerarquizacion de los informantes y, sobre todo, el establecimiento del criterio de veracidad
del dato (si fue un suicidio o no) por medio del consenso de los informantes y no como resultado
del juicio unico del investigador, han demostrado ser claves para el desarrollo de la presente

investigacion y la obtencion de los resultados que en ella ofrecemos.

3.8. Limitaciones y deontologia

Los resultados presentados en ambos estudios (prevalencia y subregistro) deben ser
valorados como meros intentos de aproximacion a una realidad extraordinariamente compleja

como lo es el suicidio indigena.

Al trabajar con datos oficiales, la principal limitacion de la investigacion se encuentra
en la calidad de dichos datos oficiales de referencia. Los censos de poblacion colombiana se
reajustaron en 2018 y, desde entonces, se cuenta en Colombia con datos de poblacién de mucha
mayor fiabilidad, pero el periodo historico estudiado (2008-2016) debe analizarse desde datos

censados en 2005, que no ofrecen el nivel 6ptimo de calidad, tal como sefialé el propio
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INMLYCF de Colombia en su monogréfico de 2014 en el que también hacia referencia a la

dificultad anadida del estigma del suicidio (INMLCF, 2015).

Por otro lado, el estigma, tanto asociado a la identidad indigena como a la pérdida por
suicidio de un ser querido, persiste en la sociedad actual. La auto-referencia como indigena en
los censos oficiales y el registro de suicidios en la etnografia dependen de la declaracion de los
censados o de los familiares de la persona fallecida. Por ello, el estigma asociado lleva a suponer
que muchas personas que se consideran indigenas no se declaren asi ante las autoridades, y que
muchos suicidios reales hayan sido archivados en los documentos o los relatos de la memoria

colectiva como muertes accidentales.

La mejora en la calidad de los registros demograficos y un abordaje no estigmatizante
de la realidad del suicidio indigena permitira tener una idea mas ajustada del problema y una

base mas so6lida para encararlo.

Con la intencion de garantizar el principio de accion sin dafio y minimizar la
revictimizacion de los familiares de los difuntos, solo se estableci6 contacto con las familias de
aquellos fallecidos para los cuales se habia obtenido el consenso previo de las dos fuentes
previamente consultadas. En los casos en los que existia discrepancia entre dichas fuentes
(sistema de salud y liderazgo comunitario), se excluia el caso para evitar cualquier interferencia

adicional.

En cada llegada a un resguardo se celebraba una reunién con el Cabildo en la que se
realizaba una presentacion del proyecto que se estaba llevando a cabo y se informaba a toda la
comunidad por megafonia*® del proposito de nuestra visita. Posteriormente, al comienzo de

cada contacto individual con los informantes se repetia una breve explicacion del proyecto, se

46 Es una practica aln habitual que en los resguardos se transmitan comunicados por unos megafonos
instalados en &rboles a lo largo del territorio habitado por la comunidad.
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le hacia saber explicitamente que se iba a grabar el audio del encuentro, y se insistia en el
caracter libre y voluntario de su participacion en el mismo, asi como la posibilidad de

abandonarlo en el momento en que lo desearan sin necesidad de dar explicaciones.

Asimismo, durante la ultima expedicion del trabajo de campo se celebraron reuniones
abiertas en las malocas*’ de todos los resguardos, en las que se agradecié la colaboracion, se
ofrecié una devolucién de resultados provisionales y se ofrecié informacion sobre pautas de
prevencion del suicidio. Ademas, durante los afios siguientes se ha mantenido contacto con los
lideres comunitarios y entidades presentes en el terreno, tanto para resolver consultas
relacionadas con la investigacion, como para ofrecer asesoria en el abordaje de los casos

ocurridos con posterioridad al cierre del trabajo de campo*®.

47 Construccion tradicional de madera y hoja utilizada como espacio de reunidén comunitaria.
48 Las referencias aparecen en el listado final de la tesis, fundidas con el resto de referencias del resto
del estudio general.
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CAPITULO 4.
ESTUDIO ETNOGRAFICO
DEL SUICIDIO TIKUNA
EN LA RIBERA COLOMBIANA
DEL AMAZONAS (2008-2016)

Y ANALISIS DE RIESGO SEGUN
CONEXION CON LAS CIUDADES,

EDAD Y SEXO
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CAPITULO 4:

Estudio etnografico del suicidio tikuna en la ribera
colombiana del Amazonas (2008-2016) y analisis de

riesgo segun conexion con las ciudades, edad y sexo.

En el presente capitulo se transcribe literalmente el articulo homénimo aceptado

definitivamente para su publicacion en la Revista Acta Colombiana de Psicologia.

Estévez, M. A, Moreno,F, Ayllén, E, Diaz-Guerra A. (En prensa). Estudio etnografico
del suicidio tikuna en la ribera colombiana del Amazonas (2008-2016) y analisis de riesgo

segun conexion con las ciudades, edad y sexo. Acta Colombiana de Psicologia.

En este segundo estudio se ofrecen los resultados del analisis comparativo del riesgo de
suicidio en 27 comunidades tikuna de la ribera colombiana del Amazonas en funcion de su

distancia o colindancia con los nucleos urbanos, la edad y el sexo.

Con la intencion de superar las limitaciones ya referidas en capitulos pretéritos
(subregistro oficial de casos de suicidio y carencia oficial de datos de poblacién indigena) se
opto por una aproximacion etnografica a los datos desde los resultados del trabajo de campo ya
descrito en el capitulo 3 pero aumentando el rango de identificacion de casos a 15 afios (de 2002
a 2016) y contemplando tres variables concretas de cada caso: si el fallecido residia en un
resguardo colindante (por tierra) con una de las dos cabeceras municipales (Leticia y Puerto

Narifio), su sexo y edad.

Por otro lado, dado que en el momento del trabajo de campo (2015 — 2016) el censo de

poblacion vigente en Colombia era el realizado en 2005 con muy poca fiabilidad en el muestreo
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de poblacién indigena (INMLY CF, 20014), se optd por tomar como base poblacional los censos
nominales de registro de poblacién de cada resguardo permitiendo de este modo calcular riesgos

especificos para cada comunidad, cada sexo y cada rango quinquenal de edad.

Se pudo, por tanto, calcular el riesgo de suicidio especifico de los indigenas que vivian
cerca de las ciudades y compararlo con el de quienes viven més aislados, asi como identificar

perfiles especificos de riesgo de suicidio por edad y sexo.

Finamente, se realiz6 una regresion logistica con la totalidad de los datos que permitio
estimar la relacion combinada entre las variables suicidio, contacto con ndcleo urbano, edad y

SEXO0.
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4.1. Resumen

El presente trabajo analiza el suicidio indigena en la ribera colombiana del rio Amazonas
(2002-2016) por medio de un estudio etnografico que pretende evitar el subregistro de estas
muertes en la estadistica oficial y estudiar el supuesto de que una mayor conexion con la cultura
dominante esta relacionada con un mayor riesgo de suicidio indigena. El total de habitantes de
los 27 resguardos estudiados (N=12.317, en su inmensa mayoria tikuna) se dividio en dos
grupos: los que residen en resguardos con conexion directa por tierra con los nacleos urbanos
de Leticia 'y Puerto Narifio (N = 6.133) y aquellos con acceso Unicamente a traves del rio (N =

6.184). A su vez, la muestra fue clasificada por edad y sexo.

La etnografia permitio identificar 47 suicidios y se evidencio un riesgo de suicidio cinco
veces mayor (Odds Ratio — OR —4.94) en las comunidades conectadas con los ndcleos urbanos

que en las mas aisladas.

Con respecto a la edad, se compard el riesgo de cada rango en contraste con el resto de
edades. Las cohortes con mayor riesgo fueron la de 15 a 19 afios (OR 5.27) y la de 20 a 24 afios
(OR 2.99). Al combinar los resultados por edad con los de la variable contacto, en la cohorte
de 15 a 19 afios el riesgo de suicidio se evidencié casi 14 veces mayor (OR 13.9) en
comunidades conectadas que en las no conectadas. Con respecto al sexo, se observd mayor

riesgo en hombres que en mujeres (OR 2.56).

La conclusion alcanzada es que estar cerca de las ciudades aumenta el riesgo de suicidio
de los tikuna frente a las comunidades mas lejanas, especialmente entre los jévenes. La principal
aplicabilidad de esta conclusion en términos de prevencién podria nacer de una lectura en
positivo de estos datos que indican que, cuando los tikuna estdn mas alejados de las ciudades,

su riesgo de suicidio disminuye.
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4.2. Introduccion

En los ultimos afios diversas investigaciones sefialan una prevalencia de los suicidios
entre la poblacion indigena significativamente mayor que la media de referencia en sus
respectivos paises, lo que ha motivado la apariciébn de numerosos programas sectoriales,
especialmente de salud mental, para abordar este fendmeno (Chandler & Lalonde, 2020;
Crawford, 2016; Eggertson, 2017; Goebert et al., 2018; McCalman et al., 2015; Sjoblom et al.,

2022).

Una lectura poco atenta de estos estudios puede generar la idea de que pertenecer a un
pueblo originario, ya sea en Oceania o el continente americano, es un factor de riesgo suicida.
De hecho, es frecuente que en publicaciones divulgativas sobre el suicidio se incluya a los
“pueblos indigenas™ como grupos de riesgo junto a otras minorias como la poblacion reclusa o
las personas LGTBI (OMS, 2024). Para evitar los posibles efectos sobre la conducta que pueden
provocar las atribuciones de los especialistas sobre poblaciones etiquetadas de este modo, se
hace perentorio un andlisis de esta cuestion desde una perspectiva critica que aborde, al menos,
dos cuestiones centrales: la fiabilidad de los estudios estadisticos sobre suicidio de los pueblos
originarios y la posibilidad de generalizacion de los datos a una categoria unificada de

“poblacion indigena”.

Es bien conocido en el ambito de la suicidologia que los casos registrados de suicidio
son significativamente menores que los realmente acaecidos. En este sentido, a partir de datos
empiricos, Snowdon (2023) estimd en un 10% el porcentaje medio de suicidios reales no

identificados como tal en los registros oficiales. Las razones son diversas: estigma, cuestiones
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legales, dificultades administrativas, etc. En el caso de muchas poblaciones indigenas, a estas
causas generales se suman, la complejidad de los procedimientos forenses de registro de la
causa del Obito, las diferencias antropoldgicas sobre el tratamiento de los cuerpos de los
difuntos y la compleja fijacion del censo de referencia sobre el que se hacen los célculos de las
tasas (INMLCF, 2014). Esta posibilidad de subregistro aumenta proporcionalmente con la
escasa presencia de la administracion publica de los Estados en las comunidades mas aisladas.
Este es el motivo por el que se suelen encontrar importantes diferencias en las tasas de suicidio
cuando se emplean los datos de las estadisticas nacionales frente a los estudios etnograficos,
como los autores de este estudio pudieron contrastar en la misma region (2008-2016)
identificando un OR de 3.0258 entre suicidios registrados por el estudio etnogréfico frente a la

estadistica oficial recogida por el DANE. (Estévez, et al., 2024).

Por ello, se considerd que la aproximacion etnografica que seguimos en este estudio es
la metodologia més apropiada para quebrar las dificultades de acceso a la informacion real de
suicidios y para entender su etiologia (Arauz & Aparicio, 2017), al tiempo que se reconoce que
ésta puede contribuir a generar la misma idea que estamos criticando, pues la mayor parte de
publicaciones de analisis sistematico de suicidio indigena se nutren de estudios realizados en
comunidades pequefias, a menudo iniciados por las noticias locales de un ndmero

desacostumbrado de suicidios (UNICEF, 2012).

La segunda debilidad del planteamiento de que ser indigena es un factor de riesgo
suicida tiene que ver con el uso generalista del concepto “indigena” o “nativo” que sirve como
aglutinador de muchos pueblos dispersos por todo el mundo, que permanecen sujetos a Estados
diferentes y muestran extraordinarias diferencias culturales, linglisticas, socioecondmicas, etc.
gue pueden repercutir de forma desigual en su salud mental (Sanchez-Villena & Ventura-Ledn,
2024). La argamasa que unifica la categoria “indigena” no puede sustentar ninguna tendencia

de accion comun respecto al suicidio. Las comparaciones de tasas de estudios sistematicos
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reflejan esta evidencia con horquillas que oscilan entre cero y 187.5 suicidios por 100000

habitantes (Pollock et al., 2018).

La tercera aportacion a la lectura critica del dato genérico de una mayor prevalencia del
suicidio entre la poblacion indigena es la que ha motivado este estudio. El grueso de los estudios
epidemioldgicos sobre el suicidio indigena se ha hecho en paises en los que los pueblos
originarios constituyen una minoria con un nivel socioeconémico y unas condiciones de vida
muy desfavorables respecto al conjunto de referencia (Azuero, Arreaza-Kaufman, Coriat,
Tassinari, Faria, Castafieda-Cardona, et al., 2017). Fijarse en los aspectos identitarios de estas
minorias y en sus patrones conductuales especificos como factores suicidégenos constituye un
enfoque incompleto si no se aborda la relacion de estos colectivos con el conjunto social del
que forman parte, pues en la mayor parte de los casos podria hipotetizarse, como hace Carmona,
que “el empuje al suicidio proviene de las diferentes formas de rechazo y exclusion de las que
son victimas estas minorias que al ser interiorizadas pueden terminar por convertirse en
comportamientos autodestructivos y, en casos extremos, directamente suicidas”(Carmona,
2012, p. 326).

Si esto es aplicable a cualquier minoria sometida o estigmatizada, en el caso de las
poblaciones indigenas es especialmente relevante. Esta relacion desigual se asienta en un
contacto iniciado en la época colonial, estructuralmente asimétrico, que en distintas fases y con
procedimientos diversos supuso la imposicion del modelo de las naciones dominantes y el
debilitamiento, cuando no la extincidén, de las estructuras sociales y culturales de las
poblaciones originarias.

En los afios sesenta del pasado siglo, se comenz6 a mirar el suicidio indigena desde esta
perspectiva. Hasta esos momentos era frecuente que el suicidio se enmarcara en los estudios
antropoldgicos centrados en costumbres especificas de determinadas etnias como la tikuna

(Nimuendaju, 1943), pero la constatacion por parte de Jerrold Levy de que las tasas de suicidio
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de los navajos de Estados Unidos eran muy superiores en 1960 a las registradas previamente a
la Segunda Guerra Mundial puso el foco en los “Ultimos veinte afios de presiones ejercidas por
una nacion dominante, mas compleja y técnicamente avanzada” (Levy, 1965, p.308).

En la actualidad, resulta innegable el consenso cientifico alcanzado en describir las
preocupantes tasas de suicidio de los pueblos indigenas como consecuencia de los citados
procesos histdricos de aculturacion impuestos por sus Estados, tanto en el norte (Boksa et al.,
2022; Brownell et al., 2019; Chartier et al., 2022; Ferlatte et al., 2021; Hodgson et al., 2023;
Hutt-MacLeod et al., 2019; Isaak et al., 2020; Kidd et al., 2021; Oliffe et al., 2021), como en
los paises del sur del continente (Azuero, Arreaza-Kaufman, Coriat, Tassinari, Faria, &
Castafieda-Cardona, 2017; Braga et al., 2021; Clifford et al., 2013; Delgado, 2023b; Grande et
al., 2020; Pérez, 2020; Silva et al., 2020; M. Souza, 2019; Velasquez, 2021). En el &mbito
geogréfico concreto de nuestra investigacion (la Amazonia), se han hecho estudios en esta
misma direccion en coherencia con la explicacion etiol6gica multicausal del modelo de salud
publica de la OMS (2021). En algunas de estas investigaciones se destaca, junto a elementos
que pueden ser comunes en distintas partes del mundo, el peso decisivo de los procesos de
aculturacion (Delgado, 2023; Lazzarini, 2017; Lazzarini et al., 2018; Pérez, 2020; Walter et al.,

2019)

La base tedrica en términos psicosociales de la hipotética correlacion entre el suicidio y
los resultados adversos del contacto de la sociedad estatal con la tribal descansa en el concepto
clasico de anomia (Durkheim, 1897; Romero & Gonnet, 2013), entendida ésta como la pérdida
de orientacion vital del individuo al desaparecer la validez de las normas culturales en las que
fue socializado. La subsuncion gradual de las comunidades tikuna a los sistemas de produccion
y reproduccidn propios de las sociedades capitalistas occidentales, sitla a sus miembros en una

situacion andmica, en términos de R. Merton (1938), de discrepancia entre las metas
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culturalmente prescritas o impuestas por la sociedad dominante y los limitados medios

socialmente disponibles para los indigenas para alcanzarlas.

Esta disyuntiva puede llevar a la anomia y a diversos comportamientos, unos de
adaptacion, como la conformidad o la resignacion y otros de desviacion, como la delincuencia
o el suicidio. El uso extendido del concepto de ladino permite comprender la indefinicion entre
dos mundos en que quedan aquellos que, tratando de ascender en la sociedad de los blancos,
renuncian a su plena identidad originaria. “Por un lado el ladino es la plena negacion del tikuna;
por el otro, es su plena afirmacion en oposicion al blanco” (Oliveira, 1981, p.141). Esta
carencia de identidad cultural como afirmacion, solo contrarrestada con la negacion de ambos,
supone la mas clara evidencia de anomia en términos de Durkheim (1897) cuando describe los
espacios intermedios entre la desaparicion de las viejas normas y la aparicion de las nuevas.
“...en cierto sentido el ladino puede ser visto incluso como resultado de la interiorizacion del
mundo del blanco por el tikuna, dividida como esta su conciencia en dos: una, volcada en sus
ancestros, y otra a los poderosos hombres que la circundan.” (Oliveira, 1981, p. 117). En la
propia region de nuestro estudio ya se hablaba, en 1988, de este proceso: “Actualmente los
tikuna se hallan bajo la gran presién ideoldgica y econdémica del sistema de la cultura
dominante centralizado en Leticia, que busca su homogenizacion dentro de la economia de

mercado” (Jimeno, 1987, p. 267).

Cuando se pretenden comprender los casos concretos de suicidio indigena con la mirada
puesta en su posible prevencion, los procesos historicos de aculturacion y sus efectos anomicos
sirven de referencia, pero deben enmarcarse en el tiempo y el lugar en el que se llevan a cabo.
No se estan estudiando poblaciones minoritarias homogéneas contactadas en las ultimas

décadas, sino resguardos indigenas*® con un largo pasado de relacion con los no indigenas

49 El articulo 21 del Decreto 2164 de 1995 dice que: "Los resguardos son una institucion legal y
sociopolitica de caracter especial, conformada por una o mas comunidades indigenas, que con un titulo
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(Bringel & Leone, 2021b; Ullan, 2000b). En estas circunstancias los procesos de friccion entre
culturas se manifiestan de distinto modo dependiendo de variables que tienen que ver,
precisamente, con la I6gica de la anomia. La hipotesis de partida es que esa presion cultural
sera mas fuerte cuanto mayor sea la conexion de los resguardos indigenas con los lugares donde
el modelo dominante es mas ajeno a la cultura tikuna (los nicleos urbanos) y sera mas débil en
los lugares més distantes donde la presencia de la cultura dominante deja mas espacio a la
continuidad de las practicas tradicionales de los nativos. A mayor dificultad de comunicacién
con la ciudad, menor sera la influencia de ésta sobre la organizacion social y la vida cultural de

las comunidades y por ende menor seria el riesgo de suicidio anémico por aculturacion.

Para objetivar el criterio de conexion se tom6 como referencia la facilidad de acceso
desde los resguardos a las ciudades de Leticia y Puerto Narifio con dos niveles claramente
identificables: los resguardos con acceso por tierra frente a los méas alejados con acceso a las

ciudades a través del rio.

Junto con esta hip6tesis central, se considerd que estos procesos de tensidn que pueden
estar en la base de conductas suicidas tikunas tendran un peso diferente en funcion de la edad
de quienes los viven. Hay varios estudios que indican que el grueso de los suicidios indigenas
en el Amazonas y otras zonas latinoamericanas se da en la adolescencia y primera juventud (C.
S. de Oliveira & Lotufo Neto, 2003; M. Souza, 2019; P. Walter et al., 2019). Y, en
consecuencia, es frecuente que se propongan o0 se pongan en marcha programas preventivos
pediatricos y psicosociales para menores (Agudelo-Hernandez et al., 2023). Es razonable
pensar que esta fase decisiva de construccion biopsicosocial, con elementos tan relevantes como

la escolarizacion, el arranque de la insercién laboral y la autonomia se vea especialmente

de propiedad colectiva que goza de las garantias de la propiedad privada, poseen su territorio y se
rigen para el manejo de éste y su vida interna por una organizacion autonoma amparada por el fuero
indigena y su sistema normativo propio".
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afectada por las tensiones andmicas. La transicion entre la infancia y la adultez supone una
mayor liminalidad que ya Durkheim defini6 como anomia doméstica (1897) por afectar a
grupos concretos de individuos dentro de las comunidades.

El presente estudio ha contrastado el riesgo de suicidio en los resguardos mas alejados
y maés cercanos a las ciudades en cada rango etario, para poder evaluar la influencia de la
interaccion de ambas variables sin la contaminacion del riesgo especifico de suicido de la
poblacion juvenil ya identificado por la OMS (2024) a nivel mundial en poblacion entre 15y
29 afios.

Con respecto al sexo, a pesar de que no hay tanta coincidencia como con la edad, la
mayor parte de los estudios indican que se da una mayor tasa de suicidios indigenas entre los
hombres (Nguyen et al., 2023). Aunque hay algunas excepciones que afirman lo contrario
(Brown, 1998) o, al menos, una inversion de la tendencia (Stefanac et al., 2019) en este estudio
se ha considerado que la friccion cultural entre la cultura mayoritaria y la tikuna en cuanto al
rol de mujeres y hombres en la vida social, es un elemento que conviene tener muy en cuenta,

especialmente para focalizar posibles intervenciones.

En consonancia con lo dicho se planted un estudio etnogréfico de identificacion de casos
de suicidios acaecidos entre 2002 y 2016 en los 27 resguardos indigenas (de mayoria tikuna)
distribuidos a lo largo de la ribera colombiana del Amazonas, con el fin de comparar si existen
diferencias en el suicidio indigena en funcién de la conexion de los resguardos con los nucleos
urbanos de Leticia y Puerto Narifio, estableciendo la distincion entre aquellas comunidades que
tienen contacto directo por tierra con los ndcleos urbanos y las que solo pueden llegar a ellos
navegando por el rio. Como objetivo complementario se buscé el efecto combinado de la
variable “conexion” con la edad y el sexo de las personas de las comunidades que se quitaron

la vida en ese periodo.
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4.3. Metodologia

Tipo de estudio: Con el proposito de superar la falta de confianza en las estadisticas oficiales
sobre suicidio indigena referidas por los especialistas que aluden a un elevado subregistro, se
disefid6 una metodologia de investigacion etnografica descriptiva por disefios narrativos (M.
Mertens, 2023) que permitiera recopilar sobre el terreno datos identificativos de la edad, el sexo
y el lugar de residencia de todas las personas que se suicidaron entre 2002 y 2016 en los 27
resguardos indigenas de la Amazonia colombiana, pertenecientes a los municipios Leticia y

Puerto Narifo.

Para llegar a todos los posibles casos de suicidio acaecidos en el periodo de estudio se
siguid un procedimiento sistematizado de localizacion de informantes clave por medio de
entrevistas semiestructuradas con miembros de los cabildos (autoridades tradicionales de los
resguardos) de todas las comunidades incluidas en la muestra que llevod, por fases encadenadas
(Maxwell, 2012), a la localizacion posterior de otras dos fuentes independientes (promotores
de salud — primero —, y familiares de los difuntos — después), con el fin de garantizar las
confirmacion por triangulacion (Benavides & Gomez-Restrepo, 2005) de todos los casos

registrados.

Participantes: Para conseguir el objetivo fijado, se siguieron los criterios de conveniencia y
accesibilidad de referencia en este tipo de estudios (Mertens, 2023). De este modo el estudio
etnografico se llevo a cabo en la totalidad de los 27 resguardos asentados en la ribera
colombiana del rio Amazonas por ser la mayor concentracion de poblacion de indigena del
Departamento, con una distribucion geografica lineal (de Este a Oeste) a lo largo de la cuenca

del rio.
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Ladistribucion a lo largo de toda la ribera norte del Amazonas de estos 27 asentamientos
facilita una clara distincién segin la variable “contacto con nucleo urbano” entre aquellas
comunidades que tienen conexion directa por tierra con las dos capitales de los municipios
homénimos (Leticia y Puerto Narifio), y aquellas que, por su distancia y aislamiento terrestre,

solo pueden llegar a ellos navegando por el rio.

La legislacion colombiana establece, desde hace més de un siglo, que las comunidades
indigenas agrupadas en resguardos han de elaborar censos propios de su poblacion que son
centralizados en el Ministerio de Interior. En la metodologia de la presente investigacion se
opto por el uso de los mencionados censos de cabildo dado que, al ser un conteo nominal que
se actualiza con cada nueva entrada o salida, ofrecen una garantia de fiabilidad muy superior a
las estimaciones de crecimiento demografico elaboradas por el Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica (DANE) desde el censo vigente al momento de la investigacion

(2005)°.

Tomando como base los mencionados censos de cabildo, y con la autoexigencia
deontologica de su uso ciego®! se pudieron construir las tablas de poblacion vigentes en el afio
2015 con una N total de 12.979 indigenas. Posteriormente los censos fueron desagregados por
“edad” (en grupos quinquenales) y ‘“sexo” obteniendo una muestra final de N = 12.317
participantes (censados en 2015)%2 ya que se descartaron de la N inicial 662 sujetos censados

sin informacion sobre su sexo o su fecha de nacimiento.

% El censo colombiano fue actualizado en el afio 2018, pero el censo oficial vigente durante todo el
estudio (2008-2015) fue realizado por el DANE en 2005 y actualizado por proyecciones de
crecimiento en los afios posteriores. Tras el censo nacional de 2018 si es posible, pero esta antigua
base de datos no permitia desagregar por sexo y edad con suficiente fiabilidad.

%1 Contabilizando a cada habitante por sexo y edad, pero sin utilizar el resto de los datos
identificativos.

52 En 2015 comenzaron los trabajos de campo del estudio etnogréfico y se recopilaron los censos de
cabildo.
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Aplicando esos criterios de discriminacion de la variable “contacto” se definieron dos

grupos de resguardos:

o Resguardos con contacto directo (por via terrestre) con Leticia y Puerto
Narifio (N=6133):
Leticia: Arara, La playa, Nazareth, San José Km 6, San Sebastian de los
Lagos.
Puerto Narifio: 20 de julio, Patruyero, Puerto Esperanza, San Francisco,

San Martin del Amakuyacu, Ticoya, Valencia.

o Resguardos sin contacto directo (por via terrestre) con ningun centro
urbano (N=6184):

7 de agosto, Atacuari, Boyahuazu, Libertad, Macedonia, Mocagua,

Naranjales, Palmeras, Progreso (analizado en conjunto con Loma Linda'y Nuevo

Jardin), Puerto Triunfo, San Juan del Soc6, Santa Sofia, Vergel, Yaguas,

Zaragoza.
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Figura 6
Localizacion de los resguardos estudiados.

Nota: Fuente Google Earth.

Procedimiento: EIl trabajo de campo del estudio etnografico se realizd en cuatro fases

encadenadas en los siguientes periodos:
Primer periodo. Octubre y noviembre de 2015.

Se buscaba conseguir las autorizaciones requeridas para desarrollar la investigacion en
los resguardos y la necesaria cooperacion de las autoridades de instituciones relevantes de
Leticia y Puerto Narifio. Con este fin se dialogd con los representantes del gobierno con
competencia en materia de salud (Gobernaciéon de Narifio, municipios de Leticia y Puerto
Narifio y Hospital San Rafael), con los lideres de las asociaciones indigenas (Azcaita, Acitam
y Aticoya), con representantes de la Iglesia Catolica (Obispado y Fraternidad de Hermanos
Menores Capuchinos) y con los directores de la Sede Amazonica de la Universidad Nacional

(UN) de Colombia.
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En estos encuentros, junto a los compromisos de apoyo y permisos necesarios, se
obtuvieron los datos de contacto de los encargados de todas las areas de salud del territorio
Instituto Departamental de Salud (IDS) de Amazonas, el Area de Salud del Municipio de
Leticia, el Area de Salud del Municipio de Puerto Narifio y el Area de Salud Mental del Hospital
San Rafael en Leticia y de los diferentes actores que trabajan en el contexto comunitario de los
resguardos: asociaciones indigenas, catequistas y religiosos residentes y del Grupo de

Investigacion de Estudios Amazonicos de la Universidad Nacional de Colombia.
Segundo periodo. Mayo y junio de 2016.

Se llevaron a cabo encuentros con los funcionarios que supervisan, desde Leticia y
Puerto Narifio, el trabajo de los sanitarios y representantes de las entidades indigenas que estan

directamente presentes en las comunidades objeto del estudio.

En estas entrevistas se confecciond un listado con los nombres y datos de contacto de
los auxiliares de salud comunitaria nombrados por el IDS en cada uno de los resguardos de la
muestra y referencias de los chamanes, curacas, catequistas y miembros de la Orden
Franciscana Seglar residentes en los resguardos de la muestra y el psicologo clinico del Hospital

San Rafael de Leticia.
Tercer periodo. Agosto y septiembre de 2016.

En esta fase se realizaron incursiones en los resguardos del rio en las que se pasaban
varios dias en contacto con la comunidad con la intencidn de aproximarse a la informacion por
la mera conversacion (Devillard, et al., 2012). Una vez alcanzada una minima naturalizacion
de nuestra presencia en las comunidades, se entrevistd a los lideres comunitarios y al personal
sanitario en el terreno con la intencion de obtener de ellos la confirmacién directa de cada caso

de suicidio recordado en su comunidad entre 2002 y 2016, asi como los datos de contacto de
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los familiares del supuesto suicida, para poder alcanzar, en ultima instancia, una tercera version

del suceso, siempre y cuando hubiera coincidencia entre las dos primeras fuentes.

Se aplicd, por tanto, el criterio de inclusion o descarte con la limitacion deontolégica
autoimpuesta de no establecer contacto con ningun familiar del fallecido hasta haber obtenido

previamente la confirmacidn de las otras dos fuentes (sistema de salud y liderazgo comunitario).
Cuarto periodo. Noviembre y diciembre de 2016.

En esta Gltima fase se entr6 en contacto con los familiares de primer, segundo o tercer
grado (por este orden de prioridad) de parentesco con los fallecidos previamente identificados

en las fases anteriores.

Los casos contrastados fueron codificados (preservando su anonimato) y clasificados
por comunidad de pertenencia, afio de la muerte, sexo, edad al morir, mecanismo de muerte y

etnia.

Instrumentos: Se ofrecia a los informantes un documento disefiado para la recopilacion
estandarizada de la informacion. Dicho formulario incluia una clasificacion distinta para

suicidios consumados o intentos de suicidio recordados en las comunidades.

Se registraba la fecha y lugar en que se recogia la informacion, los datos del informante
y medio de contacto, la fecha del suicidio registrado, el nombre del fallecido, edad, sexo, etnia,
tribu, clan, los comentarios aportados por el informante y un espacio para dibujar un plano®

con indicaciones sobre el lugar de residencia de la familia del finado.

53 Los resguardos no identifican sus viviendas por codigos numéricos o vias, sino por hitos del territorio,
mucho mas faciles de sefialar en un plano que de relatar por escrito.
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Posteriormente, se cred un cuestionario semiestructurado ad hoc, con un enfoque de
disefios narrativos (Mertens, 2023) para guiar la obtencion de los datos en el curso de las

entrevistas.

Cuestiones éticas: Tanto los datos nominales recopilados de los censos de cabildo, como los
datos personales obtenidos de los casos de suicidios identificados fueron procesados como
registros ciegos con la garantia de difundir solo los datos agrupados y clasificados por las
variables del estudio; suicidio en relacion con contacto del resguardo, edad y sexo de la persona

fallecida.

En cada resguardo se celebrd una reunion con el Cabildo en la que se presentaban los
objetivos del proyecto y se pedia que se informara por la perifonia > de la comunidad el

proposito de nuestra visita.

Al comienzo de cada contacto con los informantes, se repetia una breve explicacion del
proyecto, se solicitaba explicitamente autorizacion para grabar el audio de la conversacion y se
insistia en la posibilidad de abandonar la conversacion en el momento en que el informante lo

deseara.

Basandonos en el enfoque de accién sin dafio establecido especificamente para la
interaccion con comunidades indigenas en Colombia (Rodriguez, 2011) se adoptd el criterio de
no interaccion con los familiares de las personas fallecidas sin la confirmacion previa de las

otras dos fuentes independientes requeridas para la confirmacion por triangulacion.

Como devolucidn a las comunidades de la informacion obtenida se realizaron una serie
de encuentros de presentacion de resultados preliminares y formacion en prevencién del

suicidio a los profesionales sanitarios vinculados a los resguardos.

5 Es una practica aun habitual que los resguardos se transmitan comunicados por unos megéafonos
instalados en &rboles y conectados por cable a lo largo del territorio habitado por la comunidad.
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En la fase final del trabajo de campo se celebrdé un encuentro formativo en Leticia
organizado por el IDS de la Gobernacion de Amazonas, al que asistieron todos los promotores
de salud del Departamento. Se solicitd autorizacién para participar en esa reunion y se pudo
revisar, de nuevo, todos los formularios completados durante los trabajos de campo y ofrecer
cinco horas de formacion en suicidologia y transculturalidad a todos los profesionales

asistentes.

En la dltima expedicion de trabajo de campo se celebraron reuniones abiertas en las
malocas de todos los resguardos en las que se ofrecié una devolucion de resultados
provisionales y se ofrecié una sencilla informacion con pautas de prevencion del suicidio

adaptadas a la realidad estudiada.

Hasta la fecha publicacion de este estudio se ha mantenido contacto con las entidades
presentes en el terreno (principalmente a través de la fraternidad de Hermanos Menores
Capuchinos) tanto para resolver consultas relacionadas con la investigacion como para ofrecer

asesoria técnica en diversos temas a solicitud de las comunidades.

Andlisis de datos: Todos los anélisis fueron realizados con el software estadistico R (version
4.3.1). La relacion entre el estatus de suicida y las variables “sexo, grupo etario y conexion” se
estudio a través de la estimacion de Odds Ratios (OR), por ser éste el indice de riesgo propio
de los disefios retrospectivos (Gonzéalez-Garay et al., 2018). No obstante, los OR se
interpretaron como indices de Riesgo Relativo (méas faciles de entender) ya que, al ser el
suicidio un suceso poco frecuente (los casos son menos de un 10% de los controles), el valor
del OR puede emplearse como una aproximacion del riesgo relativo (Rigby & Slee, 1999; Ruiz

etal., 2010).

Los OR y sus intervalos de confianza al 95% fueron estimados por el método de Maxima

Verosimilitud Condicionada (Hauck, 1984) mediante el paquete epitools (Aragon et al., 2017).
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De manera preliminar, se llevé a cabo analisis de independencia para explorar si las tres
variables categoricas consideradas estaban asociadas con la variable objeto de estudio.
Asimismo, para estimar los OR de cada grupo etario, no se consider6 un grupo de referencia —
lo que no tendria sentido en este estudio — sino que se compard cada grupo con el resto de las

cohortes tomadas conjuntamente.

A continuacion, se estimaron modelos de regresion logistica binaria con la finalidad de
estudiar el efecto conjunto de las tres covariables del estudio. Para estimar dicho modelo se
establecio como categoria de referencia de la variable “grupo de edad” — aqui si que resulta
necesario establecer como referencia uno de los grupos — la primera cohorte con suicidios (de

10 a 14 afos).

El mejor modelo logistico se obtuvo mediante el procedimiento stepwise (Joo et al.,
2016), siendo seleccionado aquel con menor valor en el indice AIC de bondad del ajuste. Para

ello, se empleo la libreria MASS (Ripley, 2001).

Finalmente, a raiz de los resultados obtenidos en los anélisis anteriores, se estimaron
nuevos OR en ciertos subgrupos de poblacién para asi ahondar en el papel conjunto de las
variables. Dichos OR (y sus intervalos de confianza) fueron estimados haciendo uso de la
correccion de Haldane-Anscombe para tablas de frecuencias con celdas vacias (Lawson, 2004),

haciendo uso de la libreria pairwiseCl (Schaarschmidt et al., 2022)

Con la finalidad de facilitar la interpretacion de los OR, lo tomamos como si se tratara
de un indice de Riesgo Relativo (RR), al ser un suceso poco frecuente (ocurre en menos del
10% de los sujetos), el valor del OR puede utilizarse como una aproximacién del RR (Aedo et

al., 2010; Pardo Merino & Martin, 2010b; Rigby, 1999).
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4.4, Resultados

La investigacion etnografica permitio la confirmacion de 47 suicidios ocurridos entre
2002 y 2016, en las comunidades estudiadas. 39 casos fueron registrados en resguardos
clasificados como “conectados” y ocho en “no-conectados”. 35 casos fueron hombres y 12

mujeres.

La Tabla 4 muestra los resultados (p-valor) de los analisis de independencia, asi como
la estimacidon puntual e intervalo de confianza al 95% de los OR, y las tablas de frecuencias a
partir de las cuales se estimaron los mismos. Tal y como se muestra en dicha tabla, el analisis

de los OR de las tres covariables refleja tres resultados principales:

1) La variable aislada de mayor influencia en el riesgo de suicidio en la muestra es la
conexion con un nucleo urbano (OR 4.94).

2) Las cohortes etarias con riesgo significativamente mayor son la que va de 15 a 19 afios
(OR 5.27), y lade 20 a 24 afios (OR 2.99).

3) Dentro de la cohorte etaria con mayor riesgo (de 15 a 19 afios) la probabilidad de
suicidio en comunidades conectadas es significativamente mayor (OR 13.9) que en las
no conectadas.

4) El suicidio indigena 2002-2016 en la ribera colombiana del Amazonas cumple el patron

generalizado de mayor suicidio consumado en hombres que en mujeres (OR 2.56)
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Tabla 4
Odds Ratio para las variables conexion, edad y sexo, respecto al suicidio.

Conexion
OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (Si/No) IC (95%) (independencia)
cnx_Sl 39 6094 6133 4.94 (2.27 -12.25) P <0.01
cnx NO 8 6176 6184
Total 47 12270 12317
Edad
OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (group/rest of groups) IC (95%) (independencia)

0-4 0 1107 1107 0.00 (0.00-0.82) P =0.06
5-9 0 2132 2132 0.00 (0.00-0.39) P<0.01
10-14 3 1764 1767 0.41 (0.08 - 1.27) P=0.17
15-19 20 1511 1531 5.27 (2.80, - 9.79) P<0.01
20-24 11 1138 1149 2.99 (1.37-6.02) P<0.01
25-29 3 985 988 0.78 (0.15-2.44) P=0.88
30-3¢ 5 847 852 1.61 (0.49-4.07) P=047
35-39 1 629 630 0.40 (0.01-236) P=055
40-44 1 551 552 0.46 (0.01-2.72) P =0.67
45-49 1 403 404 0.64 (0.02-3.77) P =0.97
50-54 1 348 349 0.75 (0.02 - 4.39) P=1.00
55-59 1 277 278 0.94 (0.02 - 5.56) P=1.00
60-64 0 229 229 0.00 (0.00-4.33) P=0.69
65-69 0 88 88 0.00 (0.00-11.53) P=1.00
70-99+ 0 261 261 0.00 (0.00-3.78) P=0.61
Total 47 12270 12317
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Sexo

OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (Hombre/Mujer) IC (95%) (independencia)
Hombre 35 6530 6565 2.56 (1.30-5.43) P <0.01
Mujer 12 5740 5752
Total 47 12270 12317

El mejor modelo logistico, segun el criterio establecido en la seccion de Analisis de
datos, es aquel que contiene de manera aditiva las tres covariables del estudio: Sexo, Grupo
Etario y Conexidn. Este modelo es el que presenta menores valores de AIC. Asimismo, el test
de diferencia de desvianzas no es significativo para el siguiente modelo, lo que indica que la
introduccién de las interacciones contempladas en los subsiguientes modelos no reduce el
desajuste. Asimismo, aunque el valor del pseudo R? parece no ser muy elevado (0.16), debemos
recordar que los modelos logisticos suelen presentar valores bajos en este tipo de indicadores,

aunque el modelo estimado resulte apropiado (Pardo y Ruiz, 2012).

Tabla 5
Comparacion del mejor modelo con modelos teéricos alternativos
Pseudo-R? dif
Modelo AIC (Nagelkerke) Desvianza dif Desv gl p-valor

mO0  Modelo nulo 621.3 0.00 617.27
ml Sexo 614.3 0.01 608.32 8.95 1 P <0.01
m2  Sexo+Conexion 594.4 0.05 586.39 21.93 1 P <0.01
m3  GrupoEdad 586.3 0.10 554.29 32.1 12 P<0.01
m4  Sexo+GrupoEdad 579.0 0.11 545.03 9.25 1 P <0.01
m5  Sexo+Conexion+GrupoEdad 557.4 0.16 523.39 21.64 1 P<0.01
m6  Sexo:Conexion+GrupoEdad 560.2 0.16 522.18 1.21 1 P =0.27
m7  Sexo+Conexion:GrupoEdad 577.4 0.17 513.35 8.82 13 P=0.79
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Los resultados obtenidos en el mejor modelo posible estan en completa sintonia con las

estimaciones previas de los OR. El valor afiadido de haber estimado dicho modelo reside

en que, incluso juntas, las tres variables tienen poder predictivo.

Tabla 6
Resultados del mejor modelo de regresion logistica para el suicidio.
Estimacion ~ SD OR IC (95%) Z (Wald) p-valor
(Intercepto) -7.98 0.70 0.00 (0.00 - 0.00) -11.37 P<0.01
Sexo-Hombre 0.92 0.34 2.52 (1.34 -5.08) 2.74 P <0.01
Conexion-Si 1.57 0.39 4.82 (2.37-11.14)  4.03 P<0.01
0-4 afios -16.15 1392.99  0.00 (0.00 — Inf)* -0.01 P=0.99
5-9 afios -16.16 100459  0.00 (0.00 — Inf)”* -0.02 P=0.99
15-19 afios 2.02 0.62 7.54 (2.58 — 32.09) 3.25 P <0.01
20-24 afios 1.66 0.65 5.25 (1.63-23.31) 254 P=0.01
25-29 afios 0.50 0.82 1.65 (0.30-0.89) 0.61 P=0.54
30-34 afios 1.16 0.73 3.19 (0.78-15.60)  1.58 P=0.11
35-39 afios -0.19 1.16 0.83 (0.05 — 6.49) -0.16 P=0.87
40-44 afios -0.01 1.16 0.99 (0.05 - 7.73) -0.01 P=0.99
45-49 afios 0.26 1.16 1.30 (0.06-10.21)  0.23 P=0.82
50-54 afios 0.40 1.16 1.50 (0.07-11.75)  0.35 P=073
55-59 afios 0.57 1.16 1.77 (0.09 - 3.90) 0.49 P =062
60-64 afios -16.31 3078.76  0.00 (0.00 — Inf)* -0.01 P=1.00
65-69 afios -16.10 4927.48 0.00 (0.00 — Inf)* -0.00 P=1.00
70 0 mas afios -16.13 287295 0.00 (0.00 — Inf)” -0.00 P=1.00

* inf no significa infinito, sino que indica que son nimeros demasiado grandes como para ponerlos en la tabla.
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A continuacidn, se exponen las estimaciones de los OR para los grupos etarios con

mayor OR (de 15 a 19 afios, y de 20 a 24). Ademas, para la primera cohorte, se muestran las

diferencias por hombres y mujeres.

Indigenas de 15 a 19 afios

OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (hombre/mujer)  1C (95%) (independencia)
cnx SI 19 729 748 13.94 (2.64 - 73.62) P <0.01
cnx NO 1 782 783
Total 20 1511 1531
Hombres de 15 a 19 afios
OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (Si/No) IC (95%) (independencia)
cnx_Sl 9 387 396 20.23 (1.17 - 348.7) P <0.01
cnx NO 0 412 412
Total 9 799 808
Mujeres de 15 a 19 afios
OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (hombre/mujer)  1C (95%) (independencia)
cnx_Sl 10 342 352 7.57 (1.36 — 42.16) P=0.01
cnx NO 1 370 371
Total 11 712 723
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Indigenas de 20 a 24 afios

OR p-valor
Suicidio_SI Suicidio_NO Total (Si/No) IC (95%) (independencia)
cnx_Sl 8 579 587 2.35 (0.67 —8.19) P=0.25
cnx NO 3 559 562
Total 11 1138 1149

Los resultados muestran que, entre los indigenas de 15 a 19 afios la odds del suceso
suicidarse de aquellos con contacto con grandes ciudades es 13.94 veces la odds del suceso

suicidarse de aquellos sin contacto con grandes ciudades (ver Tabla 4).

Es decir, la proporcién de suicidios es 13.94 veces mayor entre los indigenas (de 15 a
19 afios) con contacto directo por tierra con grandes ciudades que entre aquellos mas alejados.
Este porcentaje es mas extremo si consideramos el caso de los hombres, donde aumenta al
20.23%. No obstante, no debemos perder de vista que el intervalo confianza de este ultimo es
mas amplio que el de las mujeres, por lo que la estimacion es menos estable. Asimismo,
debemos recordar que, cuando los casos son pocos, incluso un gran OR esta indicando una

pequefia probabilidad.

4.5. Conclusiones y Discusion

Cualquier conclusién alcanzada desde los datos arrojados por el presente estudio debera
ser siempre sometida a la prudencia a la que obliga el estudio etnografico de un fenémeno tan

complejo como el suicidio. EI nimero de casos de suicidio en comparacién con el total de
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poblacion es tan reducido que la variacion de uno o dos casos en una u otra variable podria

inclinar en sentidos muy diferentes los resultados totales.

Por ello, se ha tratado de aumentar lo maximo posible el periodo de registro (2002-2016)
pero es obligado reconocer que la siguiente discusion se plantea mas como una propuesta de
trabajo que aspira solo a sumarse a otros estudios que afiadan sus resultados a un corpus

cientifico que nos permita, en su conjunto, una lectura fiable de esta problematica.

En el marco de un estudio mas amplio sobre el suicidio tikuna, en un analisis
comparativo previo de los datos oficiales de suicidio con los obtenidos del estudio etnografico
(Estévez, et al., 2024), pudimos evidenciar un riego de suicidio 2.7 veces mayor entre las
personas indigenas que entre las que no lo son en la estadistica oficial del Departamento de
Amazonas (entre 2008 y 2016). Como ya indicdbamos en la introduccion del estudio, esta idea
por si sola podria llevarnos a pensar que el mero hecho de ser tikuna aumenta las probabilidades

de suicidarse.

Sin embargo, en respuesta a la hipotesis central del presente estudio se ha podido
concluir que en los resguardos indigenas estudiados (en su mayoria tikunas) conectados por
tierra con Leticia y Puerto Narifio se ha observado un riesgo de suicidio casi cinco veces mayor

(OR 4.94) que en las comunidades més alejadas de las capitales.

Es decir, ser tikuna en un resguardo del trapecio amazdnico colombiano no parece
aumentar por si mismo el riesgo de suicidio a menos que se esté sometido a la ya mencionada
“gran presion ideoldgica y econdémica del sistema de la cultura dominante centralizado en

Leticia” (Jimeno, 1987, p.267) que te empuja a dejar de serlo.

La citada literatura previa sefiala, desde hace décadas, a la poblacién juvenil indigena

como aquella en la que se concentra el mayor porcentaje de suicidios y, ciertamente, se ha
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podido identificar la cohorte etaria de 15 a 19 afios como la de mayor riesgo (OR 5.27) en

comparacion con el resto de los grupos de edad de la muestra.

Sin embargo, esta acumulacion de casos de suicidios en tan joven edad tampoco puede
explicarse afirmando de forma genérica que los jovenes tikuna tienen un riesgo mayor de
suicidio. Si dentro de esta cohorte (de 15 a 19 afios) comparamos el riesgo de suicidio en base
a la variable “contacto” descubriremos que la probabilidad de suicidio de estos jovenes en
comunidades conectadas es casi 14 veces mayor (OR 13.9) que si se pertenece a una comunidad

no conectada.

Ser tikuna de entre 15 y 19 afios es, por tanto, un factor de riesgo de suicidio, pero ese

riesgo es cinco veces menor si se vive separado de Leticia y Puerto Narifio.

Por tanto, junto a diversos factores que comparten con otras poblaciones como el
consumo de sustancias, el acceso a medios letales, etc., una de las causas de este mayor riesgo
suicida de los jovenes indigenas conectados, podria vincularse al hecho de que evidencian una
mayor vulnerabilidad que sus mayores a la tension entre las demandas de los nucleos urbanos

y los medios para conseguirlas perteneciendo a un grupo minoritario.

Con respecto al sexo, hemos constatado que el suicidio tikuna en la ribera del Amazonas
mantiene el criterio generalizado y también conformado en Colombia (Cardona Arango et al.,
2016a), de mayor riesgo en hombres que en mujeres (OR 2.56). Sin embargo, resultard
llamativo el hecho de que la diferencia de riesgo que genera la variable “conexidon” en jovenes
de 15 a 19 afios (OR 13.9) aumenta hasta (OR 20.23) si comparamos solo a los hombres de esa
cohorte. Esta diferencia nos permite afirmar que la influencia anémica que el contacto tiene

especialmente sobre los jovenes es ain mayor en hombres que en mujeres.

Este andlisis de las variables, aisladas primero y luego combinadas, nos permite

comprender la idoneidad del modelo obtenido en la regresion logistica de
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“sexo+conexion+tedad”, pues nos dibuja un claro perfil de mayor riesgo de suicidio entre los
tikuna estudiados: hombres, conectados a Leticia y Puerto Narifio, de edades comprendidas

entre 15y 19 afios.

Entre los primeros escritos localizados sobre suicidio indigena ya hemos citado de
James H. Shore quien denunciaba en los afios 70 del pasado siglo que la idea generalizada de
que los indigenas se suicidaban méas que los no indigenas estaba basada en la notoriedad de las
elevadas tasas observadas en comunidades pequefias y la invisibilizacién de los datos de bajas
tasas en comunidades grandes. En ese sentido llegé a afirmar que la idea del indigena suicida
(aparentemente asentada hace ya 50 afios) se habia convertido en un estigma falaz y dafiino

para los propios indigenas (Shore, 1975).

Shore utiliza esa diferencia entre comunidades grandes y pequefias para sefialar una
suerte de heuristico de representatividad (Tversky & Kahneman, 1974) que nos lleva a no
contemplar las diferencias de peso estadistico entre los resultados de las muestras pequefias y
las grandes. Y siendo cierto esto, tal vez en su propio cuestionamiento del dato podria residir la
explicacion etiologica del mismo. ;Y si, en 1975, los indios americanos que Shore conocid se
suicidaban més cuando veian a sus comunidades reducir su nimero de integrantes y no lo hacian
cuando éstas se mantenian grandes y, por lo tanto, fuertes? ;Y si ser indigena no fuera un factor

de riesgo, pero si lo fuera sentir que tu entorno esta dejando de serlo?

El objetivo de este trabajo ha sido tratar de esclarecer variables asociadas al suicidio en
las comunidades tikuna pero de nada serviria eso si no contribuye a avanzar en la construccion
de un enfoque de intervencion preventiva que sefiale la especial vulnerabilidad de la poblacion
indigena juvenil (particularmente los hombres) a los procesos de aculturacion a los que estan
sometidos y proponga la implementacion de los factores de proteccion encontrados alla donde
dicha influencia parece ser menor (Allen et al., 2022; Gibson et al., 2022; McKinley et al., 2023;

Team et al., 2021; Westerman & Sheridan, 2020).
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Orientar las politicas de prevencion a las comunidades més cercana

sa las ciudades y a las edades mas sensibles (15 -19 afios) podria ser de gran utilidad en

el abordaje eficiente de esta problemética de salud publica que nos concierne a todos.

En este sentido, podemos afirmar que el modelo obtenido “Sexo+Conexion+Edad” nos
permite sefialar la oportunidad de concentrar, por ejemplo, los esfuerzos preventivos en el 3.2%
de la poblacion general (hombres de resguardos cercanos a centros urbanos de entre 15y 19

afios) que concentra el 19.1% del total de los suicidios identificados en la etnografia.

Pero de nada serviria hacerlo desde las perspectivas clinicas de esos mismos nucleos de
los que parecen venir las presiones que generan o al menos aceleran, el dafio (Wexler, 2011).
El foco de andlisis deberia estar en consonancia con la visién tradicional de salud de cada
cultura (Vallejo, 2006) y basarse en las fortalezas encontradas en las comunidades més alejadas
en las que parece evidenciarse que ser indigena en una comunidad que también continda

siéndolo, funciona como factor de proteccion de la vida.

La influencia de los centros sobre las periferias y su impacto en las formas de vida y
muerte de los pueblos ancestrales no es un fenémeno novedoso. Tal como hemos descrito, los
tikuna, integrantes mayoritarios de la muestra de este estudio, llevan varios siglos ya bajo dicha
influencia y también sometidos pacientemente a su estudio por personas ajenas a Sus
comunidades, como nosotros mismos. Sin embargo, el total aislamiento no parece ser ya una
alternativa realista para comunidades que llevan siglos en relaciones asimétricas con sus
metrdpolis, se requieren procedimientos preventivos que adopten la propia perspectiva de las

comunidades locales (Richardson & Waters, 2023; Sjoblom et al., 2022).

En el trabajo de campo de este estudio etnografico fue entrevistado, un miembro
(cocama) del Cabildo de Atacuari (la comunidad méas remota de la muestra al borde de la

frontera con Peru) y al ser peguntado por posibles suicidios de miembros de su comunidad
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respondid: “Eso es alld, aqui no tenemos miedo de matarnos, lo que tenemos es miedo de
morirnos”. Tal vez, nuestro camino sea orientar los esfuerzos de la comunidad cientifica y las
administraciones en encontrar equilibrios entre a aculturacion invasiva de los cercanos y el

abandono negligente de los lejanos.
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CAPITULO 5.

SUICIDIO INDIGENA EN COLOMBIA.

¢ES IGUAL PARA TODOS
EN TODAS PARTES?

ANALISIS DE LAS ESTADISTICAS
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ETNIA, EDAD Y TERRITORIO
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CAPITULO 5.
Suicidio indigena en Colombia
¢, Es Igual para todos en todas partes?

Analisis de las estadisticas oficiales de suicidio en

Colombia (2008-2022). Etnia, edad y territorio

Se transcribe literalmente el articulo homénimo en proceso de revision en la Revista

Colombiana de Psiquiatria.

Estévez, M. A, Moreno,F, Aylldon, E, Diaz-Guerra A. (En revision). Suicidio indigena
en Colombia ¢Es igual para todos en todas partes? Analisis de las estadisticas oficiales de

suicidio en Colombia (2008-2022). Etnia, edad y territorio. Revista Colombiana de Psiquiatria.

Los resultados expuestos en el capitulo anterior evidenciaron una clara influencia de la
cercania a las ciudades sobre el riesgo de suicidio de los indigenas de la ribera colombiana del
rio Amazonas. Por ello, en el presente estudio se muestra una comparacion entre el riesgo de
suicidio registrado en la totalidad de la poblacion colombiana en base a la pertenencia étnica,

la edad y la residencia en area urbana o rural: cabecera, centro poblado y rural disperso.

Por otro lado, se aporta una tabla con los resultados disgregados por departamentos en
los que se compara el riesgo de suicidio indigena vs resto de poblacion y se estiman los
porcentajes de subregistro de casos en base al numero de fallecimientos sin causa atribuida en

la estadistica oficial y el niUmero de suicidios sin pertenencia étnica identificada.
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El objetivo principal de este estudio fue contrastar la validez a escala nacional de la
correlacion encontrada entre la territorialidad (rural/urbana) y el riesgo de suicidio indigena y

su especial influencia en poblaciones mas jovenes.

148



5.1. Resumen

Introduccion y objetivos: Se presentan en este articulo los resultados de la comparacion del
riesgo de suicidio (2008-2022) de la poblacion colombiana clasificada por “Pertenencia étnica”
y “Clase territorial” de residencia: “Cabecera”, “Centro poblado” y “Rural disperso”. Se
aportan, también, comparaciones de suicidio indigena frente al resto de poblacion en la edad de
15 a 24 afios (la cohorte de mayor acumulacién de suicidios) y sus céalculos pormenorizados
para todos los Departamentos del pais en sus tres &reas territoriales acompafiados de indicadores

de subregistro.

Método: Se elaboraron los célculos por dos metodologias, las tasas medias anuales de suicidios
por cada 10.000 habitantes y el analisis retrospectivo de OR comparados para las diferentes
poblaciones en el periodo 2008-2022. En todos los casos se contemplo la totalidad de la
poblacion colombiana censada por “Pertenencia étnica” (N= 43.568.831) por lo que no fueron

necesarios estadisticos de confianza.

Resultados: Se identifico un OR=0.66 de indigenas colombianos versus resto de poblacion
colombiana, por lo que se evidenci6 que ser indigena no es, de forma genérica, un factor de
riesgo de suicidio en Colombia. Sin embargo, se observo que en el area urbana “Cabecera” los
resultados se invertian hasta un OR=1.35 (lo que videncia un riesgo de suicidio indigena) que

descendia hasta OR=0.32 en “Rural disperso”.

Conclusiones: Ser indigena solo actia como predictor de un mayor riesgo de suicidio en las
cabeceras urbanas mientras que en las areas rurales mas bien parece actuar como factor de

proteccion.
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5.2. Introduccion

El acto suicida es particularisimo. Comienza y termina en la persona que se quita la
vida. La singularidad extrema de la accion y la reiterada constatacion de diversidad de
circunstancias que rodean la conducta autolitica, han abonado la preocupacion cientifica secular
sobre la etiologia del fendmeno, “el unico problema filos6fico verdaderamente serio”, en

palabras de Albert Camus (1942, p.18).

Hasta que Emile Durkheim (1897) no publicé su célebre ensayo, el debate sobre la
etiologia del suicidio giraba en torno a dos ejes. Por un lado, la vesania decimonoénica o
enfermedad mental grave que anulaba la capacidad de gobernar la propia vida; y por otro, la
decision racional basada en un acto de libertad, generalmente para evitar el sufrimiento como,
de forma tan conmovedora, exaltara Séneca en el siglo I “;Buscas fécil via a la libertad? en
cada vena de tu cuerpo la tienes” (Séneca, 1924). E. Durkheim (1897) revoluciona la vision de
sus contemporaneos sobre el suicidio. Y lo hace comparando los datos estadisticos oficiales de
defunciones de varios paises europeos en una serie de registros que arrancan en 1841y, por
tanto, permiten un analisis de mas de 50 afios de contrastes. La introduccion de unos analisis
estadisticos muy elementales sirvid para convencer al mundo académico de su tiempo de que,
sin negar las peculiaridades de cada suicida, existian unas regularidades socioldgicas que se
mantenian en el tiempo y que poco tenian que ver con la locura o el sufrimiento, de modo que,
en la larga serie de estadisticas europeas de la época, ser mujer, catolica y casada suponian
factores que hoy llamariamos protectores, frente a ser vardn, protestante y soltero, elementos

que la literatura actual encajaria en factores de riesgo.
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Més de un siglo después de este hallazgo revolucionario, la epidemiologia moderna
sobre el suicidio se ha convertido en una pieza clave en los programas publicos de salud de los
paises que pueden permitirse un sistema de vigilancia de los factores de riesgo que han sido
relacionados empiricamente con altas tasas de suicidio. De este modo la constatacion de una
tasa de suicidios andmalamente alta (respecto a los datos nacionales) en determinados
colectivos, suele ir acompafiada de politicas publicas de abordaje, especialmente desde la

perspectiva de la salud mental.

La generalizacién del riesgo sobre todo un grupo social no se cuestiona cuando se
estudian colectivos como, por ejemplo, la poblacién penitenciaria, la policia o las personas
ancianas no acompafiadas. El aislamiento, el acceso a armas o el sufrimiento sin expectativas,
han sido factores de riesgo contrastados en diversos estudios (Ansean, 2014). Pero ;qué sucede
cuando quienes son estudiados son los colectivos agrupados segin un elemento identitario
como la pertenencia étnica? Si encontramos unas tasas significativamente mas altas, por
ejemplo, entre los indigenas que entre quienes no lo son ¢seria la pertenencia étnica un factor

de riesgo? Y de serlo ¢codmo actuar para reducirlo o prevenirlo?

Para poder abordar con rigor este problema deben afrontarse al menos dos aspectos: el
primero es de caracter metodoldgico y tiene que ver con el modo de calcular el riesgo de sucidio
en los registros oficiales de poblaciones tan diferentes. Se vera este asunto un poco mas

adelante.

El segundo tiene que ver con que, si analizamos las tasas de suicidio indigena en
comparacion con los no indigenas, resulta inevitable estudiar la relacidn entre ambos colectivos.
Esta es la tendencia que habitualmente se ha seguido en las Gltimas décadas. Asi, cuando los
organismos internacionales comienzan a estudiar de forma focalizada el suicidio indigena desde
los afios 90 del siglo pasado (O.P.S., 1993; OPS, 1998, O.M.S., 2001), coinciden en sefialar a

la poblacion indigena del continente americano como un grupo de riesgo (O.M.S., 2024)
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especifico de suicidio, centrando la interpretacion de las causas de este fendmeno en los
procesos coloniales y globalizadores que los pueblos ancestrales han sufrido a lo largo de la
historia moderna. Afiadiendo en estados como el colombiano el hecho de que “en muchos casos
estos factores se combinan con el impacto psicoldgico de la tortura, heridas de guerra y

aislamiento” (UNICEF, 2012).

Este primer elemento de relacion desigual y de imposicién de modelos como referente
para la explicacion del suicidio se ha centrado muy especialmente en la poblacion juvenil
(UNICEF, 2012). Ademas, se ha analizado la etiologia de estos suicidios desde un contexto de
discriminacion, marginacién, colonizacion y desaparicién de sus ancestrales formas de
produccion y reproduccion de la vida social sin que exista la oferta de otras nuevas que guien
sus procesos de socializacion hacia la plena madurez identitaria. Un criterio esencial sefialado
para la conceptualizacion de esta, a veces denominada, patologia social en la poblacion juvenil
indigena es el desarraigo y la imposibilidad de establecimiento de proyectos vitales que
armonicen la identidad individual de quien debe proyectarse hacia el futuro con la realidad de

una cultura empujada, desde las metrépolis, a la decadencia (Martinez G & Guinsberg B, 2009).

De este modo, los jovenes indigenas americanos seran descritos, en una suerte de simil
de los ritos de paso estudiados en la antropologia por Van Gennep (1909) y Victor Turner
(1969), como carentes de sentido vital al quedarse suspendidos en el espacio liminal de sus
procesos de transito de la infancia (sujeta a las tradiciones) a la vida adulta (orientada al reto de
adaptarse a la modernidad). “Muchos jovenes indigenas se sienten aislados, fuera de lugar tanto
en sus propias comunidades, al no encontrar en ellas un lugar adecuado a sus necesidades, como

en las sociedades envolventes, por la profunda discriminacion que en ellas impera” (UNICEF,

2012).

Esta realidad de ruptura cultural interna de las comunidades indigenas, fruto de la

imposicion de todo lo externo como consecuencia de la globalizacién, nos empuja al analisis
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etiologico del suicidio indigena desde el clasico concepto social de la anomia ya descrito
inicialmente por E. Durkheim (1897) y R. Merton (1938) respectivamente; ora como la carencia
de norma social capaz de contener y guiar la vida del individuo, ora como el desajuste entre los
fines vitales que le propone al sujeto la nueva sociedad emergente y los escasos medios que

realmente le ofrece para alcanzarlos.

El segundo elemento en la relacion de los dos colectivos (indigena versus no indigena)
alude a la l6gica descrita en la teoria de la identidad social de Tajfel & Turner (1979) desde la
maxima de que la identidad de pertenencia a los grupos sociales o endogrupos se forja en

contraposicion a la no pertenencia al resto de grupos o exogrupos.

De este modo, el constructo indigena no tendra ningln significado sin la existencia de
un grupo no indigena que se diferencie de éste. Todo el mundo es nativo, en la medida en que
todo mundo nace en algun sitio, por lo que ¢l concepto “nativos americanos” solo resulta de
utilidad discriminativa cuando interactdien en un mismo espacio los pueblos o las personas que

han nacido en un lugar y quienes han llegado de otro sitio.

Tanto es asi que el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) de
Colombia, establece las categorias de pertenencia étnica de su censo nacional como: poblacién
Negra-Afrocolombiana, Raizal de San Andrés, Palenquera, Gitana 0 Rom e Indigena,

identificando al resto de la poblacion mayoritaria como “Sin pertenencia étnica” (DANE, 2024).

En términos de la citada teoria de la identidad social, mas del 87% de la poblacion
colombiana habria identificado en el censo su propia adscripcidon €tnica como “no pertenencia
étnica”. La afirmacion del ser de la mayoria de la poblacion desde el “no ser parte” de ninguna

minoria, de ninguna identidad diferenciada.
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Resulta, por tanto, inevitable analizar la relacion entre la poblacion indigena y el todo
social. Es al hacerlo cuando encontramos las trabas metodoldgicas y epistemoldgicas a las que

aludiamos anteriormente.

La primera y fundamental es que cada pertenencia étnica se descompone a su vez en
diversas agrupaciones sociales, etarias, territoriales, etc. y toda generalizacion supone, como ya
sefial6 el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencia Forense de Colombia (INMLYCF),
el riesgo de analizar realidades muy diferentes bajo una Unica tasa de riesgo de suicidio comdn
a todos, “la tasa poblacional, como todos sabemos esconde gran parte de la realidad local,
aquella que nos recuerda nuestra gran diversidad étnica y cultural, demogréfica, psicologica y
social, entre otras” (INMLYCF, 2004, p.222). El propio constructo “indigena”, incluso para la
poblacion colombiana, recoge una diversidad de costumbres, tradiciones, creencias y practicas

similar al que puede recogerse en “sin pertenencia étnica”.

La segunda tiene que ver con los procesos de registro de las muertes indigenas frente a
las no indigenas. Parece confirmado que el subregistro de los suicidios es un fendmeno habitual
que, por diversas razones, ya sean econémicas, culturales, religiosas o juridicas se produce con
distinta intensidad en todo el mundo (O.P.S., 2015). En Colombia se afiaden histéricamente dos
dificultades principales para el calculo de tasas de suicidio comparables entre indigenas y no
indigenas: la incapacidad de las instituciones para establecer el nimero de habitantes indigenas
en el pais y el subregistro oficial de los casos de suicidio en las comunidades indigenas. A este
respecto, el INMLY CF sefial¢ dificultades socioculturales para el reconocimiento por medio de
autopsia de las causas de muerte de los indigenas y la imperiosa necesidad de “realizar el censo
indigena para mejorar el disefio de politicas publicas” (INMYLCF, 2014). En respuesta a esta
carencia de informacion poblacional en Colombia, en 2018 el DANE llevé a cabo un exhaustivo

censo de poblacién que arrojo luz sobre la realidad demogréafica de todo el pais y que fue
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especialmente detallado en el registro de los lugares de residencia de los 1.905.617 indigenas

colombianos censados a partir de ese momento (DANE, 2018).

La aparicidn de este recuso demografico, que permite comparativas fiables de poblacién
indigenay no indigena censada con la misma metodologia y en el mismo momento, nos permite
hoy el abordaje con maés rigor de esta problemaética social utilizando tasas equiparables de
suicidios por cada 100.000 habitantes y contrastes de riesgos comparados u Odds Ratio (OR)
(Pardo Merino & Martin, 2010a; Rigby, 1999; Sécrates-Aedo et al., 2010) de unas poblaciones

frente a otras y en diferentes cohortes etarias.

Por otro lado, las reiteradas manifestaciones de las instituciones de su alarmante
preocupacion por esta problemética han ido en todo momento acompafiadas del sefialamiento
de su propia incapacidad para alcanzar datos fiables al respecto de este fendmeno, que ya fue
descrito como “preocupante y poco conocido” en el relevante monografico que publico
(UNICEF, 2012), admitiendo su incapacidad para aportar datos epidemiolégicos y limitandose,
de hecho, a presentar tres estudios de caso entre los que se incluyé al pueblo colombiano de los

Embera.

En una clara reaccion a la mencion de UNICEF del caso colombiano, el INMLY CF hizo
referencia, un afio después, a la necesidad de estudiar el suicidio indigena, en su Informe Anual
-2013- de Comportamiento del Suicidio (Silva et al., 2020) publicando poco tiempo después un
monografico sobre 61 suicidios de miembros de comunidades indigenas registrados entre 2010
y 2014 en el que, de nuevo, se reconocia su escasa validez externa por no poder establecer tasas
por 100.000 habitantes ni comparaciones de riesgo de suicidio con el resto de poblacion

colombiana (INMYLCF, 2014).

A este respecto, para facilitar la lectura critica de los datos desagregados de este estudio

contemplando el posible subregistro de casos, se aporta como Anexo 1 una tabla de consulta

155



con las tasas y OR de suicidio indigena y no indigena que, siguiendo el modelo de estimacién
del subregistro de suicidios aplicado por la (O.P.S., 2015) se acompafan de los resultados del
calculo de porcentajes de muertes violentas sin identificacion de causa especifica y de suicidios

sin registro de identidad étnica del difunto desagregados por Departamento y clase territorial.

La tercera de las dificultades es de caracter epistemolégico y tiene que ver con la forma
de obtener conclusiones sobre las relaciones entre los dos colectivos (indigenas versus no
indigenas) que puedan sostenerse en los propios datos de las estadisticas oficiales. Por medio
de estudios cualitativos podria indagarse en las huellas de la colonizacién y en los procesos
anomicos de desconexion con las pautas culturales como posibles etiologias suiciddgenas (Silva
et al., 2020; Urrego-Mendoza et al., 2017). Pero este enfoque resultara de muy dificil abordaje
en un estudio como el presente que aspira a ofrecer lecturas de &mbito nacional. Por ello, se ha
optado por trabajar con dos herramientas de analisis que se considera que pueden ofrecer una
sistematizacion plausible de comparacion entre los colectivos. La primera es el uso de los odds
ratio como instrumento de contraste. Desde que en los afios 80 se empez6 a aplicar esta
metodologia a la epidemiologia del suicidio se han podido hacer analisis comparativos muy
eficaces que muestran, no el riesgo general, sino el comparado entre una poblacién y otra
equiparable. La segunda herramienta ha sido el uso de un criterio con una gran capacidad
discriminativa en la légica de relacion entre los indigenas con los no indigenas: el &mbito

territorial de residencia (que el DANE denomina clase territorial).

Las estadisticas agrupan el &mbito territorial de residencia de cada colombiano en tres
categorias: cabecera (perimetro censal de la sede del municipio, la Alcaldia), centro poblado
(concentracion minima de veinte viviendas contiguas en el area “resto municipal” o en un area
no municipalizada) y rural disperso (area territorial que no forma parte ni de la cabecera
municipal ni de los centros poblados; se caracteriza por el predominio de objetos y elementos

relacionados con la agricultura).
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La poblacion indigena supone el 4.4% de la poblacién total del pais y su presencia en
cada clase territorial es del 1.2% del total en cabecera, del 7.1% de la poblacion de centro
poblado y del 18.9 % de los residentes en rural disperso. Como puede verse, los indigenas son
minoria en todo el pais y en cada una de sus areas territoriales, pero proporcionalmente son

mucho méas numerosos en el ambito rural que en el urbano.

El uso de estas categorias y estrategias para averiguar si los indigenas se suicidan mas
que los no indigenas en Colombia es fruto de un proceso de investigacién sobre el suicidio

tikuna que el grupo que firma este articulo viene desarrollando desde el afio 2015.

El proposito general del estudio fue averiguar la dimension del suicidio tikuna, sus
caracteristicas y la significacion que le daban los propios indigenas durante los afios 2015 y
2016. El trabajo de campo se desarroll6 en la ribera colombiana del rio Amazonas por medio
de una investigacion etnografica que supuso la visita a 27 resguardos que agrupaban, segun el
censo indigena, 12.317 indigenas tikuna. La investigacion se enfocaba en la identificacion de
los suicidios acaecidos en cada resguardo por medio de un proceso de triangulacion de
informantes que requeria de tres fuentes independientes (autoridades tradicionales, funcionarios

de salud y familiares directos) para la confirmacion y registro de cada caso.

Una vez confirmados, identificados y triangulados los casos de suicidio, se entrevistaba
a miembros de la comunidad, especialmente a miembros de una de las tres categorias anteriores

de informantes que reflexionaban sobre los casos verificados.

En un primer estudio, publicado en esta misma revista (Estévez, et al., 2024), se pudo
verificar, a partir de los datos oficiales de DANE y los obtenidos por medio del estudio
etnografico que entre 2008 y 2016 se registrd oficialmente solo uno de cada tres suicidios

ocurridos en el Departamento de Amazonas entre 2008 y 2016.
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Por otro lado, en un segundo estudio de este mismo equipo (Estévez, et al., s.f.) sobre la
misma base, se analizaron los suicidios registrados entre los 12.317 indigenas de los 27
resguardos estudiados. La etnografia permitid identificar 47 suicidios. Al mismo tiempo que se
estudiaban los datos de defunciones confirmadas, se comenzaron a analizar las entrevistas en
profundidad realizadas durante el trabajo de campo. Algunos de los informantes de las
comunidades mas alejadas indicaban que ese era un fendmeno, el del suicidio, que se daba cerca

de las ciudades, pero no en sus comunidades.

Al detectar que los mismos miembros tikuna aludian a las comunidades mas alejadas de
las ciudades de Leticia y Puerto Narifio como lugares en los que el fendmeno del suicidio era
inexistente o menos frecuente, se realizé una nueva comparacion dividiendo en dos los datos
extraidos del estudio etnografico: comunidades cercanas a los nucleos urbanos y alejadas de los
mismos. El resultado fue el ya hipotetizado: en las comunidades méas cercanas a los ndcleos
urbanos el riesgo de suicidio de los indigenas era hasta cinco veces superior (OR=4.94) al
registrado en las comunidades mas alejadas de las ciudades, aumentando esta diferencia hasta
un OR=13.94 si se comparaba solo la poblacién de entre 15 y 19 afios cercana a las ciudades

con la poblacion indigena de la misma edad no conectada a los nucleos urbanos.

El objetivo final del presente estudio es, por tanto, contrastar a nivel nacional los
supuestos tedricos de que los indigenas se suicidan mas que los no indigenas, que los jévenes
indigenas se suicidan mas que los jovenes no indigenas y si estos supuestos se cumplen o no
del mismo modo en cada una de las tres clases territoriales del eje urbano/rural: cabecera, centro

poblado y rural disperso.

5.3. Metodologia

Desde el supuesto inicial de un mayor riesgo de suicidio de la poblacion indigena en

relacion con el de la no indigena, se establecio el objetivo de calcular:
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e La tasa media anual (2008-2022) de suicidios por 100.000 habitantes de cada
autorreferencia étnica colombiana en todo el pais y en cada una de las tres clases
territoriales.

e Los Odds Ratio de riesgo comparado de cada autorreferencia étnica colombiana en
comparacion con el resto de poblacién en todo el pais y en cada una de las tres clases
territoriales.

e Las tasas de suicidio por 100.000 habitantes y los OR de riesgo comparado, para la
cohorte etaria de 15 a 24 afios, entre indigenas y el resto de poblacion en todo el pais 'y

en cada una de las tres clases territoriales.

Por otro lado, con intencion de aportar informacion pormenorizada que facilite
investigaciones locales y permita la observacion del riesgo de subregistro de casos, se
calcularon los siguientes indicadores que fueron desagregados por clase territorial para toda

Colombia y cada Departamento:

1. Tasa media de suicidio por 100.000 h. total poblacién.

2. Tasa media de suicidio por 100.000 h. indigenas.

3. Tasa media de suicidio por 100.000 h. no indigenas.

4. Porcentaje de poblacién indigena en el area de estudio.

5. OR Indigena / OR No indigenas.

6. Porcentaje de muertes violentas sin causa especifica identificada.

7. Porcentaje de muertes identificadas como suicidios sin registro de pertenencia étnica.

Para todo ello se utilizaron los registros DANE de suicidios acumulados entre los afios

2008 y 2022 ya que, hasta el afio 2008, la pertenencia étnica no se registraba en las actas de
defuncién y el necesario periodo de asentamiento de los datos de defunciones solo permite, a

la fecha de redaccion del articulo, acceder a datos de defunciones registradas hasta 2022.
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Dado que las variables analizadas inicialmente fueron: suicidio, pertenencia étnica, edad
y clase territorial (clase 1: cabecera, clase 2: centro poblado; y clase 3: rural disperso), se
obtuvieron del censo de Colombia las poblaciones atribuidas por el censo (DANE, 2018) cada
pertenencia étnica en cada clase territorial y se recopild el total de los suicidios registrados por
el Area de Estadisticas Vitales del (DANE, 2024) en cada clase territorial clasificados por
pertenencia étnica y grupos etarios. Fueron excluidos del estudio los registros de suicidios en
los que no se contaba con informacion acerca de la causa de la defuncidn, pertenencia étnica

del suicida o la clase territorial en la que el ébito fue registrado.

Por medio de un analisis retrospectivo de los suicidios acumulados en todo el periodo y
restando éstos a la poblacion censada en 2018, se estimaron los odds ratio (OR) o razén de
momios (que comparan la probabilidad de que se dé un suicidio en una poblacion determinada
con la misma probabilidad de otra poblacion) entre el riesgo de suicidio de cada pertenencia

étnica y el resto de poblacion (Pardo Merino & Martin, 2010a; Rigby, 1999; Sécrates Aedo et

P(suicidio indigena)

. . oddsindigena __ P(no suicidio indigena)
al'a 2010) odds ratio = odds no indigena — _P(suicidio no indigena)

P(no suicidio no indigena)

Finalmente, con el objetivo de contrastar el supuesto tedrico de un mayor riesgo de
suicidio indigena en poblacion juvenil, se realizaron los mismos célculos de tasas medias de
suicidios por 100.000 habitantes y de riesgos comparados (OR/OR) entre indigenas y resto
sobre la base de poblacion y suicidios registrados por el DANE entre 2008 y 2022 en la cohorte

de etaria de 15 a 24 afios.
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5.4. Resultados

Se ofrecen a continuacion, en las Tablas 7, 8, 9 y 10 los resultados obtenidos.

Tabla 7

Suicidios acumulados 2008-2022, poblacion y tasas medias anuales de suicidios por 100.000h. por pertenencia étnica y clase territorial.

Suicidios acumulados 2008-2022

Poblacion Censo DANE (2018)

Tasa por 100.000 h. Media (2008-2022)

. Centro Rural Centro Rural Centro Rural

Pertenencia Etnica Cabecera Total Cabecera Total Cabecera Total

d ! ! ' Poblado Disperso ' Poblado Disperso ' Poblado Disperso
Indigena 423 119 472 1014 400087 222941 1282589 1905617 7.05 3.56 2.45 3.55
Rom (gitano) 10 1 4 15 2390 86 173 2649 27.89 77.52 154.14 37.75
Raizal del Archipiélagode San o 0 5 14 13545 10834 1136 25515 4.43 0.00 29.34 3.66
Andres y Providencia
Palenquero de San Basilio 2 1 2 5 3682 2580 375 6637 3.62 2.58 35.56 5.02
Negro(a), mulato(a),
afrocolombiano(a) 842 67 131 1040 1973520 553697 422855 2950072 2.84 0.81 2.07 2.35
o afrodescendiente
Ninguno de los anteriores 25085 1354 6218 32657 31252067 2330480 5095794 38678341 5.35 3.87 8.13 5.63
Total 26371 1542 6832 34745 33645291 3120618 6802922 43568831 5.23 3.29 6.70 5.32
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Tabla 8

Resultados de riesgos comparados (OR/OR) de cada pertenencia étnica vs resto de poblacion en cada clase territorial.

OR Pertenencia / OR Resto de poblacion

Pertenencia Etnica Cabecera Centro Poblado Rural Disperso Total
Indigena 1.35 1.09 0.32 0.66
Rom (gitano) 5.36 23.81 23.56 7.14
Raizal del Archipiélago de San Andres y Providencia 0.85 0.00 4.40 0.69
Palenquero de San Basilio 0.69 0.78 5.34 0.94
Negro(a), mulato(a), afrocolombiano(a) o afrodescendiente  0.53 0.21 0.29 0.42
Ninguno de los anteriores 1.49 2.44 3.40 1.98
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Tabla9

Comparacion de tasas y riesgos de suicidio entre Indigena y “Ninguna pertenencia’ por drea territorial en 15 - 24 aios,

Toda Colombia de 15 a 24 afos

Clase Autoreconocimiento étnico 15 -29 afos Poblacién Edades Jévenes 15-24 afios Suicidios Tasa OR OR/OR
2008-22 media
15-24 anual x
afios 100.000
h.15-24
afios
1_Cabecera Municipal Indigena 38100 220 38 0.0058 2.07
No indigenas 2542520 7114 19 0.0028
2_Centro Poblado Indigena 23752 61 17 0.0026 1.86
No indigenas 288 156 398 9 0.0014
3_Rural Disperso Indigena 153625 217 9 0.0014 0.42
No indigenas 530 194 1769 22 0.0033
Total Indigena 215477 498 15 0.0023 0.84
No indigenas 3360870 9281 18 0.0028
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Tabla 10

Resultados pormenorizados e indicadores de subregistro por Departamento y clases territoriales.

< < < z g g §
o o o ox = O
g .8 B . & 5£ 5
38 88 388 2 = S8, 23
g =< <o 3 S . 288 84
85 8X:8% 8 28 £58 33
E2 E2:{EL2 85 85 SIS 88
= 8z S o5 £5 28E 33
S 8§55 88 S5 x5 =225 035
Departamento Clase territorial C5 S5 83 9 0 £E£T g o
z 1 Cabecera Municipal 6.20  8.67 6.04 01% 1438 2.7% 3.8%
2_Centro Poblado 507 773 460 08% 1683 3.2%  9.1%
3_Rural Disperso 875 531 853 34% 0622 3.9% 4.9%
Total 653 620 633 06% 098 32%  4.2%
U8_ATLANTICO 1_Cabecera Municipal 3.36  0.41 3.03 15% 0136 2.4% 11.9%
2_Centro Poblado 093 000 090 51% * 52%  8.3%
3_Rural Disperso 6.20 0.00 626 75% * 3.5% 7.1%
Total 331 034 300 17% 0114 25%  11.7%
11_BOGOTA, D.C. 1_CabeceraMunicipal 4.40 176 444 03% 0396 89%  1.2%
2_Centro Poblado 000 000 000 03% * 45%  0.0%
3_Rural Disperso 1313 8333 1346 07% 6256 92%  0.0%
Total 442 210 446 03% 047 89%  1.2%
13_BOLIVAR 1_CabeceraMunicipal 359 000 324 02% * 26%  10.6%
2_Centro Poblado 140 477 129 04% 3711 23%  7.2%
3_Rural Disperso 3.87 528 352 09% 1501 3.1% 9.6%
Total 324 256 293 03% 0875 27%  102%
15_BOYACA 1_Cabecera Municipal 5.89 1584 552 0.1% 2873 45%  7.5%
2_Centro Poblado 274 000 239 13% * 42%  14.3%
3_Rural Disperso 738 000 715 15% * 55%  5.2%
Total 636 093  6.04 06% 0154 50%  6.6%
17_CALDAS 1_Cabecera Municipal 7.30  5.53 722  23% 0765 2.3% 2.5%
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2_Centro Poblado 551 138 638 17.0% 0217 32%  0.0%
3_Rural Disperso 996 4.59 1094 179% 042 51% 2.0%
Total 769 430 779 6.1% 0552 3.2%  2.3%
18_CAQUETA 1_Cabecera Municipal 521 1159 512 1.0% 2.268 5.7% 2.1%
2_Centro Poblado 307 000 350 29% * 89%  0.0%
3_Rural Disperso 815 220 912 67% 0241 5.7% 2.5%
Total 595 529  6.07 26% 0871 6.1% = 2.2%
19_CAUCA 1 Cabecera Municipal 8.90 17.62 7.74 54% 228 27%  8.2%
2_Centro Poblado 6.19 7.71 521 20.6% 1479 3.0% 8.2%
3_Rural Disperso 525 350  6.00 416% 058 3.5% @ 6.4%
Total 680 506 679 251% 0744 31%  7.5%
20_CESAR 1 _Cabecera Municipal 509 4.09 476 18% 086 2.3% 7.7%
2_Centro Poblado 317 000 310 6.0% * 35%  8.3%
3_Rural Disperso 755 0.49 928 249% 0.052 2.9% 8.6%
Total 509 143 490 47% 0292 25%  7.9%
23_CORDOBA 1 _Cabecera Municipal 4.33 176 438 6.1% 0402 1.8%  3.4%
2_Centro Poblado 287 026 340 211% 0076 3.1%  47%
3_Rural Disperso 253 041 301 225% 0.136 2.6% 4.2%
Total 360 072 391 131% 0.18 22%  3.7%
25_CUNDINAMARCA 1 Cabecera Municipal 3.88 243 384 03% 0633 7.9%  23%
2_Centro Poblado 1.34  0.00 120 05% * 5.9% 12.1%
3_Rural Disperso 828 179 796 06% 0225 82%  53%
Total 467 268 456 04% 0587 81%  3.6%
27_CHOCO 1 _Cabecera Municipal 3.60 27.78 3.05 15%  9.148 3.9% 7.4%
2_Centro Poblado 163 723 145 54% 4993 58%  0.0%
3_Rural Disperso 1.14  0.33 179 439% 0.182 7.4% 11.1%
Total 243 205 249 160% 0823 52%  7.2%
41_HUILA 1 _Cabecera Municipal 7.71 39.35 696 03% 568 34%  9.6%
2_Centro Poblado 486 559 420 17% 1332 3.1%  13.5%
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3_Rural Disperso 891 788 819 29% 0962 43%  9.0%
Total 7.92 1203 718 12% 1676 3.7%  9.5%
44_LA GUAJIRA 1 _Cabecera Municipal 4.49 295 435 111% 0.678 1.6%  7.6%
2_Centro Poblado 238 076 256 242% 0297 07%  115%
3_Rural Disperso 113 038  11.63 94.0% 0033 16%  82%
Total 2.84 068 450 484% 015 1.6%  8.0%
47_MAGDALENA 1 _Cabecera Municipal 3.84 0.00 368 02% * 2.8%  5.2%
2_Centro Poblado 171 301 154 09% 1952 28% = 9.2%
3_Rural Disperso 4.95 1.62 497 149% 0.325 2.8% 10.8%
Total 352 159 335 17% 0475 2.8% = 6.3%
50_META 1 _Cabecera Municipal 598 1210 548 05% 2208 3.2% 9.7%
2_Centro Poblado 280 000 278 09% * 28%  4.2%
3_Rural Disperso 774 040 816 10.8% 0.049 4.0%  7.6%
Total 609 227 574 23% 03% 35%  9.1%
52_NARINO 1_Cabecera Municipal 10.86 11.15 1061 5.8% 1051 4.1% 3.8%
2_Centro Poblado 6.44  6.54 6.08 134% 1.076 4.3% 6.4%
3_Rural Disperso 6.14 297 713 287% 0417 43%  52%
Total 848 481 890 157% 054 42%  4.4%
54_NORTE DE SANTANDER 1 _Cabecera Municipal 5.82 896 566 0.1% 1585 1.7%  3.9%
2_Centro Poblado 566 000 546 0.0% * 20%  3.8%
3_Rural Disperso 7.42  0.00 734 17% * 2.4% 4.1%
Total 6.09 147 593 03% 0247 1.9%  3.9%
63_QUINDIO 1_Cabecera Municipal 851  7.22 855 0.4% 0.844 4.5% 0.7%
2_Centro Poblado 232 000 237 13% * 33%  0.0%
3_Rural Disperso 16.72 0.00 1685 1.9% * 6.1%  2.0%
Total 8.95 462 899 06% 0514 49%  0.9%
66_RISARALDA 1 _Cabecera Municipal 7.85 1824 7.70 0.6% 2.373 2.3% 1.9%
2_Centro Poblado 2.07 0.00 189 23% * 2.5% 11.1%
3_Rural Disperso 9.95 759 1040 199% 073 32% = 1.6%
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Total 776 869 762 36% 1141 25%  2.0%
68_SANTANDER 1_Cabecera Municipal 4.90 1505 475 0.1% 3.175 3.4%  4.2%
2_Centro Poblado 384 000 363 01% * 53%  6.1%
3_Rural Disperso 8.26  0.00 789 01% * 5.2% 5.5%
Total 550 1057 531 0.1% 1.991 4.0%  4.6%
70_SUCRE 1 _Cabecera Municipal 5.01 099 476 72% 0209 1.1%  11.4%
2_Centro Poblado 322 035 351 209% 0101 1.9%  11.5%
3_Rural Disperso 465 074 525 223% 0141 1.0%  9.4%
Total 459 070 459 122% 0152 12% = 11.1%
73_TOLIMA 1 _Cabecera Municipal 7.62 098  7.71 1.6% 0.127 3.3% 1.4%
2_Centro Poblado 710 4.38 717 53% 0611 2.9% 1.6%
3_Rural Disperso 906 209 976 96% 0214 47%  1.0%
Total 794 191 815 37% 0235 38%  13%
76_VALLE DEL CAUCA 1 _Cabecera Municipal 545 635 512 04% 124 2.6%  7.1%
2_Centro Poblado 445 252 381 08% 0661 24%  152%
3_Rural Disperso 11.26 5.13 9.79 7.4% 0524 2.6% 17.5%
Total 572 540 528 08% 1024 26%  8.8%
81_ARAUCA 1_Cabecera Municipal 9.32 13051 834 0.8% 1593 1.0% 1.8%
2_Centro Poblado 2.76  0.00 278 05% * 1.5% 0.0%
3_Rural Disperso 1042 2033 918 9.2% 2217 11%  3.3%
Total 899 4057 801 28% 509 11%  22%
85_CASANARE 1 Cabecera Municipal 4.78 1228 461 04% 2.664 50%  4.0%
2_Centro Poblado 371 5249 3.00 0.7% 17.65 3.8% 10.0%
3_Rural Disperso 792 235 823 67% 0285 61%  2.0%
Total 544 484 531 18% 091 54%  35%
86_PUTUMAYO 1_Cabecera Municipal 845 6.62  7.67 12.9% 0.863 4.1% 11.9%
2_Centro Poblado 579 000 594 144% * 6.1%  14.3%
3_Rural Disperso 724 515 711 279% 0.724 6.8% 11.9%
Total 782 539 737 183% 0.731 56% = 12.0%
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88_ARCHIPIELAGO DE SAN ANDRES, PROVIDENCIA Y SANTA CATALINA 1 Cabecera Municipal 477 000 484  0.0%  * 11%  0.0%
2_Centro Poblado 045 0.00 046 0.0% * 0.0% 0.0%
3_Rural Disperso 474 000 48 01% * 1.3%  0.0%
Total 345 000 349 00% * 1.1%  0.0%
91_AMAZONAS 1_Cabecera Municipal 11.95 1381 9.42  32.9% 1467 3.8% 11.3%
2_Centro Poblado 1420 1620 000 91.0% * 3.0%  0.0%
3_Rural Disperso 10.33 8.18 2726 91.4% 0.299 4.4% 12.5%
Total 1211 1276 977 602% 1307 3.8%  8.3%
94_GUAINIA 1 _Cabecera Municipal 8.62 412 1407 59.9% 0.292 80%  8.0%
2_Centro Poblado 000 000 000 863% * 0.0%  0.0%
3_Rural Disperso 096 1.09 000 927% * 5.4% 0.0%
Total 435 200 1182 77.6% 0.169 6.9%  6.9%
95_GUAVIARE 1 Cabecera Municipal 7.07 9.90  6.70 4.8% 1478 3.9%  6.5%
2_Centro Poblado 397 0.00 456 11.1% * 13.7%  0.0%
3_Rural Disperso 703 155 833 189% 0.186 58%  7.7%
Total 693 389 714 99% 0545 56%  6.6%
97_VAUPES 1 _Cabecera Municipal 46.15 57.89 21.84 614% 2.666 7.5% 8.8%
2_Centro Poblado 40.65 4630 000 922% * 0.0%  0.0%
3_Rural Disperso 16.76 1586 3490 94.4% 0453 3.7% 1.6%
Total 26.71 2642 2447 843% 108 54%  5.3%
99_VICHADA 1_Cabecera Municipal 6.79 0.00  6.78 17.4% * 9.0%  20.0%
2_Centro Poblado 8.67 000 1441 362% * 23%  0.0%
3_Rural Disperso 1.77 051 8.11 842% 0.063 4.2% 7.7%
Total 365 045 761 60.7% 0059 6.4%  14.3%
COLOMBIA 1_Cabecera Municipal 5.34  6.87 514 1.2% 1336 3.8% 4.7%
2_Centro Poblado 353 350 324 7.1% 1079 33%  83%
3_Rural Disperso 6.92 241  7.60 189% 0317 43%  5.9%
Total 547 348 535 44% 0651 39%  51%
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5.5. Conclusiones y Discusion

El analisis de los resultados expuestos en la Tabla 7 muestra una tasa de suicidio
indigena de 3.55 suicidios por 100.000 habitantes, muy inferior a la calculada para la
totalidad de la poblacién colombiana, que es de 5.32. Por lo que, en términos generales,
si analizasemos la pertenencia étnica indigena como un factor, per se, de riesgo o
proteccién habria sido méas un factor de proteccion que de riesgo en los afios

comprendidos entre 2008 y 2022.

Sin embargo, cuando se observan los datos desagregados por habitat de residencia,
se ve como el suicidio indigena colombiano tiene un comportamiento muy diferenciado
en cada categoria territorial, aumentando a 7.05 suicidios por cada 100.000 habitantes en

las cabeceras urbanas y descendiendo a 2.45 en rural disperso.

Por su parte, el total de la poblacion colombiana muestra resultados inversos,
siendo la tasa de 6.70 de riesgo en lo rural, mas de un punto y medio superior a la tasa de

5.23 suicidios por 100.000 habitantes que ofrece cabecera.

Es decir, la hipdtesis de un riesgo de suicidio indigena mayor que el del resto de
poblacion solo se cumple en las cabeceras urbanas, pero, ciertamente, se observa en

sentido contrario en el entorno rural.

La hipdtesis de que ser indigena aumenta, en general, el riesgo de suicidio no ha
podido sostenerse a la luz de estos resultados y se debe incidir en sus posibles
consecuencias iatrogénicas, ya que si afirmamos de forma indiferenciada que ser indigena
es un factor de riesgo per se podriamos, en una suerte de efecto pigmalion (Rosenthal &
Jacobson, 1968) estar sembrando los conocidos efectos que sobre la conducta pueden

provocar las atribuciones de los especialistas sobre poblaciones etiquetadas de este modo
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(Carmona, 2012, 2022). Es decir, la idea de que la pertenecian étnica indigena aumenta,

por si sola, el riesgo de suicidio podria hacer aumentar el riesgo de suicidio indigena.

Del mismo modo, estos resultados deberian, ser analizados con cautela, ya que, si
basadndonos en ellos, afirmasemos ahora que ser indigena es un factor de proteccion del
suicidio, se estaria cayendo en el mismo error que aqui se denuncia, ya que lo que se ha
podido observar es que, el hecho de ser indigena no debe ser analizado de modo aislado
porque esta condicidn puede actuar tanto como un factor de riesgo como de proteccion

del suicidio dependiendo de la clase territorial en la que se encuentre el indigena.

Mencion aparte merece el caso de la poblacién romani, que mostré una OR mas
de siete veces superior al resto de poblacion. En este sentido, aunque al presentar
parametros totales de poblacién (y no muestras representativas de poblaciones mayores)
la significacion estadistica no deba ser calculada, resulta importante destacar que la
elevadisima tasa de 37.75 suicidios por 100.000 habitantes debe ser analizada con mucha
prudencia, dado que responde a solo 15 suicidios identificados a lo largo de los 15 afios
del estudio (el total de personas censadas como romani en toda Colombia es de 2.649
personas). En el caso de las poblaciones raizal de San Andrés y Providenciay palenquera
de San Basilio, sus respectivas tasas (3.66 y 5.02 suicidios por 100.000 h.) también habran
de ser observadas con cautela, pues con sendas poblaciones nacionales de solo 25.515 y
6.637 personas, pequerias variaciones en los casos de suicidio registrados pueden alterar
en gran medida las tasas finales. En ambos casos, romanies y raizales, la prudencia en la
interpretacion es imprescindible. La propia Organizacion Mundial de la Salud, excluye
en sus analisis epidemioldgicos del suicidio paises con una poblacion inferior a los

100.000 habitantes (O.P.S., 2015).

En sentido contrario, en una poblaciébn mucho mayor resulta especialmente

destacable y digno de estudio particularizado, el bajo riesgo comparado de suicidio de la
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poblacién negra, mulata, afrocolombiana o afrodescendiente que, siendo (de forma
agrupada) la segunda identidad étnica con mayor poblacion en Colombia (N=2.950.072),
mostré la menor de las tasas calculadas (2.35 suicidios anuales por 100.000 h.). Esto
permite identificar dicha pertenencia étnica como la variable de mayor prediccion

protectora del suicidio analizada en el presente estudio.

Al analizar, ahora en términos comparativos, en cada una de las tres categorias
territoriales, los resultados del riesgo de suicidio de los indigenas en contraste con el resto
de la poblacién (Tabla 8), se ratifica el hecho de que en las cabeceras urbanas la
pertenencia étnica indigena acta como un factor de riesgo de suicidio indigena con un
OR=1.35, mientras que la maxima proteccion OR=0.319 se da en las comunidades de

rural disperso, mucho mas pequefias y lejanas a las ciudades.

De los resultados mostrados en la Tabla 8, es destacable la comparacion global
del riesgo de suicidio indigena con el resto de la poblacién colombiana, que arroja un
OR=0.66, con lo que se confirma, también con este calculo, el comportamiento protector
de la variable pertenencia étnica indigena mientras que la mayor concentracion de riesgo
de suicidio identificada en Colombia entre 2008 y 2022, se dio en la poblacion mayoritaria
no referenciada en ninguna pertenencia étnica, que mostr6 un OR=1.98, casi el doble al

resto de poblacion.

Se observa, por tanto, que los datos aportados confirman la afirmacion ya
planteada en la literatura previa de que el entorno rural colombiano acumula la mayor
concentracion de suicidios del pais (29-31) explicada en base a las condiciones sociales
de pobrezay desigualdad asociadas al campo colombiano (Cardona Arango et al., 2016b;
Davila-Cervantes & Pardo-Montafio, 2017; Herazo, 2012). Sin embargo, esta afirmacion
gue se ha sostenido en trabajos anteriores uniendo en la categoria rural la suma de los

datos de las categorias de DANE, “centro poblado” mas “rural disperso”, puede haber
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ocultado un comportamiento muy diferenciado entre ambas, ya que al analizar los datos
de este estudio de forma pormenorizada se ve como la categoria centro poblado es el area
de mayor proteccidn de toda la muestra, con una tasa de 3.29 suicidios por cada 100.000

habitantes, que se muestra muy inferior a la del resto de zonas territoriales.

Figura 7

Comparativa de tasas medias de suicidio indigenas y sin pertenencia étnica.

Tasas medias anuales (2008-2022) de suicidio por
100.000 h.

~~~
-
-
-
-
- -
-
®

Cabecera Centro Poblado Rural disperso
= = = Tasa suicidio Indigena x 100.000 h.

= Tasa suicidio total colombia x 100.000 h.2

Tal vez esas referencias a la pobreza y a la desigualdad analizada en el contexto
rural colombiano funcionen en modo inverso para quienes (como los indigenas) se pueden
sentir mas pobres en una ciudad que en su propio territorio ancestral y, desde luego, mas

desiguales donde son un 1.2% de la poblacion que donde rozan el 19%.

Los datos globales se muestran claramente condicionados por el comportamiento

especifico del grupo “ninguna pertenencia,” que engloba a la inmensa mayoria de la
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poblacién colombiana (N=38.678.341), que no se identifica con ninguna de las
identidades oficialmente reconocidas en Colombia. Teniendo esto en cuenta, Si
analizamos los resultados de su riesgo comparado con el del resto de las poblaciones
(Tabla 8) veremos cémo los colombianos sin pertenencia étnica especifica muestran un
riesgo de suicidio 3.4 veces superior al del resto de poblacion en las areas de rural disperso
y 1.49 veces en cabeceras. Es decir, la poblacion colombiana sin pertenencia étnica (el
87% del total) se suicida mas que el resto en cualquiera de las zonas de aquel pais, pero

en el rural disperso esta tendencia se acentla a mas del doble que en las cabeceras.

Con respecto a la edad, los resultados expuestos en la Tabla 9 describen el
comportamiento del suicidio de los indigenas de entre 15 y 24 afios en las tres clases
territoriales en comparacion con el resto de poblacion de diferente identidad étnica pero

misma cohorte etaria.

Como se puede observar, la influencia de lo urbano muestra un mayor impacto en
el suicidio de los jovenes indigenas que en el resto de las personas de otras edades, ya que
en las cabeceras superan el doble de riesgo de suicidio que la demés poblaciones de su

misma edad.

La comparativa global (independientemente del territorio) del riesgo de suicidio
de los jovenes indigenas con los jovenes no indigenas arroja un resultado poco relevante.
Al acercarse tanto a uno (OR=0.84) no se puede afirmar que ser joven indigena en
comparacion con ser joven no indigena sea un indicador valido ni de riesgo ni de

proteccion.

Por tanto, se puede afirmar que los resultados obtenidos en el presente estudio han
permitido sefialar que ser indigena ha funcionado en Colombia (entre 2008 y 2022) como

un factor de proteccion del suicidio; que ser joven indigena no resulta predictivo ni de
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riesgo ni de proteccion; mientras que ser indigena y residir en rural disperso es un claro
factor de proteccion en todas las edades; pero ser indigena y residir en una cabecera

urbana dispara el riesgo de suicidio, y ain en mayor medida en edades entre 15 y 24 afios.

Los resultados nacionales obtenidos por el presente estudio, a pesar de evidenciar
un suicidio menor en indigenas que en el resto de la poblacion colombiana, no entran en
colisién con las anteriores investigaciones que sefialan la poblacién indigena como de
especial vulnerabilidad, sino méas bien a enriquecerlas y matizarlas. Es probable que el
foco del estudio de esta problematica se haya posicionado sobre regiones con una altisima
tension entre lo urbano y lo rural en las que el sistema global empuja a los pueblos
ancestrales a la desaparicion o el aislamiento y que esa realidad anémica haya funcionado
como catalizadora de las conductas suicidas observadas en los pueblos indigenas

estudiados.

Sin embargo, precisamente la ausencia (o presencia en menor medida) de esa
tension en zonas mas alejadas de lo urbano puede desplazar al mismo tiempo el proceso
anomico teorizado como génesis del fendmeno y la mirada del investigador (urbano) que

solo alcanza a ver donde ocurre dicho proceso, pero no dénde no ocurre.

Si bien se ha comenzado cuestionando el hecho de interpretar ser indigena como
un factor de riesgo o de proteccion sin ponerlo en relacion con el contexto territorial,
tampoco se habra de olvidar ahora que, del mismo modo, dicho contexto (urbano-rural)
no puede ser interpretado de forma independiente, ya que también ha demostrado actuar
con consecuencias opuestas para unos y otros. Ni el ser ni el estar tendran valor

descriptivo, ni mucho menos predictivo, aislados el uno del otro.
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No ha de cerrarse esta reflexion sin destacar que, si bien se ha observado como lo
urbano se muestra hostil para quienes proceden de lo rural, ain en mayor medida, lo rural

aparece como un enorme factor de riesgo para la poblacién que procede de lo urbano.

Las condiciones naturales y socioldgicas de cada territorio, a pesar de ser las
mismas para los indigenas que para el resto de poblacidn, actGan en modo opuesto en
relacién con el suicidio para unos y otros. Es decir, retomando la idea ya expuesta de la
teoria de la identidad social, los indigenas y los no indigenas parecen coincidir en que sus
tasas de suicidio aumentan alla donde su ser se identifica como el “no ser” generalizado

de lo que les rodea en cada lugar.

Las condiciones de pobreza y desigualdad que se asocian a los no indigenas en el
entorno rural como catalizador de los suicidios, podrian por tanto ser experimentadas en
los entornos urbanos por quienes tienen diferentes modos culturales de relacion con la

naturaleza y la comunidad.

En la esperanza del presente estudio queda la intencion de que los datos aportados
sirvan de guia de programas preventivos orientados a los factores de proteccion de la
propia cultura e identidad indigena, que ya han demostrado buenos resultados en estados
del norte del continente (Burnette et al., 2019; Crawford, 2016b; Harlow et al., 2014;
Hunter et al., 2022; Nasir et al., 2016), que se identifiquen los riesgos especificos de cada
poblacién en cada contexto evitando que la identidad indigena sea descrita y, sobre todo,
experimentada como una caracteristica suicidégena universal cuando parece haberse
evidenciado que alla donde menos se dafian las formas de vida indigena, mas se fortalece

la vida de los indigenas.
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5.6. Limitaciones

La naturaleza estrictamente cuantitativa del estudio y el origen oficial de los datos
procesados impone la prudencia en el analisis de los resultados, dada la ya constatada
tendencia al subregistro de los suicidios y, probablemente, de los suicidios indigenas en

particular.

Se reconocen, por tanto, dos limitaciones principales en el presente estudio: el ya
mencionado riesgo de subregistro de suicidios, mas aun entre las minorias étnicas, que
supone un claro cuestionamiento de la fiabilidad de los datos estadisticos oficiales, y la
distorsion de la realidad que puede generar la presentacion agrupada de datos nacionales
(a pesar de su disgregacién previa por areas territoriales) que podria dar una vision
artificialmente homogeneizada de realidades socioculturales muy diferentes en las zonas

urbanas y rurales de unos y otros Departamentos.

Cada pertenencia étnica clasificada en la estadistica colombiana se compone de
agrupaciones de poblaciones muy diferentes, sobre todo en el caso de los indigenas que
hablan lenguas diferentes, tienen costumbres, creencias, formas de produccion y
reproduccion muy diversas y toda generalizacion supone el riesgo de analizar de modo

homogéneo lo distinto.

Por ello se muestra en la tabla 10 una relacion de resultados desagregados
facilmente identificables por Departamento y clase territorial que se espera resulte de

utilidad e interés para el lector.

En dicha tabla se presenta, junto a las tasas y riesgos comparados, indicadores de

subregistro consistentes en el porcentaje de muertes violentas carentes del subtipo en el
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que deberian estar los suicidios y de suicidios que adolecen de informacion étnica entre

los que deberian estar los indigenas.

No ha sido posible, con los datos disponibles, hacer estimaciones que permitan
suponer cifras mas fiables y dado, que se ha trabajado con poblaciones totales, no ha lugar
al calculo de intervalos de confianza. Pero si se ha considerado oportuna la inclusion de
esta base de datos pormenorizados desde el bien entendido de que valores altos en ambos

indicadores restan fiabilidad al resultado concreto y a la inversa.
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TERCERA PARTE:
ESTUDIOS EMPIRICOS I1.

ANALISIS CUALITATIVO
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...y se quitan la vida por eso,

de pronto porque no quisieron darles toda la plata que necesitan para tal cosa,
de pronto quiero un celular y ya se quitan la vida,

de pronto porque también perdi cinco materias o perdi el afio.
Y entonces esas son preguntas que nos hacemos ¢Quién soy yo?
De pronto hasta nos olvidamos de c6mo nos llamamos

quienes somos nosotros entonces sacamos esas conclusiones
que llegamos hasta a quitarnos la vida

de que esté aqui y no sepa hacer nada,

Nno se coser mi ropa, no sé tejer mochilas,

y0 no sé quién soy yo aqui en la vida,

entonces buscamos motivos...

(Extracto de entrevista en Nazaterh joven tikuna, 20 afios, mujer)

Un 14 de diciembre de 2008 dos figuras humanas caminaban por la selva del
extrarradio de la ciudad de Bata, en Guinea Ecuatorial, siguiendo una estela de luces
convencidos de que, si tantas luces iban en esa direccion, algo bueno habria alli para

ellos.

Efectivamente esas luces eran linternas de un grupo de personas que
caminaba en fila por una trocha entre la vegetacion hacia un lugar en el que alguien
habia construido un tejado e instalado una antena en lo alto. Por medio de un
pequefio generador se podia conectar un televisor y por el precio del refresco y la
carne que vendia, se permitia a toda persona ver alli el partido del Real Madrid y el

F.C. Barcelona que ellos tenian tantas ganas de ver.

Aquella noche, Samuel Eto"o hizo las delicias de guineanos y cameruneses y
con un 2 a 0 el Barcelona se distancié doce puntos de su archienemigo. En el camino
de vuelta uno de los caminantes (Fray Willam Giraldo) le dijo, entre chanzas por el
resultado, a su amigo madrilefio que esa caminata le habia recordado a su experiencia

en el Amazonas. “;Tenéis presencia alli?”

En verano de 2009 esos dos amigos estaban mirando al cielo despejado desde
San Martin del Amacuyacu metidos hasta las rodillas en una quebrada del

Amazonas. ¢lloveria por fin? La estacion seca fue muy fuerte ese afio y tras cinco
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dias sin llover, sin comunicacién alguna por la bajada del rio, sin ningun lugar donde
comprar y el rio como tentacion y garantia de disenteria, eso dias se les hicieron muy

largos.

En 2012, de vuelta en Guinea, en la misma casa en la que siempre se habia
alojado, el viajero tenia conexion a internet de 57Ks que para aquel entonces era alta

velocidad.

En 2015 al viajar a Leticia por segunda vez, encontr6 en San Martin una
tienda conectada a la red eléctrica, con neveras llenas de cerveza fria y musica diay

noche en unos grandes altavoces.

En su primer viaje, habian organizado una obra de teatro con los jovenes del
resguardo y todo el mundo acudi6 al estreno en la iglesia del poblado. No habia otra

cosa que hacer.

En 2009 acudieron seis personas a la reunion comunitaria de esa noche. La
television, los mdviles, la cerveza de la tienda, etc. todos seguian en el mismo lugar,

pero todo era distinto.

Un suicidio registrado en 2009 y otro de 2015 tienen el mismo peso en el
analisis retrospectivo 2008-2016 presentado en el estudio de prevalencia del suicidio
en el Departamento de Amazonas expuesto en el capitulo 3 de esta memoria. Sin
embargo, el contexto de 2009 y el de 2015 son muy diferentes en las comunidades
cercanas a los nicleos urbanos (tal vez no tanto en las lejanas)®. Y aunque esa
realidad social y cultural parece arrojar datos importantes para la planificacion de
acciones preventivas del suicidio, dificilmente puede ser interpretada Unicamente

con sumas, restas, odds ratios, tasas y regresiones logisticas.

% Como se ha explicado extensamente en el estudio 2 (véase capitulo 4)
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La aproximacion cualitativa al dato es lo que le puede dar significados a la
gran cantidad de significantes numéricos obtenidos en los trabajos anteriores. En el
bloque de analisis cualitativo del suicidio tikuna se describird tanto la teoria
sustantiva del suicidio alcanzada como el detallado proceso de llegar a observarla 'y
comprenderla como estrategia de orientacion en el laberinto de significados

resultante de las entrevistas realizadas.
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CAPITULO 6.

EL SUICIDIO TIKUNA
DESDE SU PROPIA MIRADA:
UNA TEORIA SUSTANTIVA

DE DEBILIDADES Y FORTALEZAS
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CAPITULO 6:
El suicidio tikuna desde su propia mirada:

una teoria sustantiva de debilidades y fortalezas

En el presente capitulo se exponen los resultados de la elaboracion de una
teoria sustantiva (Glaser & Strauss, 1967) de la etiologia del suicidio desde la

tradicién tikuna.

Se espera en un futuro publicar los resultados aqui expuestos, pero ain no
han sido presentados a ninguna revista cientifica por lo que no se referencian en la

bibliografia.

En el presente estudio cualitativo se entrevistd a autoridades tradicionales
tikuna (curacas y miembros de los cabildos) y espirituales (chamanes y sabedores)
de los resguardos indigenas situados a lo largo de la ribera colombiana del

Amazonas.

Una vez alcanzada, por medio de los resultados de los tres estudios
anteriores, una suficiente aproximacién cuantitativa al fendmeno del suicidio
indigena y su relacion con la influencia del contacto con lo urbano/occidental de las
ciudades, se optd por un estudio cualitativo de analisis en profundidad del discurso

enddgeno acerca de la etiologia del suicidio de los tikuna.

La teoria sustantiva alcanzada sefial6 elementos de fortaleza (o proteccion) y
de debilidad (o riesgo) ante el suicidio que permitieron dar un sentido integrativo a
los resultados de los cuatro estudios que sirven de soporte a la presente memoria de

tesis doctoral y a las conclusiones en ella presentadas.
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6.1. Objetivos e Hipotesis

El presente trabajo analiza las diferentes narrativas explicativas que los tikuna
hacen sobre las causas del suicidio en sus comunidades desde su propia cosmovision

indigena.

El objetivo central de esta parte de la investigacion ha sido elaborar, desde un
enfoque cualitativo inspirado en la Teoria Fundamentada (Glaser & Strauss, 1967),
una teoria sustantiva de la vision que los propios indigenas tikuna tienen sobre la
etiologia del suicidio y los elementos que lo rodean a partir de la codificacion y el
analisis de los contenidos de las entrevistas en profundidad realizadas a informantes
clave (curacas, miembros de cabildo, chamanes y sabedores) seleccionados en el

muestreo tedrico.

6.2. Metodologia

Con el fin de alcanzar una propuesta de teoria sustantiva del suicidio de los
tikuna, la presente investigacion de corte cualitativo se englobd en el paradigma
epistemoldgico del interaccionismo simbolico (Alcala & Velazquez, 2012) y se

desarroll6 en el marco metodologico de la Teoria Fundamentada (Corbin & Strauss,
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2015; Glaser & Strauss, 1967), mas concretamente en su perspectiva

construccionista desarrollada principalmente por Kathy Charmaz (2000; 2014).

En el disefio de la investigacion se tuvieron en cuenta los elementos
principales de la metodologia de obtencion y analisis de datos de la Teoria
Fundamentada destacados en la literatura previa (Charmaz, 2014; De la Espriella &
Gbomez Restrepo, 2020; Estrada-Acufia et al., 2021; Gonzélez-Teruel, 2015;
Hernandez-Carrera, 2014; Rodriguez-Martinez, 2008; Carrera, 2014) , tanto en lo
referido al propio analisis y sus procesos de codificacion abierta, axial y selectiva,
como a las caracteristicas especificas de desarrollo de las entrevistas

semiestructuradas a informantes clave.

El trabajo de campo se enmarcO en el mismo proceso de visita a los
resguardos detallado en la metodologia de los Estudios 1 y 2, ya descritos, que
supuso una combinacién de acciones de identificacion triangulada de casos de
suicidio y diversas entrevistas a miembros de las comunidades, unas orientadas a la
confirmacion de los 6bitos y otras con el propésito conocer la cosmovision tikuna

sobre el suicidio.

Participantes: La poblacién diana o universo de este estudio fueron las
autoridades tikunas de los resguardos indigenas de la Ribera del Amazonas
colombiano. Se ha detallado ya el procedimiento de concrecién del marco muestral
que incluyé los 27 resguardos descritos (ver metodologia etnogréafica del analisis de
subregistro del estudio 1). Para este estudio concreto se buscé completar entrevistas
en cada uno de los resguardos con los dos tipos de autoridades tikunas, las que suelen
denominarse autoridades tradicionales (curacas y demas miembros del cabildo) y
las autoridades espirituales (chamanes -o médicos tradicionales- y sabedores). Cada

uno de los resguardos tenia unas peculiaridades especificas y se lograron completar
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37 entrevistas a informantes clave que pertenecian a 12 de las 27 comunidades

iniciales®®.

Una vez transcritas y tras el analisis preliminar de dichas entrevistas, se
realizd una segunda criba de los materiales por la confirmacion del estatus social o
rol que desemperfiaban los informantes en sus comunidades, y la verificacion de su
pertenencia étnica tikuna, como al propio contenido de las entrevistas en relacién al
objeto de estudio pues, al realizarse las entrevistas en el mismo tiempo en que se
estaban registrando los suicidios acaecidos para los Estudios 1 y 2, algunos
informantes se focalizaron exclusivamente en la identificacion de los casos de
suicidio en la comunidad visitada sin extenderse en los contenidos sobre su etiologia.

De este modo la muestra final quedd constituida por 18 entrevistas en profundidad.
Los criterios de inclusion del muestreo teorico final fueron:

1) Edad: personas mayores de 18 afios.

2) Pertenencia étnica: tikuna.

3) Rol: se fijo el criterio diferencial de rol (autoridad/espiritualidad) para poder
establecer comparaciones entre los informantes reconocidos en sus
comunidades como autoridades politicas indigenas (curacas y miembros de
cabildo) y quienes eran reconocidos como dotados de especial conocimiento
metafisico o poder espiritual en la tradicién tikuna (chamanes -0 médicos
tradicionales- y sabedores).

Los criterios de exclusion fueron los de las personas que no cumplieran los

criterios anteriores.

% Por orden alfabético: Arara, Atacuari, BoyahuazU, Leticia, Naranjales, Nazareth, Progreso
(con Loma Linda y Nuevo Jardin), San Francisco, San Juan del Socé, San Martin del
Amacayacu, San Sebastian de los Lagos y Vergel
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No se establecio ninguna limitacion por la variable sexo. Por la idiosincrasia
del universo de estudio hubo una clarisima mayoria de varones. Asi, 16 de los 18
entrevistados eran hombres. No se estimd necesario el establecimiento de una
categoria concreta de sexo para poder identificarlas en caso de que se dieran las

particularidades especificas en el discurso de las dos informantes mujeres.

Tampoco se estratifico por las caracteristicas del lugar en el que habitaban,
pues en todos los resguardos se solicitd la participacion de las personas que cumplian
los criterios de inclusidn. Al ser una variable que habiamos detectado como relevante
en el Estudio 2, observamos con satisfaccion que la muestra final recogia de forma
muy equilibrada a participantes de resguardos cercanos a los nucleos urbanos de
Leticia y Puerto Narifio (comunidades conectadas) y otros resguardos mas alejados

de estas urbes (comunidades no conectadas)

La descripcion final de la muestra se presenta en la Tabla 11.

Tabla 11

Muestreo tedrico por grupos de informantes.

Rol de Referencia

Clasificacion de informantes  Rol de Autoridad Tradicional Total
Espiritual

Comunidad Conectada 6 4 10

Comunidad No Conectada 4 4 8

Total 10 8 18

Instrumentos: Se tomd como referencia la entrevista en profundidad
semiestructurada con la perspectiva utilizada en estudios etnograficos centrados en
los procesos de conversacion abierta (Devillard et al., 2012). De este modo,

partiendo de la busqueda de la interpretacion que las autoridades tradicionales daban
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al hecho suicida de miembros de la etnia tikuna, se disefié una guia de conversacién

que pretendia recoger la interpretacion del hecho suicida por parte de los

entrevistados. Las referencias de apoyo fueron las siguientes:

Relacion con el suicidio. En algunos de los resguardos visitados se habian
identificado, preliminarmente a la visita, algunos casos posibles de
suicidio. Durante la visita, se pudieron confirmar por triangulacion
algunos casos. En estas circunstancias se comenzaba la conversacion,
situando el hecho ya verificado del suicidio para arrancar la reflexion.
Etiologia. Una vez iniciada la conversacion en torno al hecho concreto
de su comunidad o a su conocimiento de casos en otros resguardos, se
indagaba directamente sobre la causa atribuida por el entrevistado.
Circunstancias. En el caso de que no emanara del punto anterior, como
era lo habitual, se pedia profundizar sobre las circunstancias que
rodearon el hecho concreto y, por extension, otros casos de suicidios

tikunas.

En algunas ocasiones los informantes utilizaron, como instrumentos

complementarios, lapiz y papel a peticion del investigador para garantizar, de su

pufio y letra, la adecuada ortografia de la trascripcion de algin término (como fue el

caso del sustantivo Chachacuna) o para representar graficamente algun concepto

(ver Figura 9).

Trabajo de campo. Procedimiento: EIl trabajo de campo de la presente

investigacion se realizd, como ya ha sido sefialado, en los afios 2015 y 2016 en el

Departamento de Amazonas, Colombia, dividido en cinco periodos continuados de

un minimo de tres semanas y un maximo de dos meses de duracion (febrero-marzo
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2015, octubre-noviembre 2015, mayo-junio 2016, agosto-septiembre 2016 y

noviembre-diciembre 2016).

Siguiendo las orientaciones basicas de referencia de la Teoria Fundamentada
y del trabajo etnogréfico, las entrevistas se enmarcaban en una logica de interaccion
adaptada a la vida comunitaria de los resguardos, lo que suponia que el investigador
interactuaba con el contexto y los informantes de manera informal hasta alcanzar
una suerte de inmersion, al menos parcial, en la realidad que se pretende conocer e

interpretar (Estrada-Acufia et al., 2021).

Estas estancias ayudaron a identificar preliminarmente algunos patrones y
significados que posteriormente fueron emergiendo en el andlisis inductivo de los
datos extraidos. Las entrevistas fueron realizadas por un unico investigador, firmante

de este trabajo doctoral.

Las mencionadas entrevistas fueron desarrolladas en una tercera fase del
estudio, previamente; con la intencion de facilitar el acceso respetuoso a estas
comunidades, se establecieron contactos con las autoridades de las asociaciones de
indigenas sitas en Leticia y con los miembros de los cabildos de cada resguardo
visitado®’.

En este sentido, con la intencion de facilitar la naturalidad del proceso de
recoleccion y la comodidad de los informantes, todos los encuentros fueron
realizados en momentos propuestos por los entrevistados y en su habitat propio: las

malocas, los despachos del cabildo o en sus domicilios o chagras®®.

5" Ver el listado de resguardos visitados y mapa del area geografica del trabajo de campo en
metodologia del estudio 1.

%8 Terrenos de cultivo pertenecientes a cada familia.
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Figura 8

Chaman sentado en su chinchorro durante la entrevista.

Anélisis de datos: Tras la transcripcion de todas las entrevistas, se realiz6 una
lectura preliminar completa de los textos. Siguiendo las pautas metodoldgicas
habituales en los procesos inspirados en la Teoria Fundamentada (Corbin & Strauss,
2015), antes del proceso de codificacion se preparé el material, depurando los textos
(fundamentalmente, obviando cuestiones que no tenian que ver, ni directa ni

indirectamente, con el tema de estudio).

De este proceso se marcaron inicialmente 164 verbatims (o citas textuales de
los informantes) que fueron considerados significativos y, en los casos en que se vio
pertinente, se les fue asociando un memorando especifico (anotaciones explicativas

del investigador que realiz6 las entrevistas) con la intencion de aportar informacion
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contextual al futuro proceso de codificacion. En estos memorandos se incluian
posibilidades de categorizacion directa y pistas sobre la interpretacion posible en

funcién del contexto de las frases destacadas.

Una vez depuradas y fragmentadas provisionalmente las 18 entrevistas se
procedio al proceso de codificacion siguiendo el orden clasico de analisis de la
Teoria Fundamentada: codificacion abierta, axial y selectiva (Corbin y Strauss,

2015; Glaser & Strauss, 1967).

El proceso inicial de codificacion abierta fue realizado por el doctorando
(Estévez) y contrastado por una segunda investigadora (Ayllon). La asignacion de
codigos a categorias y subcategorias definidas inicialmente por el doctorando siguio
un proceso paralelo independiente y ciego de los dos investigadores (Estévez y
Ayllén). Las categorizaciones discrepantes entre el primer investigador y la segunda
fueron discutidas posteriormente hasta alcanzar un consenso final de categorias y
asignacion de verbatims que fue sometido a la lectura critica de un tercer

investigador (Moreno) en la revision final de los resultados.

A partir de esta asignacidn de tareas se procedio a las tres codificaciones. El
analisis parti6 de una primera codificacion abierta en la que, sin mas referencia que
los estimulos iniciales utilizados para la entrevista en torno al suicidio (que se detallé
previamente en el apartado de instrumentos) se analizaron los 164 verbatims
buscando la identificacion de conceptos clave. Tras el analisis de las dos primeras
entrevistas se fueron ajustando los titulos iniciales de cada categoria descriptiva y de
forma iterativa se fueron sumando verbatims en un proceso de agrupamiento o
montones que fue modificAndose conforme a la aparicion de conceptos nuevos o

particularidades que exigian, para la consistencia interna, que determinados
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verbatims se ubicaran en otras conceptualizaciones. El resultado de la codificacién

abierta dio lugar a 16 categorias diferentes.

Una vez finalizada la codificacién abierta se procedié a la axial, cuyo primer
paso fue la ordenacion de las categorias iniciales en blogues de semejanza
estableciendo relaciones a partir de los verbatims. En este proceso fue especialmente
valiosa la informacion contenida en los memorandos que en algunos casos sirvieron
para enlazar bloques de contenido a partir de las primeras impresiones anotadas en
el proceso de identificacion de los verbatims autdnomos. Esta codificacion dio lugar
a una nueva categorizacion de tres nuevas familias de categorias con diversas
unidades, en las que se agrupaban las dieciseis categorias iniciales producto de la

codificacion abierta.

La codificacion selectiva o final, el proceso de inferencia tedrica que culmino
el andlisis, derivo en la elaboracion de una aproximacion tedrica unificadora que se

expondra a continuacion.

6.3. Resultados

Codificacion abierta: Tras el anélisis de las entrevistas siguiendo el procedimiento
explicado previamente se obtuvieron 16 categorias iniciales vinculadas a la
explicacion del suicidio. Aungue la ordenacion por bloques conceptuales se realizo
como primer paso de la codificacion axial, se presentan a continuacion las 16
categorias ya ordenadas conceptualmente para facilitar la lectura. De cada una de

ellas se presenta su nombre inicial, una breve explicacion de su contenido y algun
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verbatim concreto que lo ilustre. También se adjuntan algunos memorandos en notas
al pie que ayudan a su comprension que, en la codificacion axial, permitieron sefialar

las relaciones entre unas y otras categorias iniciales.

e Categoria inicial 1. Génesis individual del suicidio.

En esta categoria se agruparon diversos verbatims que aludian a
explicaciones causales de suicidios o intentos de suicidio ya ocurridos vinculadas a
alteraciones o desajustes que se identificaban con la esfera individual del suicida,
como el abuso en el consumo de sustancias, algunas enfermedades o trastornos

mentales, etc.):

El caso de [...] fue por enfermedad. El joven que se mat6 aca arriba
en otra comunidad fue porque se sentia enfermo, deprimido® que
tenia una enfermedad y que pues que él mismo no contaba. Eso me
comento ya fue el curaca.

Entonces por todos los casos que se presentan pues esos se
tiran al ruedo del suicidio. Tratan como de ingerir, de ahorcarse o
pues esos son los dos. Méas que de ahorcarse y de tomar veneno.
(Informante:15/Cita:157)
Lo de [Dato ocultado] fue el ahorcamiento. Y uno que se vio aqui
atras de la casa que se ahorco con una pretina. La soga cortita de

amarrar a hamaca. Con eso se ahorcé. O sea, [Dato ocultado]dicen

% Resulta interesante el uso de terminologia propia de los técnicos de salud que visitan las
comunidades con programas de prevencion: “deprimido” (I115/C157), “alcoholizado”
(1:18/C34), “ellos estan drogados” (I117/C87), “les baja la autoestima” (I5/C16), las referencia a
este tipo de incidentes en los que se atribuyen solo causas individuales.

Como si el informante se sintiera mas comodo acercando su lenguaje al del investigador (un
psicologo espafiol) para definir esta tipologia. Lo individual parece explicarse mejor en los
términos occidentales.
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que era el sabado antes de las elecciones. Y él andaba por ahi
emborrachandose. La madrugada. Domingo en la madrugada. Pues él
estaba tomado. El estaba tomadito, andaba en la casa, hablaba.
Simplemente ¢l hablaba. Todo lo que hablaba y hablaba. [...]
Entonces, un rato la mujer sintié que se quedo silencio. Y la mujer
pensd, bueno, se va a tomar en algun otro... En otro otra tienda por
ahi. No se preocupd, porgue asi siempre que lo hacia. Pero esta vez,
tom6 la decision de ahorcarse. O sea, se fue.

(Informante:15/Cita:159)

En esta categoria se describen suicidios en los que no ha mediado un
conflicto previo o una problematica familiar o social especifica. Es recurrente la
referencia a estados de alteracion individual como el consumo de alcohol o un estado
emocional que no resulta habitual en el individuo, pero no se le conoce causa

externa.

e Categoria inicial 2. Génesis familiar del suicidio.
Se agruparon en esta categoria verbatims descriptivos de suicidios o intentos
de suicidios en los que se sefiala una alteracion previa en el seno de la familia, como
discusiones, infidelidades, incumplimientos de normas de los hijos ante los padres o

conductas impositivas de los padres a los hijos, etc.

Esos trabajos se han hecho también de pronto con la familia del sefior
hemos hablado hemos dialogado ¢por qué pasé eso? Y aca con

nuestros comparferos jovenes muchachas y muchachos y que si se
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quito la vida porque tuvo problemas con su mama o con el papa o con
el novio que es también situaciones que pasan porque mi papa no
quiere que yo me quede con el muchacho o que el muchacho no
quiere que yo ando con tal muchacha®® y yo me pongo bravo o que,
asi como decia el compafiero ya mi corazon esta metido alla con la

muchacha y no lo quiero sacar. (Informante:6/Cita:65)

Las referencias a conflictos en el proceso de eleccién de la pareja, en esta
categoria, son muy frecuentes. Tradicionalmente los lideres de los clanes y las
familias elegian las parejas de sus miembros jovenes. Esa costumbre esta en desuso,
pero si se exige una consulta y la concesion del consentimiento. Muchas referencias
a suicidios clasificados en esta categoria hablan de situaciones en las que no se

concede ese consentimiento.

e Categoria inicial 3. Génesis comunitaria del suicidio.
Esta categoria contiene principalmente dos tipos de verbatims, unos que
describen suicidios o intentos de suicidios como resultado, o bien de conflictos entre
miembros del mismo resguardo que denotan rencores y venganzas (vease el primer

ejemplo: el conflicto viene de una infidelidad conyugal que se resuelve en el seno

% |os conflictos familiares por el modelo cultural de eleccion de pareja y el sistema de tabl de
incesto cruzado (descrito en el punto de cosmovision Tikuna) son muy frecuentes en los
verbatims que relacionaron el suicidio con causas familiares: “Tigre con cascabel. Y asi. Ya. Y
en el Gltimo caso si pasd que se querian juntar.” (I17/C91), “Y es que ese amor el papa no
queria” (114/C93), “también la otra muchacha el papa tampoco queria al novio de ella”
(114/C94).

También en este tipo de categorias iniciales se registré un verbatim de la Gnica informante
mujer haciendo referencia al conflicto de género “Tal vez hay hombres que se consideran muy
machistas, entonces es lo que ellos digan, por lo menos eso es lo que hace que un hogar
desprenda esta clase de problemas, estos problemas asi por lo menos de suicidio” (12/C144)
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de la pareja, pero con el tercer implicado); o bien en los que el conflicto es
intercomunitario y desde otro resguardo se envia algun embrujo (una maldad) que
causa el suicidio (véase el segundo ejemplo: viene de un conflicto con una

comunidad tikuna de Brasil que el informante evita nombrar).

Lo que me comentaron fue que él discutié con otro muchacho®. Un
muchacho tal [Dato ocultado]. Se cogidé no sé si pelearon
simplemente sé que discutieron entre ellos.

Y después dijeron que cuando él regresé a la casa pues ya el siguiente
dia pues tomé un totumado®?, él mismo lo dijo, tom6 un totumado de
ese remedio para  matar  pasto  en Gramaz6n.5
(Informante:15/Cita:162)

Y venganzas, porque que se venia desde Brasil de donde se sabe
desde qué comunidad o. Si, de bien lejos, por ejemplo, el de Belén de
Solimoes. Ahi es peor, que aqui es peor. Peor hay mas suicidios y mas

cosas asi. Alli se mueren a la semana tres. (Informante:10/Cita:128)

61 Este verbatim fue clasificado como una accién individual al tratarse de un suicidio
consumado, pero se le atribuy6 la naturaleza comunitaria de sus causas por derivar de un
conflicto previo con otro integrante del resguardo.

Tal como ya se conceptualizo en el capitulo uno, la accion es individual, aunque las causas
puedan ser sociales.

62 El totumo es un fruto de arbol cuya cascara en hervida y secada al sol para la elaboracion de
cuencos muy resistentes. Hasta la generalizacion de los plasticos, toda vajilla tikuna se
componia de totumos, pero hoy en dia se utilizan mas para preparados de bebidas tradicionales
como la chicha o el masato. Al referirse a un totumado, el informante da cuenta de la medida de
la cantidad (lo que cabe en un totumo) y al hecho de que en dicho totumo habia una preparacion
(una mezcla de pesticida con algo -probablemente alguna bebida alcohélica que se suele tomar
ese recipiente-).

63 El acceso a elementos letales, como los pesticidas agricolas, ha sido asociado en la literatura
previa como un factor de riesgo afiadido en el mundo rural y especificamente en los Indigenas
(OPS, 1993). Mas aun en el caso de los tikuna cuyos venenos tradicionales hechos con plantas
son famosos en la region.
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o Categoria inicial 4. Debilidad corporal del individuo.
Se identifico un grupo o montdn de verbatims en los que se hacia referencia
a condiciones del cuerpo del individuo que podian ser debilitantes o de mayor

probabilidad de suicidio.

Si en el momento que de pronto, por tomar mal®, por ahi me caigo.
Me caigo y me golpeo uno de ellos. Puede fallecer uno de mis
protectores®. ¢Por qué? Porque, por cierto, o algtn objeto me golpeé
muy duro. Entonces €l pierde la fuerza. Entonces me quedarian 3 si
en 3 no que sean fuertes. [...] Por eso, si yo le digo siempre las mamas
y los papas que tienen que tener mucho cuidado con los muchachos
que no andan por hoy solos, las caidas, porque hay muchos espiritus

vagando que esperan de alguien.” (Informante:5/Citas:11 y 13)

Se observo en esta categoria una relacion de dos dimensiones separadas de
lo corporal (caidas, lesiones, enfermedades, agresiones) y lo espiritual (dafios en las
protecciones puestas por los chamanes, posesiones de malos espiritus, etc.) que se
relacionan por un nexo de causalidad: lo primero (un dafio fisico) como causa de lo

segundo (un debilitamiento de lo espiritual que puede llevar al suicidio).

6 Con “por tomar mal” el informante se refiere a emborracharse, pero no se categorizé este
verbatim en la categoria inicial 6 (que es donde se clasificaron la mayoria en los que aparece la
intoxicacion etilica porque en este ejemplo el alcohol no genera la alteracion espiritual (como
causa directa) sino que genera una caida y es ese dafio fisico lo que debilita al espiritu.

65 |a interconexion del cuerpo y el alma de los tikuna ha sido muy estudiada por la antropologia
(Goulard, 2020). Estas referencias al peligro de incorporacion de malos espiritus que lleven al
suicidio, también se ven en la categoria inicial 1 por medio de enfermedades que son atribuidas
a las caracteristicas individuales del sujeto, pero llevan al suicidio por el mismo camino ya
descrito de la debilidad ante los espiritus en pena y lo demonios Chachacunas.
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e Categoria inicial 5. Debilidad corporal y espiritual del individuo.

Cuando la situacion de riesgo o conducta debilitante nace o toma forma
conjunta y simultaneamente en las dimensiones espiritual y fisica del individuo °°.
En esta categoria inicial se explica, hasta la saturacion, la influencia del consumo de
alcohol y otras drogas como posible determinante de la accion suicida al dafiar por

igual al cuerpo y al espiritu del borrachito.

Porque digamos que porque el muchacho ya, ya estd como... Que ya
tiene un pensamiento de muerte, si, entonces de pronto, de borracho®’
ya. Le queda més facil. Si. Le queda mas facil si se da corriendo. O
consigue, él consigue una manila y se va. Esos son de los brujos que
mata la persona. Eso es eso, es chamanes malos.
(Informante:9/Cita:101)

De borracho. Ya aprovecha. Ya aprovecha. Porque el cuerpo esta
débil ... Ya aprovecha. Y el cuerpo de uno. Uno no se ve nada. Como
él es el cuerpo de uno. Uno es el que hace. Pero él es el que esta

haciendo.

Uno hace lo que... No se ve. El animal®®. El animal que esta

haciendo. No se ve. El animal es que no... No se ve. No se ve.

% |a idea del alma y el cuerpo (interconectados) es una constante en la cosmovision tikuna. Fue
muy bien descrita por Goulard (2020).

67 Todos los verbatims identificados en esta categoria aluden a la intoxicacion alcohdlica como
un momento de debilidad fisica y espiritual transitoria que lleva al sujeto al suicido, en muchos
casos llevados por un proceso de posesion espiritual.

%8 Cuando el informate habla de “el animal” estd haciendo referencia al animal totémico del
brujo que trata de dafiar a su victima por eso die “es ¢l el que hace” porque por medio de ese
animal que se le aparece a la victima logra poseer su alma 'y su cuerpo y llevarle al suicidio.
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Aprovecha que uno esté borracho que esta mas deébil. Cuando
uno no esta borracho uno pasa nada. Y por eso que yo debo de irme.

Debo de irme. Debo de irme. Debo de irme. (Informante:7/Cita:32)

En esta categoria los verbatims usan de forma dual la debilidad del cuerpo y
el espiritu porque, si en la categoria anterior una llevaba a la otra, en esta ambas
Ilegan por el mismo camino. Alcohol y otras drogas, procesos que hacen a la victima
dejar de comer... debilitan cuerpo y alma por la misma via y en igual medida

aumentan la probabilidad de suicidio.

e Categoria inicial 6. Debilidad espiritual del individuo.
Se incluyeron en esta clasificacion los fragmentos referentes a situaciones en
las que un individuo queda expuesto a alteraciones espirituales que podrian llevarle

al suicidio.

Es porque a veces no. No esta completo su digamos, su trabajo. ¢Si?
no, no esta muy seguro, estd como medio medio®. Asi es cuando uno
esta mas, digamos, muy, muy breve de trabajo, en cambio, cuando

uno esta ya esta completo. Eso ya lo ya lo digamos que nosotros en el

% Los verbatims de debilidad espiritual mostraron dos dimensiones que podriamos considerar
de ritos y de creencias. Por un lado, como en el que sirve de ejemplo, se establece la
fortaleza/debilidad por el nivel de ejecucidn que he haya tenido en la celebracion de los rituales
de proteccion tales como limpias, soplados con tabaco, nudos invisibles que atan capas
protectoras al cuerpo, etc.

Por otro lado, la debilidad se identifica en la pérdida de las creencias “Esa debilidad viene de
pronto que el hombre pues poco, poco fe” (I8/C139) y dado el sincretismo religioso establecido
entre la tradicion tikuna y el cristianismo, cualquiera de las dos creencias fortalece y su pérdida
debilita.

La pérdida de ritos y costumbres no solo esta afectando a lo tradicional tikuna, también en esas
comunidades se esta abandonado en la misma medida la préctica de los ritos cristianos, como
las misas que ya apenas se celebran solo en fiestas consagradas.
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suefio se le presenta aun ese animal o esa persona, es persona/nifio.
Te queria vencer. Te quiere matar en el suefio, uno es fuerte. Y uno

tiene que matarlo y ya es como que se va. (Informante:9/Cita:102)

e Categoria inicial 7. Violencia autoritaria en la familia.
Informaciones en las que se describen como “mala convivencia” situaciones
de riesgo que surgen o toman forma en las formas violentas de imponer la autoridad

de progenitores a hijos.

...y es que muchas veces en nuestros hogares nosotros mismos, los
papas, no nos controlamos en qué situacion de que si yo tengo que
corregir a mis hijos o a mis hijas tengo que buscar la forma o la
estrategia de como yo decirles la cosas... por ejemplo, al joven™ le
decian aqui esas cosas -hijueputa, usted no sirve para nada, usted para
que vino al mundo. Usted no me hace nada bueno de yo traerte al
mundo.

Es un mal porque yo al decirle eso le estoy diciendo que €l no
sirve para nada y entonces va a decir va pues usted para que me trajo
al mundo si yo no sirvo para nada. Por qué me dice yo soy un mal
parido si ella fue la que me pario entonces ¢cuél es la situacion

entonces?’?

0 Dado que la composicién final del grupo de informantes supuso que fueran mayores de edad
con roles de autoridad en las comunidades, no se tuvieron en cuenta en esta investigacion relatos
directos de jovenes manifestando sentirse mal por el trato que reciben de sus progenitores, sin
embargo, en esta clasificacion se agruparon ocho verbatims en los que son autoridades
(mayores) quienes, de algin modo, hablan de ellos o hablan en su nombre (como en el ejemplo
en el que el informante cuenta una conversacion con un adolescente).

™ L os relatos de conflictos violentos en el seno de la familia seran muy prolijos en las
referencias de los informantes y fueron clasificados en funcion de la direccién descendente de la
agresion (en cualquiera de sus formas) de progenitores a hijos que sera diferenciada de la
siguiente “pérdida de autoridad de los padres” en sentido contrario.
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Yo hago esa reflexion porque trabajé dos afios en el trapecio
amazoénico desde san [...] hasta [...] y se conocen estos casos ya... y
que hay mucho maltrato psicolégico hay mucho maltrato fisico
también y quizas por eso nuestros hijos 0 nuestros jovenes se van de

nuestro lado, no hay un lazo de amor, ya. (Informante:14/Cita:60)

e Categoria inicial 8. Pérdida de autoridad familiar.
Cuando la situacién de riesgo o conducta debilitante surge o toma forma por

la pérdida de respeto de los jovenes a la autoridad sus mayores.

O hay muchos, digamos, hay mucho, digamoslo asi. Hay mucha soga
larga, Los padres les dan mucha soga larga a los hombres de hoy en
dia. Y pues les afecta mucho, tu sabes, sabemos que en las calles 0 en
la sociedad hay muchas cosas que ellos van a, digamos, a aprender
tanto lo bueno como lo malo y eso ha llegado, pues a suceder eso
practicamente hoy en dia un joven pues es muy rebelde, digamoslo
asi, es rebelde porque no escucha consejos, porque cuando siempre el
abuelo habla cosas buenas para él, ahorita no, no sirve para un joven’

A veces de hoy en dia del siglo XXI. Eso esta pasando y por eso usted

2 _a explicacion del informante 6 define lo ya conceptualizado en el bloque 1, pero no es un
referente unico de la pérdida de validez de las normas, “Eso son los problemas que tiene ahorita
en la en casa, en el problema que iba a hablar con la muchacha o de pronto con el mismo clan”
(19/C103).

En unos verbatims el conflicto del incesto genera conductas violentas represivas de los
progenitores que llevan al suicidio del joven como respuesta en otros el joven desafia la
autoridad de los mayores y mantiene su conducta disruptiva del tabu, en esos caos el suicidio de
este es descrito como consecuencia directa (metafisica) del incumplimiento de las normas por
parte de los jovenes.

De nuevo, podemos recordar ahora lo recogido por Ullan de la Rosa (1999) cuando documento
como algunos jovenes tikuna se burlaban del rito que estaba llevando a cabo su chaman “Uno de
los espiritus durante la incorporacidn se quejé de que la gente no respetaba y que no seria de
extrafiar que algunos se enfermaran en breve” (Ullan, 1999, p.50)
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después, hoy en estas en estas al tanto, porque suceden cosas malas.

(Informante:6/Cita:71)

e Categoria inicial 9. Pérdida de ritos y costumbres espirituales en la familia.

Se clasificaron en esta categoria dos tipos de exposicion familiar a riesgos
espirituales: por un lado, el abandono de los ritos y costumbres tradicionales que
protegen al individuo de un posible ataque a su integridad espiritual y por el otro, la
presencia de “espiritus en pena” que al no ser guiados por esos ritos familiares al
mundo de los espiritus se quedan vagando entre los vivos y llevandose consigo a

familiares porque se sienten solos.

Desde la misma vida de nuestros adultos usted viene a afectar a la
juventud. ¢Qué quiero decir con eso? Es que segun la tradicién de
nosotros Dios y Yoi3, el Dios de todos los que existimos nos ha dado
unas normas y esas normas la hay que cumplir ¢entiendes?

Y los padres algunos no han llegado a cumplir y eso llega y afecta
a la juventud y llega aqui con la hija de esa pareja con esa falta de
fortaleza en el manejo de las vidas de los hijos y alli a veces se
aprovechan esos malos espiritus y que confusionan porque desde su
nacimiento no estan fortalecidos por parte de sus mismos padres,

estan vacios. ..

3 De nuevo vemos una referencia sincrética a la espiritualidad que refleja la plena armonia con
la que los Tikuna contemporaneos han integrado el cristianismo en su cultura.

Esta debilidad o situacion de riesgo de suicidio por abandono de los rituales familiares de
proteccion, va desde la asistencia a la misa cristiana a la celebracion del celebérrimo ritual de la
pelazén que se ha de realizar a cada mujer Tikuna al llegar su primera menstruacion.

Cuando las familias no protegen a sus miembros, los malos espiritus pueden poseerlos y
llevarlos al suicidio.
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En otras palabras, estan vacios o de pronto estan en pecado y ese vacio
muchas veces es llenado por los malos espiritus de nuestro territorio
0 de nuestro medio, y ahi es que yo analizo que eso que dicen los
abuelos es cuento y alli aprovechan esos malos espiritus, o el demonio
en otras palabras, y se posesionan de nuestra juventud.
(Informante:12/Cita:57)

El. Se va a quedar aqui en la tierra de 12 a 24 afios. Y tiene que pagar
una condena. Y hasta que si consigue un alma que quede en paz o
impuro, que la familia siga haciendo otra trabajo para ellos apenas
comienza. Pero los otros dicen que nunca llegan.

O sea, algunos dicen que nunca. Y otros dicen que bueno que
con el tiempo se puede llegar. Si pero siempre que la familia le esté
haciéndole alguna oracion, dandole. Alguna bienvenida o sanando a
la familia de otra manera, de eso pueden superar y pueden llegar.

Si no se va a quedar. Por aqui. Vagando.

[Investigador]: Y cuando se quedan por aqui vagando, ¢en qué se
convierten? ;Son buenos? ;Son malos?, ;Cémo es la cosa?

Ellos, lo que nos dicen los médicos tradicionales que en las que
nosotros nos conversamos especialmente, ya les puedo preguntar.

Dicen que no son malos, entonces simplemente son buenos,
Pero hay momentos en que la energia los lleva a que se pongan
rebeldes, no pongan rebelde y ya comienzan a buscar a personas
débiles, eso es lo que se llaman personas débiles de espiritu y
comienzan a traerla y comienzan a llevarselo a hacerse de una u otra

forma diferente, un suicidio. (Informante:5/Cita:7)
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e Categoria inicial 10. Insatisfaccion de nuevas necesidades occidentales.

Se afiaden verbatims a esta categoria cuando la situacion de riesgo o conducta
debilitante descrita surge de la imposibilidad de la familia de satisfacer nuevas
necesidades de sus miembros fruto del contacto con lo occidental. Este conflicto
interno del tikuna entre su nueva necesidad de bienes o experiencias propuestas por
el mercado global al que ya tienen acceso y la imposibilidad material 0 econémica
de satisfacerla toma forma social en el seno de la familia porque es a esa entidad a

la que solita los medios necesarios para alcanzar esos nuevos fines.

A veces yo también les hago una comparacion con el tiempo mio y
ahora yo le escribo en el tiempo mio, pues con.

Y hoy en dia, la forma de las tecnologias. Ya no existia. El
celular no habia energia, no existia, digamos. Motor no era todo, era.
Remo, se madrugaba mas. Es la 1:00 h de la mafana y ella a
comparacion y ella queda admirado. (Informante:6/Cita:66)

... que quieren su informe, que quieren que le compren su zapatito,
que quieren que lo tengan en sus cuadernitos. Por eso en [Dato
ocultado] un sefior me estaba diciendo que un padre de familia, que
un nifio se estaba ahorcando solo porque el papa recibio la parte de
familias en accién, y no le compro el uniforme ni el zapato ni el

cuadernito, se estaba ahorcando con azote’ y tuvieron que agarrar un

7 Se detecta una problematica especifica con la cobertura de las necesidades materiales concretas
que derivan del sistema educativo, en muchas ocasiones o de la publicidad en otras que perciben
los jovenes tikuna cuando comienzan a estudiar en internados o directamente en Leticia y Puerto
Narifio.

La presion que experimentan los jévenes indigenas por alcanzar los bienes basicos de aceptacion
en sus lugares de estudio (uniforme, calzado, material escolar) y por ser aceptados por los grupos
de su edad y sus formas de consumo (celulares, marcas de ropa, pendientes, arreglos de peinado,
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machetazo para que el nifio no se muera. Tuvieron que cortar la

cuerda. (Informante:11/Cita:150)

e Categoria inicial 11. Conflicto comunitario.

Se detectaron y compilaron en esta categoria inicial situaciones
desestabilizadoras de la convivencia en las relaciones intracomunitarias. El aumento
de la densidad poblacional de los resguardos (principalmente los méas cercanos a las
ciudades) ha generado cierto conflicto, en unas ocasiones por los recursos (tierras de
cultivo, oportunidades o ayudas econdémicas, etc.) y en otras por la mera

convivencia.

...por ejemplo, antiguamente nosotros vivimos ya diferentes, ya
entonces nosotros vivimos alejados por casa, por casas, lejos, ¢no? Y
ya entonces, pues actualmente te eches de aqui hace como 30 afios.
Después del conflicto, después del conflicto. Los abuelos se habian
marchado y a que se fueron por Brasil, otros se fueron por Peru.
Bueno se regaron. Entonces, pues de ahi, pues ya por primera vez nos
venimos organizando nosotros ya, pues como ayer venimos por
Comunidad. Por curaca tal y todo que nos dialogamos. Hay veces nos
invitaban de lejos de venir. Hasta formar una Comunidad hacer una
comunidad y de ahi venir para aca y entonces de esos por y ahi ya.

(Informante:4/Cita:115)

etc.), esta presion es tan elevada como dura es la percepcidn de marginalidad y exclusion en caso
de no lograrlos.

En muchos casos, los progenitores consideran esos bienes como “caprichos” comparados con las
necesidades basicas que deben afrontar como alimentacion, salud, etc. Y esa divergencia genera
grandes fricciones. “Y solo porque no le compras zapatos de 80 se estan suicidando” (111/C149).
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...por ejemplo, en el pueblo tikuna desde la misma creacién hay
muchas envidias ya, haya muchas envidias y eso hace que tengamos
unos médicos malos que no van a tener un bien para el pueblo,
empiecen es a soltar esos malos espiritus™ y eso hace que la
comunidad en el territorio donde estamos enferma la gente porque
con la naturaleza tampoco se juega ya. Son como cosas que toca
también como reflexionar de cémo también se hace una limpieza
porque eso para el pueblo tikuna es muy importante porque a veces
nosotros mismos jugamos con lo que tenemos y eso nos enferma a
nosotros, NO queremos que nuestros jOvenes se vayan mas.

(Informante:14/Cita:61)

e Categoria inicial 12. Pérdida de liderazgo comunitario.
Se agruparon en esta categoria las informaciones descriptivas de una
situacion de riesgo o conducta debilitante derivada de la falta de autoridad de las
figuras de referencia espiritual de las comunidades o0 no contenida por estas

autoridades tradicionales.

...poca y antes si se tenia. M4as antiguamente, pues antiguamente el
cabeza de una comunidad era el chaman. Antiguamente el chaman

era el curaca’. Como yo le dije a mi primo que es chaman, ¢cémo

> Esta idea de los brujos que envian malos espiritus de unas comunidades a otras ya fue
registrada por (Nimuendaju, 1943) y resulta recurrente en las entrevistas. Envidias 0 venganzas
suelen ser las motivaciones descritas para este tipo de acciones malévolas que llevan a
suicidarse a la persona que cae presa de esos demonios Chachacunas.

76 La aparicion de las autoridades indigenas promovidas por la constitucion de 1991 generé una
suerte de bicefalia politico/espiritual en las comunidades que describi6 a la perfeccion Ull&n
(2000) en la que el curaca representa la autoridad e independencia de los indigenas, pero a la
vez, dicha autoridad, deriva del Estado que sostiene esa politica indigena mientras que
anteriormente, la autoridad social y la espiritual eran ostentadas por el chaman, “antes el
chaman era el curaca”.
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vais a hacer? Depende de nuestros jefes, de lo que manden. Si él nos
manda, si me manda trabajo yo trabajo.

Entonces, mientras que no nos diga nada, pues nada.
Solamente vas con mirar su paciente, lo invita para curar, entonces
ahi aprovechas porque hacer todos los espiritus.

O sea, ahora manda mas, ahora el chaman obedece, tiene que
obedecer al curaca. Creo que si, ahorita el curaca ya reemplaza a
nuestras autoridades tradicionales, al chaman.

Antiguamente el que gobernaba era pues el chaman tenia voz

y voz y mando. (Informante:10/Cita:133)

e Categoria inicial 13. Abandono de ritos y costumbres comunitarias de
proteccion espiritual.

Cuando la situacion de riesgo o conducta debilitante surge o toma forma por
la falta de acciones de proteccion espiritual en la comunidad. Los ritos tikuna han
sido y siguen siendo, como ya describimos en capitulos anteriores, vertebradores de
la estructura clanica que dota de armazon a la sociedad tikuna actual. La caida en
desuso de esos ritos es interpretada como la causa de los suicidios en algunas

comunidades.

...que pasa también ahi de que se nos ha ido, o sea la fe, la fe en lo

espiritual. Al igual con nuestro Yoi’’, se nos estan yendo esas cosas.

Los chamanes se quejan de que quitar poder al protector espiritual de la comunidad le quita
poder efectivo de proteccion y pone en peligro a los tikuna ante los brujos y los malos espiritus.
" Del mismo modo que pasaba con las personas y las familias, si las comunidades pierden la
participacion de los ritos y la vitalidad de sus creencias, se debilitan espiritualmente y se
convierten en un blanco facil para los malos espiritus.
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Nos estamos olvidando de que existen muchas cosas que nos
ayudan a que esos males no entren a nuestro cuerpo no entren a
nuestra casa, a nhuestro territorio a nuestros hogares.

(Informante:14/Cita:63)

Precisamente la conclusion que yo estoy viendo es que donde no haya
fuerza y donde haya debilidad estard ahi alguien que esté siempre
haciendo dafio a otras comunidades ya y entonces eso es, pues yo te

estoy viendo pronto. (informante:5/Cita:19)

e Categoria inicial 14. Proteccidn espiritual individual.
Descripciones de situaciones que previenen la aparicion de suicidios o su
mera ideacion o tentativa por medio de la fortaleza en la dimension espiritual del

individuo.

...cuando uno esta ya esta completo’®. Eso ya lo ya lo digamos que
nosotros en el suefio se le presenta aun ese animal o0 esa persona, es
persona/nifio. Te queria vencer. Te quiere matar en el suefio, pero si
uno es fuerte™. Y uno tiene que matarlo y ya es como que se va...

(Informante:9/Cita:102)

8 Como vemos en este segundo ejemplo, la proteccion individual no evita el protegido reciba
ataques, sino que le fortalece para repelerlos cuando Ilegan. La proteccidn actuard, por tanto, en
contraposicion, pero en plena coherencia con las categorias iniciales de debilidad individual que
no aumentan el riesgo de ataque, sino que limitan la capacidad de defenderse.

™ En direccion opuesta a las categorias anteriores, se agruparon datos que al referirse al suicidio
describian caracteristicas, situaciones, conductas etc. que actuaban como protectores del
suicidio el primero de esos grupos de verbatims (la categoria inicial 14) hace referencia a la
proteccion de cada persona.
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e Categoria inicial 15. Proteccion espiritual familiar.
Descripciones de estrategias, ritos, habitos o normas familiares que
mantienen presente la dimension espiritual tikuna en la cotidianeidad de sus

integrantes y les fortalece de ese modo.

Cada familia, digamos, es responsable de los actos de las personas.
En este caso de la juventud. Van al médico. ;Por qué él es asi? ¢Por
qué habla cada vez que bebe? Se quiere suicidar®,

Entonces van al médico tradicional. Le dicen, no. Tiene este mal, este
espiritu. Se le incorpord. Entonces el médico tradicional hace que le
tiene que expulsar. Le hace un trabajo. (Informante:7/Cita:28)
[Investigador]: ¢ Y su abuelo le hacia a usted protecciones? ;Y como
le protegia? ¢con huito®! o como le hacia?

No, me soplo, le soplaba con tabaco y oraciones. ;Y eso ahora ya no
se le hace a los nifios? Se hace a los nifios, si, también, ahorita si. Al

momento justamente, ah. (Informante:4/Cita:121)

e Categoria inicial 16. Proteccion espiritual comunitaria.
Referencias a eventos publicos en la esfera de la comunidad explicitamente

dirigidos a la proteccion del territorio compartido de la accidn de los malos espiritus.

8 En la misma media que los incumplimientos de la tradicion en la esfera familiar (el tabt del
incesto y el respeto a los mayores) generaban una debilidad que aumentaba las probabilidades
de un ataque (por un lado) y disminuia la capacidad de resistencia ante dicho ataque (por el
otro) la fortaleza familiar protege y ofrece medios de curacion a quien lo esta recibiendo y
disminuye o previene que esto ocurra con protecciones de cierta profilaxis.

81 El huito, como se indic6 en el capitulo 1, es un fruto amazénico cuyo extracto de color negro
es utilizado por diversas comunidades indigenas.
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La proteccion espiritual es una capa® que le coloca su medico
tradicional. O sea, como la capa que me contaba que cubre a todo el
poblado. Ademas, dentro cada persona tiene su propia capa. Sus
propias capas, por ejemplo, yo tengo cuatro protectores.

(Informante:5/Cita:10)

Figura 9

Dibujo del Informante5: funcion de las capas protectoras de los chamanes sobre las
malocas que evitan la accion del Chachacuna que cae como un rayo para

atacar una comunidad.

Codificacion axial: Como se ha mencionado previamente, y siguiendo las pautas
metodoldgicas recogidas en los textos de Charmaz, (2006) y Estrada-Acufia et al.,

(2021), en esta fase de codificacion axial se identificd la interrelacion de las 16

8 En el caso de la fortaleza comunitaria, la funcién no es curativa sino preventiva evitando que
los malos espiritus lleguen al poblado. El dibujo del informante 5 identificado como Figura 6
describe como los grandes chamanes generan capas protectoras capaces de repeler ataques en
todo el territorio el resguardo.
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categorias iniciales en torno a tres codigos de accion lo bastante amplios como para
dar cabida a todos los significados ya agrupados y lo suficientemente discriminativos
como para diferenciar unas clasificaciones de otras de modo efectivo en base a las

consecuencias de cada accion: Suicidio, Debilidad y Fortaleza:

1. Suicidio. La accidn autolitica con intencion mortal. Abarcaba las siguientes

categorias:
o Categoria inicial 1. Génesis individual del suicidio.
o Categoria inicial 2. Génesis familiar del suicidio.

o Categoria inicial 3. Génesis comunitaria del suicidio.

Estas categorias iniciales hacian referencia a casos concretos de personas que
habian presentado conductas suicidas (fueran estas consumadas con la muerte del
sujeto referido o intentos fallidos). Se trata de verbatims descriptivos que expresan
relaciones interpretadas como causales entre problemas personales, familiares o
comunitarios ligados de forma directa, en la visién de los entrevistados al acto

suicida.

2. Debilidad: Situaciones proclives a la aparicion de la conducta suicida.

Recogia las siguientes categorias:
o Categoria inicial 4. Debilidad corporal del individuo.
o Categoria inicial 5. Debilidad corporal y espiritual del individuo.
o Categoria inicial 6. Debilidad espiritual del individuo.
o Categoria inicial 7. Violencia autoritaria en la familia.
o Categoria inicial 8. Pérdida de autoridad familiar.

o Categoria inicial 9. Pérdida de ritos y costumbres espirituales en la familia.

215



o Categoria inicial 10. Insatisfaccion de nuevas necesidades occidentales.
o Categoria inicial 11. Conflicto comunitario.
o Categoria inicial 12. Pérdida de liderazgo comunitario.

o Categoria inicial 13. Pérdida de ritos y costumbres espirituales comunitarias.

Se hadenominado como debilidad en lugar de factores de riesgo para recoger
la forma especifica en que se expresan los tikunas entrevistados aquellos elementos
precipitadores del suicidio como debilidades®®. Aqui estarian recogidas las
categorias iniciales que identifican situaciones o conductas que aumentan la

probabilidad de suicidio.
3. Fortaleza: Situaciones proclives a la evitacion de la conducta suicida.
Recoge las siguientes categorias:
o Categoria inicial 14. Proteccion espiritual individual.
o Categoria inicial 15. Proteccion espiritual familiar.
o Categoria inicial 16. Proteccion espiritual comunitaria.
En laterminologia académica usual serian los factores protectores. Agruparia

las categorias iniciales que hacian referencia a situaciones o conductas que podrian

disminuir la probabilidad de suicidio en la vision de los entrevistados.

Establecida esa relacion entre la causa recogida en las categorias iniciales y
sus consecuencias, se observo que el escenario de desarrollo o la naturaleza misma
del proceso resultaba comun en unas categorias iniciales y diferente en otras. Si bien

toda accion de suicidio tiene una naturaleza individual®*, sean cuales sean sus causas

8 Véase el apartado 1.3.3., Concepto y autoconcepto de identidad tikuna como hecho social.
8 Véase el apartado 5.2.
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0 Sus consecuencias, no ocurria asi con todos los verbatims categorizados en
Debilidad o Fortaleza, cuyas naturalezas podian ser individuales, familiares o

comunitarias independientemente de sus consecuencias.

De este modo surgié una categorizacion que podriamos denominar
Intermedia o de segundo nivel cuya naturaleza (individual, familiar o comunitaria),
seria el resultado en una asignacion final que permite agrupar en tres niveles el
grueso de la categorizacion derivada de la codificacion abierta conforme a la
tipologia Causa, Naturaleza y Consecuencia. Este proceso guarda una estrecha
relacién, como no podia ser de otro modo, con la orientacion general de las
entrevistas en profundidad descritas en la parte metodoldgica. Asi, el resultado final
de la accion o “Consecuencia” estaria ligado al conocimiento que el entrevistado
podria tener con los casos conocidos (Relacion con el suicidio); la categorizacion
agrupada como “Causa” responderia al bloque de indagacion central (Etiologia) y la
categorizacion “Naturaleza” se ubicaria en el conjunto contextual que se pretendia

recoger como elementos condicionantes (Circunstancias).
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Figura 10

Resultados combinados de las codificaciones abierta y axial.

Naturalezas Consecuencias

Causas de la accion ) .,
de la accién de la accién

1. Génesis individual del suicidio.

2. Génesis familiar del suicidio. Individual Suicidio

3. Génesis comunitaria del suicidio.

4. Debilidad corporal del individuo.

5. Debilidad corporal y espiritual del individuo. Individual

6. Debilidad espiritual del individuo.

7. Violencia autoritaria en la familia.

8. Pérdida de autoridad familiar.

9. Pérdida de ritos y costumbres espirituales en la familia. Familiar Debilidad
10. Insatisfaccion de nuevas necesidades occidentales.

11. Conflicto comunitario.

12. Pérdida de liderazgo comunitario. Comunitaria

13. Pérdida de ritos y costumbres espirituales comunitarias.

14. Proteccion espiritual individual. Individual

15. Proteccion espiritual familiar. Familiar Fortaleza
6. Proteccion espiritual comunitaria. Comunitaria

Codificacion selectiva: A partir del proceso anterior se volvié a revisar cada uno de
los verbatims, ahora de forma agrupada, vinculando las categorias de accién con los
elementos transversales que aparecian entre los tres niveles de categorias de dicha
accion (Causa, Naturaleza y Consecuencias). La lectura detallada de los verbatims,
desde esta perspectiva, provocé la emergencia de dos conceptos centrales saturados

en ambas: la atribucion y la accion de los espiritus.

Por un lado. la explicacion global de la conducta suicida tiene una doble
I6gica atributiva: atribucion interna (con aspectos causales fundamentalmente
atribuibles a elementos sobre los que se puede tener algan tipo de control, en la esfera
individual, familiar o comunitaria) y por otro lado atribucion externa, con cierta

dosis de inevitabilidad. Por otro lado, estos dos procesos de atribucién estan
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vinculados y de algiin modo atravesados por una vision trascendente en torno a los
espiritus malignos que afectan de diversos modos a la decision de acabar con la vida

por las propias manos.

La relacion entre atribucion e intervencion de los espiritus se concreta
fundamentalmente en la idea del debilitamiento del locus de control interno de la

persona®.

De este modo, tras un proceso de reflexion e intercambio dialéctico se llego
a una explicacion final en torno a dos interpretaciones que enlazan estas dos vias

explicativas: atribucion e intervencidn de espiritus.

1) Suicidio por Pérdida del Locus de Control Interno

Descripciones del suicidio de los tikuna como resultado de la accion de un ente
metafisico, un demonio llamado Chachacuna o espiritus en pena de difuntos, que
anulan las capacidades volitivas del suicida y lo conduce (literalmente) su cuerpo
y su mente a la determinacion del acto de suicidio (resulte éste consumado 0 no)
en una absoluta pérdida del control interno del suicida.

Se posesiona de la persona. Se incorpora. Se lo queda. Entonces ya...

Bueno, no se sabe, entonces pues... La persona que va a hacer ese

mal, ¢no? Coge la soga, pues bueno, entonces se... Se... Se amarra y

se fue. El Chachacunaya... Le incita. Le incita, le dice, mira, aqui esta

8 |a validez de los términos “Locus Control Interno/Externo”, claves en el analisis cualitativo,
podria ser cuestionable para recoger una realidad cultural absolutamente ajena a dichos nombres
tan occidentales y cientificistas. Sin embargo, se ha encontrado el sentido de su uso en la
funcionalidad que aspiran a cumplir como términos puente dirigidos a pergefiar un constructo
comun entre el relato tikuna y la tradicion de la psicologia social, iniciada por Julian B. Rotter
(1975), que emplea dichas expresiones para referirse a la percepcion sobre el control atribuido a
la propia vida.
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cuerda, cdégelo. Es un espiritu que incita. O se incorpora en las
personas.

Que el Chachacuna lo hace todo. Que se ahorque, todo. El es el que
hace todo, digamos. Inconscientemente la persona hace lo que él

hace. Informante:7/Cita:23)

Este ejemplo, tomado de la categoria inicial 7, destaca la pérdida percibida
como debilidad individual. Resulta evidente, en verbatims como el citado y otros
similares, que la debilidad individual supone un aumento de la vulnerabilidad ante
una invasion del espiritu del tikuna. Como se ha indicado, esta dimension emerge
como categoria central porque aparece de modo transversal en diferentes categorias

de naturaleza y consecuencias.

De este modo, la debilidad familiar por una rifia con sus padres, por ejemplo,
puede llevar a un joven a emborracharse, tomar sustancias, etc. y quedar a merced
de estos espiritus. La importancia de esta interpretacion queda reflejada no solo en
su significado, también en la frecuencia de aparicion en los verbatims ya que se
identificaron referencias a muertes o situaciones de riesgo de suicidio relacionadas
con la accién del Chachacuna o espiritus en pena en 75 verbatims integrantes de 13

de las categorias iniciales diferentes: 1, 2, 3,5, 6, 7, 9, 11, 13, 14, 15y 16.

Algunos de las formas especificas en las que este proceso tiene lugar se
detectaron en diversos verbatims que aludian a suicidios producidos bajo la posesién
del, ya mencionado, diablo Chachacuna. Concretamente, al indagar de forma
focalizada en este proceso de influencia se pudieron observar referencias a tres
causas diferentes o motivaciones que dan lugar a su aparicion y a la accién de

“embrujo” del suicida: la venganza, la envidia y el dano colateral.
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Venganza: Este proceso se materializa cuando la accion suicida es fruto de la
intervencion de un brujo pagado por alguien como mecanismo de devolucion de un

dafio anterior.

Se identificaron en 10 verbatims pertenecientes a las categorias iniciales1, 2 y 3. Por

ejemplo:

Si, hay una red, digamos, de venganza. Si llegan a saber que el
muchacho no fue asi por su gusto. Si no fue por... Por el hechizo.
Entonces por esa situacion van a otro médico [tradicional]. Pagan,
saben que es de personas. Y ellos dirian, ;quién le pago a ese sefior?
Que, por intermedio, como dicen, ya le pagd. Fulano de tal, han visto.
Alla le van a atacar. Pero no asi de frente, sino espiritual. Y atacan a
las personas de esa manera, digamos. Por intermedio del
Chachacuna®. Entonces eso sale otro que va, otro que vuelve. Eso

nunca acaba. (Informante:13/Cita:26)

En esta tipologia de situacidén serda comdn escuchar a chamanes y curacas
abogar por la resolucion del conflicto para evitar que se acelere cierta espiral de

violencia®’.

Envidia: Cuando la accién suicida es fruto de la intervencion de un brujo pagado
por alguien que, sin afrenta previa alguna, envidia algun logro o virtud de otra

persona, familia o comunidad y decide castigarles de este modo. Se identificaron dos

87 Esta es una expresion lamentablemente muy manida en Colombia, tras mas de cinco décadas
de conflicto armado, que ha calado, en cierto sentido, en el pensamiento social colombiano.
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verbatims de informantes diferentes haciendo referencia a la accién del Chachacuna

por envidia pertenecientes a las categorias iniciales 2 'y 3.

Entonces pues y asi viene, pues, por ejemplo, en nosotros, por
ejemplo, nosotros estamos aqui en la comunidad porque el gobierno
nos esta, estan ayudando en lo del proyecto, ¢verdad? Por ejemplo,
los chamanes malos [de otras comunidades], le mandan el espiritu
malo a la comunidad que se esta desarrollando.

(Informante:4/Cita:117)

En este caso, a diferencia del anterior, no hay una conducta previa reprobada
socialmente que haya dado lugar a la accion vengativa, pero se suele hacer referencia
a que mostrar los éxitos de las personas, familias o comunidades puede despertar en
el otro el deseo de hacer dafio. En varios verbatims se ha mencionado que invitar a
personas ajenas a la comunidad a las grandes celebraciones como las pelazones®® o
festivales que se realizan es peligroso porque al darles muestra de la organizacién

comunitaria o el poderio econdmico desplegado, se puede generar esa respuesta®®.

Ahorita que vamos a hacer nosotros esta fiesta grande. Necesitamos
cinco médicos [tradicionales], pero fuertes, bueno, no, mentirosos,
fuertes para que hagan una limpieza para que no suceda lo que se ha

visto en varias comunidades.

8 Rito de paso de la infancia a la vida adulta de las nifias ya descrito en capitulos anteriores.

8 En el lenguaje colombiano se utiliza un americanismo muy reconocido “dar papaya” que sin
llegar a justificar a quien le hace un mal a otro, se hace participe de la culpa a quien lo sufre por
haberse puesto en esa situacion de vulnerabilidad. Una vez, en un autobus, una sefiora me regafié
airadamente con un “agarré la mochila bien, mijo, no dé papaya”.
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Si, porque como viene mucha gente de otras partes, médicos
[tradicionales] malos. Que vienen con el fin de dafar a la comunidad
y es aqui es tan envidiosa la comunidad porque yo no me creo si es
que [Dato ocultado] esta organizada. [...] Ahorita que estamos con la
fiesta vea hay que organizar la maloca, la comida el agua, la lefia
llega...Vienen mucha gente y dice, -oye, igual ustedes son muy
organizados- y por eso también a veces dejan malos espiritus y por
eso, como los muchachos no se les pueden regafiar y es a ellos son
muy, muy débiles espiritualmente. Y por eso sucede.”

(Informante:14/Cita:96)

Dario colateral: Cuando la intervencion de un brujo pretende dafiar a una persona
en concreto forzando su suicidio, pero accidentalmente (de modo colateral) actta
generando la conducta suicida sobre otra persona (algun familiar con quien convive)

que no era el objetivo del ataque, pero es quien “se cruza con el demonio”.

Fue el chico y pero después ya yo le pregunto al que estuvo ahi, como
es que se llama [Dato ocultado] segin Don [Dato ocultado] el curaca

que hay ahi y ellos me dicen “no, eso no fue asi no mas”.

Eso tenia una maldad que se dice, pero no era para é€l, era para su
abuelo, y como él, claro, estuvo solo, cae él deprimido. Eso de esa
manera fallecen. De [dato ocultado] sé que tenia problema, con otro

sefior, pero no sé qué tipo de problema era. (Informante:5/Cita:18)

Las referencias a esta tipologia de suicidio por dafio colateral se han
observado en verbatims de tres informantes diferentes, todas ellas vinculadas a la

categoria inicial 2; suicidios con causa en el &mbito familiar, ya que es la relacion
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familiar de conviviente con el destinatario del ataque lo que le pone en situacién de

peligro.

2) Suicidio por pérdida del locus de control externo:
En este caso, las referencias a estas muertes autoinfringidas son la consecuencia de
situaciones en la que las estructuras sociales superiores al individuo; la familiay la
comunidad, pierden (o renuncian a ejercer) toda capacidad de influencia sobre la

conducta del sujeto generando situaciones proclives a la accion suicida del sujeto.

Creo que actualmente los muchachos ya cogen el pensamiento de los
blancos porque ellos estudian en Leticia, entonces pues ya ellas cogen
otros compafieritos mas le hacen fumar drogas, bueno X cosas ¢no?,
entonces cuando llegue en la casa, pues ya... ya no es conforme®.
Cuando estaba primero es una casa, entonces pues le diste, va
con tus amigos a tomar en la tienda. Y de ahi ya vienen, bien con
malas intenciones para ahorcarse o se llevan con su enamorada
también ahi. Bueno, es que hay cosas que suceden. Y asi el muchacho

que se ahorco en [Dato ocultado]. (Informante:4/Cita:122)

Este verbatim fue extraido de la categoria inicial 12, Pérdida de liderazgo
comunitario, pero se observaron otros multiples ejemplos de este elemento trasversal
en 39 verbatims pertenecientes a cinco categorias iniciales diferentes: 8, 10, 12, 13,

15y 16.

% La expresion “ya no es conforme” llama la atencion del investigador por su certera
coincidencia con el constructo de conformidad social (Asch, 1959) en el que la influencia del
grupo lleva al sujeto a condicionar sus conductas e incluso sus percepciones de la realidad.
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Por otro lado, se identificaron en la idea de la pérdida del locus de control
externo tres nuevas dimensiones del debilitamiento familiar y comunitario que lleva
a la citada incapacidad para limitar la conducta individual de sus miembros,

principalmente en los mas jovenes.

Perdida de validez de las normas tradicionales: Conceptualizada por los
informantes como resultado de la interaccion entre la tradicion y la modernidad que
limita o suprime la capacidad de control de la conducta del individuo por medio de

las normas sociales tradicionales.

Por ejemplo, que hay muchos jovenes que se van para la ciudad de
Leticia y alla tenemos muchas personas y si vienen a hacer la comunidad aca
la mama no los permite o el papa o la comunidad no los permite que hagan

las cosas que hacen por alla.

Entonces pues ellos ya, como ya era mucho suicidio por alla por la

gente por alla que se ahorcan o0 que se envenenan y uno pues y mama

tiene rabia o la cual ya no le va a pasar nada yo mismo y aca eso no

pasa porque los jovenes no van tanto a Leticia.

(Informante:16/Cita:82)

Se identificaron 25 verbatims en seis categorias iniciales diferentes (8, 10, 12
,13, 15 y 16) con referencias a la baja validez real de las normas tradicionales de
conducta social y proteccion espiritual y la pérdida de autoridad de familias y

comunidad para hacerlas respetar.

Desajuste entre nuevas expectativas/necesidades y verdaderas posibilidades:

Descrita como la adquisicion de miembros de la sociedad actual tikuna
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(principalmente los jovenes) de expectativas, deseos o incluso necesidades tales
como el éxito académico, la riqueza econdmica, el reconocimiento social, etc. para
cuyo alcance, a penas, cuentan con medios o verdaderas posibilidades. Seria la

plasmacion directa de la vision mertoniana de la anomia expuesta anteriormente®

Y yo estoy con esa duda, yo estoy con esa inquietud, porque ellos

[hablando de sus hijos] también no le dan a la agricultura, a la pesca,

en la artesania. Por eso pues cuando vienen ellos [tras terminar sus

estudios en la ciudad] ¢qué trabajo le va a dar aqui en la comunidad?

Si aqui no hay trabajo, que no hay forma de como pagarles con sus

incentivos.

Que ellos durante muchos afios que ellos se han quemado sus
pestafias como se dice pues ¢no? En el pueblo pues en la ciudad pues
trabajan. Eso yo le digo a ellos pues ¢{no? Y no solo yo sino todos,
todos los tikunas que habitan alrededor. Pues hay pescadores y hay
agricultores, mas que yo, mas que yo me mantengo de la agricultura.

Pero y ellos ;y como se mantienen? ;de la agricultura? Y ellos... ;qué

son?” (Informante:8/Cita:142)

Se convierte en una cuestion muy recurrente en las conversaciones con los
tikuna el hecho de que los padres envian a estudiar a las ciudades a sus hijos porque
ellos se lo solicitan y toda la sociedad actual asi lo impone, pero ven como, al volver
a la comunidad, no logran integrarse en las funciones que esta puede ofrecerles;
pesca, agricultura, artesania, etc., tras haberse “quemado las pestafias” estudiando

para ser bachilleres.

% Véase Capitulo 1.
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Se identificaron 11 verbatims referentes a las nuevas necesidades y
expectativas furto del contacto con los nucleos urbanos y las dificultades de su

satisfaccion por parte de los individuos, las familias y las comunidades tikuna.

Debilitamiento de las relaciones sociales intergeneracionales: Descrita como la

ruptura del lazo social que une a los integrantes de una familia o0 comunidad.

Si los jovenes estan con mucha diferencia, pero en estos momentos
estamos tratando de que los muchachos... de organizarse, de tener a
los muchachos ahi cerca dialogando, ese es practicamente el plan que
se hizo. [...] Pero nada, los muchachos cuando ya se hizo una reunion

con los abuelos y no van. (Informante:6/Cita51)

La tradicion oral tikuna se vertebrd durante siglos en conversaciones
nocturnas de abuelos y nietos en torno a la hoguera, asi como en largas jornadas
vespertinas de pesca en la canoa. La realidad actual es que los televisores copan el
espacio en las casas por las noches y las actividades de mayores y jévenes no solo
son incompatibles con la conversacion, sino que les llevan a lugares muy alejados.
El universo de las chagras y las redes de pesca se presenta absolutamente carente de
interés para quienes sienten que su mayor preocupacion es conseguir unos zapatos y
un cuaderno que les ayuden a ser como los demas en su escuela técnica de la cabecera

municipal.

Se identificaron tres verbatims haciendo referencia a esta clasificacion

pertenecientes a las categorias iniciales 8 y 12.

La comparacion, por contraposicion, de los verbatims agrupados en las

categorias que en la categorizacion axial denominamos € roteccion
t | t 1 d de “prot 7y
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“debilidad” con los de “suicidio” nos permite comprender como hay una relacion
dialéctica entre el aumento de las debilidades individuales, familiares y comunitarias
que pueden aumentar el riesgo de ataques espirituales (que ocasionan los suicidios
explicados por la pérdida de locus de control externo) y la fortaleza que aumenta la

capacidad de individuos, familias y comunidades de repelerlos en sentido contrario.

Lo comprenderemos mejor si nos fijamos en como los verbatims agrupados
en las categorias iniciales relacionados con los suicidios por pérdida de Locus de
Control Externo (8, 10, 12, 13, 15 y 16) hablan en direcciones opuestas de un
aumento del riesgo en unas ocasiones (debilidades 8, 10, 11 y 13) y en otras del

modo de protegernos de €l (fortalezas 15y 16).

Cobraran aqui, por tanto, una especial importancia los verbatims agrupados
en las categorias iniciales de fortaleza (15 y 16) por ser descritos por los informantes
en términos de barrera protectora (familiar y comunitaria) de la pérdida del locus de
control externo del individuo sefialando el potencial protector de lo familiar y
comunitario como valores y ritos espirituales que orientan y dan sentido de

pertenencia al individuo al mismo tiempo que guian y limitan su conducta.

Del mismo modo, la modalidad de suicidio por pérdida o carencia de locus
de control interno identificada en ejemplos de las categorias iniciales (1, 2, 3, 5, 6,
7,9, 11, 13, 14, 15 y 16) se dividira en dos, siguiendo la misma légica anterior;
suicidio y debilidad (1, 2, 3, 5, 6, 7, 9, 11, 13) y proteccidn frente al suicidio (14, 15
y 16) con la particularidad de que en este caso se incluye la fortaleza individual (14)
gue antes no aparecia ya que ésta pertenecera exclusivamente al &ambito del locus de

control interno.
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Asi, las categorias intermedias que tienen como consecuencia la debilidad;
individual (categorias iniciales del 4 al 6), familiar (7-10) y comunitaria (11-13) se
mostraran en oposicion a sus respectivas categorias que describen “fortaleza” en sus
dimensiones individual (categoria inicial 14), familiar (15) y comunitaria (16) como

polos opuestos de un mismo continuo.

La contraposicion en este punto de las diversas categorias iniciales
denominadas de riesgo asociadas a cada naturaleza especifica frente a la Unica
interpretacion espiritual de cada naturaleza de proteccion, nos permitira inferir que
en la cultura tikuna se reconoce una gran multifactorialidad de los riesgos, algunos
citados en la literatura psiquiatrica y psicologica, como consumo de alcohol y otras
drogas, dificultades econdmicas, problemas de salud, violencia... (todas ellas
generadas o acentuadas por el contacto con lo occidental), pero habria un dnico
factor de proteccion disponible para ellos: sus propios recursos tradicionales de

fortalecimiento espiritual y cultural.

Retomando la idea de la relacion dialéctica entre debilidades y fortalezas,
veremos cdmo en los verbatims agrupados en las categorias iniciales 8, 10, 12y 13
de debilitamiento del locus de control externo que ejercia lo cultural sobre lo
individual funciona en la misma media en dos direcciones; ora como abandono de
los rituales protectores, ora como aumento del riesgo a consecuencia del
incumplimiento de las normas y tradiciones culturales como, en un ejemplo muy

utilizado por los informantes, el tabl del incesto entre grupos de familias clanicas.

Y, de nuevo en sentido contrario, las expresiones agrupadas en las categorias
iniciales de fortaleza (15 y 16) relacionadas con el locus de control externo mostraran
esa misma diferenciacion en ocasiones como rituales y costumbres protectoras que

se deben cumplir y en otras como prohibiciones o tabus que se deben respetar.
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Se presenta a continuacion un esquema que pretende mostrar las relaciones

descritas entre las diferentes categorias.
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Figura 11

Esquema de interaccion de las categorias de suicidio tikuna.

PERDIDA DE
L.C.EXTERNO DEBILIDAD FORTALEZA

INDIVIDUAL INDIVIDUAL

DEBILIDAD FORTALEZA

FAMILIAR FAMILIAR
Y Y
COMUNITARIA COMUNITARIA

PERDIDA DE
L.C.EXTERNO

EQUILIBRIO Y ESTABILIDAD
PERSONAL

-
<
O
O
(7]
(a]
g
=
=
a2]
<
[
(7]
(1Y)
S=
o
o4
o
=
2
o
Ll

AUMENTO DEL
RIESGO DE MALOS
ESPIRITUS

231



De forma grafica se expresa en la Figura 12, la relacion dialéctica que la debilidad

familiar y comunitaria establece en oposicion con su respectiva fortaleza.

En el caso de que la fortaleza sea superior a la debilidad, la situacion derivara en
equilibrio y estabilidad social. Sin embargo, si las debilidades tikuna llegan a sobrepasar
sus fortalezas se desarrollardn dos consecuencias paralelas: aumentard el riesgo ya
explicado de suicidio por pérdida de locus de control externo y aumentard, también, el
riesgo de alteraciones en el universo espiritual tikuna que aumentara la actividad de los

“malos espiritus”.

En el caso de la pérdida del locus de control externo serd el individuo quien se vea
obligado a afrontar en solitario sus problemaéticas vitales y en caso de disponer de
suficiente fortaleza individual alcanzard, al menos, el equilibrio y la estabilidad personal,
pero si sus debilidades son superiores a sus fortalezas las primeras lo empujaran al suicidio
por pérdida de locus de control externo, “en un lado estaria la fuerza de los condicionantes

sociales y en el otro los impulsos psicoldgicos autodestructivos” (Moreno, 2021, p.79)

Si analizamos la segunda consecuencia de la debilidad familiar y comunitaria,
veremos como esta genera (por medio de los incumplimientos de las tradiciones y los
conflictos) un aumento del riesgo de apariciones y acciones de los malos espiritus. La
comunidad es fortaleza en tanto que es comunidad, no se trata de cuanto de buena o mala

sea la relacion comunitaria sino de cuanto de fuerte o débil es el lazo que les une.

La desconexidn radical con la vida social que empuja al suicidio no
depende de la calidad del vinculo previo, no es una afioranza de la
belleza de lo perdido. Por deplorable que sea la calidad del contexto
en que se dé la interaccidn, su pérdida empuja a la autoaniquilacion.

(Moreno, 2021, p. 80)
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El individuo seré el receptor de esos ataques espirituales y, en la medida en que sus
fortalezas se lo permitan, logrard mantener su equilibrio y estabilidad personal; pero si el
Chachacuna logra someter la voluntad de su victima, porque la encuentra en un estado de
debilidad (alcohol, conflictos, carencia de rituales protectores, etc.), le ofrecera en
ensofiaciones una manila, un cuchillo o un totumo de veneno y lo arrastrard por uno de

esos tres caminos al suicidio por perdida del locus de control interno.

6.4. Conclusiones y discusion del estudio cualitativo

La misma construccién social o cosmovision cultural (en términos antropoldgicos)
que sostiene la existencia del temible demonio Chachacuna, enviado por brujos enemigos
o de los espiritus en pena en busca de almas que llevarse consigo, mantiene, al mismo
tiempo, la fe en sus poderosos chamanes que se transfiguran en animales legendarios, que
movilizan legiones de guerreros y elevan mantos protectores para proteger a todo el que

mora en torno a sus malocas.

Si, los médicos tradicionales saben, aqui no se de nada, pero ellos si,
espiritualmente. Saben en qué parte esta escrito, en donde esta, a quién
busca, a quién le van a hacer. Ellos saben toda la informacion. Entonces ya
hay muchos que comienzan a matarlo. Hay muchos chamanes que ellos son
guerreros, ellos tienen sus ejércitos. Lo matan exitosamente con sus
guerreros y ahi es donde no ocurre nadie, donde no dejan hacer nada.

(Informante:5/Cita:14)
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En el estudio de la literatura previa ya citamos numerosas referencias etnogréficas
al suicidio tikuna en los textos del antropélogo alemén nacionalizado brasilefio Curt
Nimuendaju, que hizo referencia en sus escritos a varios casos de suicidios de tikunas

vinculados a diferentes formas de conflicto social como accién de la brujeria.

Una vez mas, los hechiceros envian fantasmas de animales feroces contra
las personas a quienes quieren eliminar, provocando que las victimas
provoquen rifias sangrientas en las que son asesinados. Otros, mediante un
método que no aprendi, provocan la locura en sus victimas, que se suicidan.
Los suicidios descritos anteriormente, y uno no mencionado, todos fueron
atribuidos a las malefacciones del célebre brujo, u'iru [...] Una observacion
interesante sobre esta locura causada por la brujeria fue la que me hizo
Calixto daueru'kj, un chaman de no poca reputacion: EIl hechicero solo
puede dafiar a los necios, contra los sabios no puede hacer nada.

(Nimuendaja, 1943)

El autor no menciona al Chachacuna en el pasaje, pero este demonio tikuna ya
parecia esconderse detras de la frase “mediante un método que no aprendi” pues describe
a la perfeccion su modus operandi tal lo relatan nuestros informantes en las categorias
iniciales 1, 2, 3,5, 6,7, 9, 11, 13, 14, 15y 16, relacionados con el suicidio por la pérdida

del locus de control interno.

Tomar como un elemento central de la teoria sustantiva emergente del estudio del
suicidio tikuna la pérdida del locus de control interno nos lleva de forma ineludible a una
reflexion sobre la contradiccion subyacente de la concepcion misma del suicidio en
términos académicos frente a la vision de los entrevistados, ya que, si la muerte de un ser

humano es vista como resultado directo de la accion intencionada de otro ser, en nuestro
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caso de “un espiritu maligno”, desde esa vision tikuna tal vez deberia ser interpretada como

un homicidio y no como un suicidio.

Es posible que esa distancia entre la categorizacion del fendmeno principal a
comprender, el suicidio, que realizan la ciencia que lo estudia y la cultura que lo vive sea,
en este punto, un escoyo insalvable a la hora de abordar el suicidio tikuna desde la

suicidiologia occidental tal como la conocemos hasta ahora.

La vision occidental del suicidio implica que se requiera la concesion al suicida de
cierto grado de control volitivo sobre su conducta, dado que, sin intencion real de causarse

la muerte, no podriamos considerar la accion como un suicidio.

A este respecto, como ya citamos en la conceptualizacion del suicidio, E. Durkheim
hace referencia al saber del suicida sobre el resultado del suicidio, “Se llama suicidio todo
caso de muerte que resulte directa o indirectamente de un acto positivo o negativo,
realizado por la victima misma, siendo que esta sabia que debia producir ese resultado”

(Durkheim, 2018, p.14)

Por otro lado, en la definicion de suicidio de la Organizacién Mundial de la Salud
se incide, ya no solo en el conocimiento de la consecuencia por parte del suicida, sino en
la intencionalidad y la esperanza de obtencion de esa consecuencia “un acto con resultado
letal, deliberadamente iniciado y realizado por el sujeto, sabiendo o esperando el
resultado letal y a través del cual pretende obtener los cambios deseados” (OMS, 1996,

p.44).

Como vemos, tanto desde perspectivas socioldgicas como clinicas, la intencion y
conciencia del suicida son vistas como condiciones inherentes al propio constructo del
suicidio. Sin embargo, si para la teoria formal actual encuadrada en la ciencia que solemos

denominar occidental, el suicidio requiere, para ser considerado como tal, un conocimiento
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por parte del agente de las consecuencias letales que puede tener su accién, y al mismo
tiempo de una intencion clara de llegar a la muerte, practicamente la mitad de las
expresiones recogidas en las categorias iniciales conceptualizadas no deberian ser
consideradas, desde su perspectiva, como suicidios, ya que son descritos como causados
por la accién alienante de espiritus que bloguean, precisamente, el conocimiento y la

voluntad de sus victimas.

He aqui una hermosisima paradoja falaz al estilo de Epiménides (Ramirez, 2020),
ya que para que la ciencia occidental les negara a estos incidentes la categorizacién de
suicidio, deberia negarle el conocimiento y la voluntad al suicida y no es posible hacer eso
sin dar por buena la existencia de tales espiritus y demonios con poder metafisico para
alterar las capacidades volitivas de sus victimas. Si se niega el suicidio (en la definicion
occidental) se acepta la accién de los espiritus (saltando al modo tikuna); y si se niega la
accion de los espiritus (al modo occidental), se acepta el suicidio (al modo tikuna). Es
decir, la ciencia occidental se encuentra con serios problemas para abordar de forma
efectiva la compleja problemaética del suicidio tikuna desde su definicién formal de
suicidio ya que los incidentes, sin locus de control interno no pueden ser entendidos como
suicidio y sin locus de control externo no pueden ser entendidos desde la perspectiva

tikuna.

En este punto, el constructo suicidio tikuna podria convertirse en una suerte de
oximoron de dificil abordaje para las teorias formales. Tal vez pueda radicar en esta
contradiccion una parte importante de las dificultades encontradas tanto para su estudio,
como, sobre todo, para su afrontamiento preventivo desde las instituciones sociosanitarias

colombianas.

No es, ni mucho menos, aspiracion de este estudio la evaluacion y el juicio de

realidad de estas creencias y postulados puestos en antitesis con los esquemas conceptuales
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del conocimiento cientifico convencional. Mas bien la teoria sustantiva elaborada en estas
paginas se ha centrado en entender cbmo esa misma realidad es interpretada, y por tanto
construida, desde dentro de su contexto social para que pueda ser, después, comprendida

desde fuera.

Por otro lado, esta discrepancia de visiones no es ni total, ni maniquea. Ni toda la
ciencia occidental es estrictamente positivista, ni todos los tikuna explican todos los
suicidios desde postulados magicos, trascendentes o metafisicos. De hecho, como hemos
visto, su propia interpretacion de los efectos que la globalizacion tiene sobre ellos se

muestra perfectamente coherente con lo descrito la literatura cientifica al respecto.

En todo caso, parece claro en este punto que la categoria central locus de control
emerge como el territorio en disputa en la batalla entre la debilidad y la fortaleza espiritual
de los tikuna y parece igual de claro, se compartan o no dichas creencias, que la debilidad

espiritual lleva a muerte y la fortaleza, a la vida.

Los individuos, las familias y las comunidades que preservan su proteccion
espiritual por medio de sus ritos y creencias ancestrales protegen de este modo su almay
su cuerpo de los demonios que tratan de robarles su propio control sobre ambas

dimensiones de su ser.

Al mismo tiempo y sin colision con la ciencia occidental en este punto, en la
medida en que estas creencias y ritos de proteccion espiritual del locus de control interno
nacen y se desarrollan en las familias y comunidades, actGan dando un inequivoco
fortalecimiento a tales estructuras sociales al dotar de una vital (nunca mejor dicho)
vigencia a sus funciones de locus de control externo y significados constructores de la

identidad colectiva.
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6.5. Limitaciones

Las limitaciones del estudio cualitativo de esta tesis son las propias que
habitualmente se suelen referir en estudios con metodologia cualitativa: la posibilidad de
inferencia al conjunto de la poblacion descrita. Esta investigacion no aspira a que un
estudio realizado en base a 18 informantes tenga un caracter de representacion estadistica

de una nacién indigena con mas de 63.000 miembros censados en tres paises diferentes.

Por otro lado, el hecho de que las entrevistas a los informantes se llevaran a cabo
de forma simultanea a los trabajos de campo de los estudios 1y 2 de la presente memoria
de tesis doctoral, si bien facilito la operativizacion de la investigacion, dada la ausencia de
fondos y las evidentes dificultades de acceso a las comunidades, supuso en sentido
contrario una importante limitacion metodolégica a la hora de que unas informaciones tan
relevantes pudieran ser revisadas nuevamente con los informantes una vez que habian sido
procesadas. Hubiera sido de gran riqueza poder visitar nuevamente todos los resguardos
con el trabajo analizado y procesado, pero no pudo hacerse por circunstancias obvias. Lo

gue no descarta retomar en el futuro nuevas investigaciones en el mismo entorno tikuna.
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La medicina facultativa en el tema ¢ qué le puede decir? puede ser, de pronto, por bebidas alcohdlicas,
de pronto, por violencia intrafamiliar, de pronto porque a veces los papas le aconsejan “mire no haga
esto” “Mire, no van a hacer eso” y entonces eso influye para el... para la parte occidental.

Pero para nosotros siempre influye una energia negativa que ha estado caminando.

(Extracto de entrevista en Arara a concejal de salud tikuna, 35 afios, hombre)

Con estas palabras, el concejal tikuna de salud en el municipio de Puerto Narifio, formado
como auxiliar de salud en una escuela de enfermeria de la capital e iniciado en la salud tradicional
de sus ancestros por su padre y su abuelo, identificaba los factores bio-psico-sociales de las teorias
contemporaneas de diatesis/estrés®.

Después, terminada esa frase y como quien cambia de tema para hablar de otro asunto
diferente anadia, “pero para nosotros siempre influye una energia negativa que ha estado
acomparfiando”.

Unos minutos mas tarde, afadiria. ..

...t0 le hablas a un chico, le puedes dar toda la psicologia que ta le puedes meter
o le dice las pautas o los pasos o los métodos. No va a suceder nada. Entonces para
combatir esas hay que unir las dos cosas, créase esta [Extiende una mano] créase
esta [Extiende la otra mano]® Ahi es donde se tiene que comenzar a tener un

dialogo con médico tradicional a hacerle la revision.

Hace esta y hacen mas. La parte de salud tradicional que la atencion

integral que se llama, porque de pronto lo que yo siempre digo, no es pensar que

el muchacho esté loco o estd enfermo mentalmente (Informante:5/Cita:17).

La referencia a que “no esté loco” o no esté “enfermo mentalmente” se hace abriendo la
posibilidad a la cuestion que ocuparia todo el resto de la entrevista con dicho informante, la otra

enfermedad que no es del cuerpo y no es mental, la “enfermedad espiritual”.

%2 \/éase punto 1.1. de la tesis.
% Estas anotaciones “extiende una mano”, “extiende otra mano” las hizo el investigador recordado el
lenguaje no verbal del informante al transcribir las grabaciones.

241



Puede que en alguin momento de la entrevista el informante estrechara esas dos manos, no
aparece memorandum alguno al respecto. También cabe la posibilidad contraria, tal vez ese

encuentro de dos mundos sostenidos cada uno en una mano, esté aun por realizarse.

Tal vez esa sea una buena conclusion.
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CAPITULO 7.
CONCLUSIONES,
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7.1. Conclusiones y Discusion

Con la intencién de no ahondar en las inevitables reiteraciones de conclusiones ya
expuestas en los capitulos 3, 4, 5 y 6 se expondran a continuacion cinco ambitos de investigacion
con siete resultados en forma de afirmaciones alcanzadas a lo largo de la presente tesis doctoral y

una octava afirmacion final como propuesta de sintesis de todo lo evidenciado.

a) Fiabilidad de los datos oficiales de suicido indigena.

Conclusién 1: Existe evidencia de un elevado riesgo de subregistro en los datos oficiales de

suicidios de indigenas.

La literatura previa ya comentada en los capitulos 3, 4 y 5 de la presente memoria de tesis
doctoral sefiala una clara tendencia al subregistro de casos de suicidios de indigenas por multiples
razones: estigma del suicida, dificultad para la certificacion de la causa de muerte por autopsia en
comunidades indigenas rurales y, en algunos casos, resistencia a la intervencion de las autoridades
estatales y carencia de identificaciones por pertenencia étnica en las actas de defuncion hasta el

afo 2008.

En este sentido, los resultados mostrados en el capitulo 3 sobre el contraste entre los
suicidios de indigenas registrados oficialmente en el Departamento de Amazonas (2008-2016,
N=19.000) y los resultados del analisis etnografico de 27 resguardos (2008-2016, N=12.979)
evidenciaron que en la muestra analizada por triangulacion etnogréfica se localizé una ratio de
suicidios tres veces superior al registrado en la estadistica oficial de todo el Departamento

OR=3.02.

La afirmacion de que, segun los resultados obtenidos, se registré sélo uno de cada tres
suicidios, aun siendo correcta en términos de fiabilidad estadistica, debera ser siempre tomada con

extrema cautela por las siguientes razones:
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La muestra etnografica contiene s6lo poblacion indigena residente en resguardos de la
ribera del Amazonas (los méas cercanos a los nucleos urbanos) y la de la estadistica oficial
contempla la totalidad de los indigenas censados en el Departamento de Amazonas (entre
los que se encuentra, por supuesto, la muestra etnogréfica). Como hemos visto en los
resultados de los capitulos 4, 5 y 6 se ha evidenciado una clara correlacidn entre la
influencia de los nucleos urbanos occidentalizados y el riesgo de suicidio de los indigenas
por lo que al concentrarse en la muestra etnografica la poblacion més cercana a Leticia y
Puerto Narifio podria darse en ella un mayor riesgo de suicidio no explicable s6lo por el
subregistro oficial, sino por un mayor nimero real de suicidios en ese territorio.

Por otro lado, combinar de forma err6nea esta estimacion de subregistro de suicidios
indigenas con las tasas o riesgos comparados de indigenas y de no indigenas podria inducir
a la inferencia falaz de que si se registr6 sé6lo uno de cada tres, entonces los resultados
reales de riesgo deberian ser el tripe que los oficiales. Esta conclusion seria errénea pues
no tendria en cuenta el desconocido (aunque también probablemente alto) subregistro de

casos de suicidios de no indigenas.

Dado el evidenciado cuestionamiento de la fiabilidad de los datos oficiales por un lado y

la imperiosa necesidad de datos cuantitativos globales y estandarizados, también referida en la

introduccidn de la segunda parte de este documento, se opté por calcular en el capitulo 5, para cada

clase territorial (cabecera, centro poblado, rural disperso) de cada Departamento de Colombia, el

riesgo comparado de suicidio de indigenas versus resto de la poblacién y acompafarlo de dos

indicadores de subregistro de suicidios utilizados por organismos oficiales (OPS, 2015)

consistentes en la proporcién de muertes violentas registradas sin causa especifica (entre las que

deberian estas los suicidios no registrados como tal) y la de suicidios registrados sin pertenencia

étnica del fallecido (entre los que deberian estar los indigenas).

La utilidad esperada de esta base de datos pormenorizados es que pueda facilitar a otros

equipos de investigacion la identificacion de colectivos indigenas especificos de significativo
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riesgo de suicidio y tener referencias del nivel de fiabilidad de los datos con los que se ha calculado

dicho indicador.

b) Riesgo comparado de suicidio indigena versus no indigena.

Conclusién 2: En Colombia, con los datos globales del censo, la pertenencia étnica indigena

actlia como “factor de proteccion” del suicidio.

En contra de la idea generalizada en la literatura previa (ver introducciones de capitulos 3,
4 y 5), se evidenci6 en el analisis comparativo del suicidio por pertenencia étnica de Colombia
(2008-2022) que ser indigena es un factor de proteccibn OR=0.66 cuando se compara (sin

diferenciar areas urbanas de rurales) esta pertenencia étnica con el resto de poblacion.

c) El contacto con lo urbano y el suicidio indigena.
Conclusion3: El contacto con los ndcleos urbanos aumenta el riesgo de suicido indigena.

Este es, tal vez, uno de los mas relevantes descubrimientos alcanzados en el presente
estudio. Y podria entenderse, con las debidas cautelas, como una suerte de constatacién empirica
de la hipétesis de los estudios de corte decolonial acerca del suicidio de los indigenas. La hipétesis
de que el contacto desigual incide sobre el suicidio, como se recogio en el capitulo 1, puede tener
un resultado contemporaneo en los datos actuales donde los indigenas viven en ambitos
relativamente inspirados en sus culturas originales y cuando viven en metrépolis occidentalizadas.

En el capitulo 4 se observd como en los resguardos tikuna colindantes (conectados por
tierra) con los nacleos urbanos (Leticia y Puerto Narifio) el riesgo de suicidio era hasta cinco veces
superior al de los resguardos mas alejados de las ciudades OR = 4.94.

Cuando se replicé la esencia de este estudio a nivel nacional (ver capitulo 5) se pudo
comparar el riesgo de suicidio indigena con el del resto de poblacidn en las tres clases territoriales

establecidas por el DANE, lo que dio lugar a las siguientes afirmaciones.
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Conclusién4: En las cabeceras municipales (area urbana) de Colombia la pertenencia

étnica indigena actua como factor de riesgo del suicidio.

De forma coherente con lo recogido en la literatura previa (ver introducciones de capitulos
4 y 5) se evidencié en el analisis comparativo del suicidio por pertenencia étnica de Colombia
(2008-2022) que en la clase territorial urbana cabecera municipal, ser indigena es un factor de

riesgo comparado de suicidio OR=1.35 frente al del resto de poblacion.

Conclusién5: En la categoria territorial rural disperso de Colombia, la pertenencia étnica

indigena actta como factor de proteccién del suicidio.

Sin constancias de referencias explicitas en la literatura previa al suicidio indigena
especificamente en el &rea rural (ver introducciones de capitulos 4 y 5), se evidencié en el analisis
comparativo del suicidio por pertenencia étnica de Colombia (2008-2022) que en la clase territorial
rural disperso, ser indigena es un factor de proteccion del suicidio OR=0.32 frente al del resto de

poblacion.

Al respecto de las tres afirmaciones anteriores, de deberan relacionar las conclusiones de
los estudios cuantitativos (capitulos 3, 4 y 5) que llevan a conocer estos datos con la teoria
sustantiva del suicidio tikuna alcanzada en el analisis cualitativo que describe una clara
contraposicion de situaciones de fortaleza (o prevencion) ante el suicidio (en el ambito de lo
espiritual y tradicional) frente a situaciones de debilidad (o riesgo) en relacion a las influencias

externas citadinas (procesos anomico de aculturacion).

En el cruce de las perspectivas cuantitativa y cualitativa se pudo observar y argumentar la
relacion establecida por un lado entre el riesgo de suicidio indigena y lo urbano y por otro la

proteccion (o fortaleza) de las formas de vida indigena en el &mbito rural.

Como confirmacion de este cruce de los extremos de ambas dimensiones de tres niveles:
(cabecera urbana - centro poblado - rural disperso) / (riesgo - neutro - proteccién), observamos
el hecho de que en la clase territorial intermedia (centro poblado) el resultado del riesgo comparado

entre indigenas y el resto de poblacion es practicamente nulo OR=1.07.
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Resulta importante destacar en este punto que la discrepancia encontrada con la literatura
previa no sitta las conclusiones de este trabajo en una postura de ruptura con lo analizado hasta
ahora pues, como se puede comprobar en la Tabla 10 incluida en el capitulo anterior (véase punto
5.4), en los Departamentos donde historicamente se han denunciado elevadas tasas de suicidio de
indigenas, Arauca, Choco, Huila, Santander, Boyacd, Vaupés, etc. se aprecia un riesgo comparado
con los no indigenas superior al general de Colombia, pero especialmente en las cabeceras
urbanas. Precisamente donde mayor es la in intensidad de la friccion entre la modernidad y la

identidad tradicional.

d) Relacion de la edad y el riesgo de suicidio tikuna.

Conclusién6: Los jovenes indigenas de entre 15y 24 afios se suicidan mas que los indigenas del

resto de edades.

En el capitulo 3 se observd, en la comparacién por edades de los suicidios registrados por
medio de la etnografia, que las cohortes con mayor riesgo fueron la de 15 a 19 afios, OR=5.27 y la

de 20 a 24 afos, OR= 2.99.

Sin embargo, de nuevo, esta afirmacion, siendo cierta, podria llevarnos a engafio si la
interpretamos como evidencia de que los jévenes indigenas son un grupo de riesgo especifico de
suicidio. De hecho, cuando en el capitulo 5 se compar6 el riesgo de suicidio de los indigenas
colombianos de entre 15 y 24 afios con el resto de colombianos de sus mismas edades, el resultado
no muestra ni riesgo ni proteccion OR=0.87, en todo caso el resultado inclinaria la balanza hacia

la proteccion, pero al estar tan cerca de 1 es mas correcto considerar que no hay diferencias.
Es decir, los jovenes indigenas se suicidan méas por joévenes que por indigenas.

De nuevo en este punto resultara interesante detenerse en el hecho de que en la teoria
sustantiva presentada en el capitulo 6, no se identificd un sefialamiento especifico de la juventud
como factor de debilidad o riesgo, sino méas bien como una especial sensibilidad a la influencia

tanto de los factores de riesgo como los de proteccion, en un sentido u otro.
e) Interrelacion entre las variables pertenencia étnica, edad y conexion.

249



Conclusién7: Vivir en un nicleo urbano, o cerca de él, aumenta el riesgo de suicidio indigena,

sobre todo entre 15y 24 afios.

En la conclusidon 3 se sostuvo que los tikuna cercanos a las ciudades mostraron un riesgo

de suicidio cinco veces superior al de quienes residen més alejados OR= 4.94.

En la conclusion 6 se sostuvo, por su parte, que los jovenes tikuna de entre 15y 19 afios

se suicidan cinco veces mas que los tikuna del resto de edades OR=5.27.

Sin embargo, bastara con ver que cuando la diferencia entre los cercanos y lejanos a las
ciudades se calcula solo en la cohorte de 15 a 19 afios, esa diferencia aumenta hasta casi 14 veces

(OR 13.9) en jovenes de comunidades conectadas que en los no conectados.

A modo de conclusidn se puede afirmar que:

Conclusion final: Los indigenas jovenes en conexion con los nicleos urbanos se suicidan més que

los no indigenas jovenes.

Sin que sea cierto que los indigenas se suiciden mas que los no indigenas y sin que sea
cierto que los jovenes indigenas se suiciden mas que los jovenes no indigenas, si parece haber
resultado cierto que la conexion con lo urbano aumenta el riesgo de suicidio de los indigenas hasta
convertirlos en poblacion de especial vulnerabilidad cuando residen en las cabeceras urbanas, y
que los jovenes son especialmente sensibles a este efecto andmico que las ciudades tienen sobre

sus formas de vida.
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7.2. Implicaciones para Posibles Intervenciones

...a veces yo tengo el temor y son mis desvelos que cuando me fallece un chico
yo dije, caramba, aqui algo esta pasando. ;Qué sucede? Ya no hay un chico que
tenia que vivir muchos afios y que no tiene por qué suceder. (Extracto de entrevista

en Arara a concejal de salud Tikuna, 35 afios, hombre)

Con esas palabras, ya no hay un chico que tenia que vivir muchos afios este informante
pone de relieve el vacio que queda tras cada suicidio, afios de vida que ya no seran vividos, historias
que no seran contadas, avances cientificos que no ocurriran, abrazos que ya nunca habran de darse,
etc. porque quienes tendrian que haberlo hecho deberian haber estado, pero ya no estaran nunca
mas entre los vivos. Ciertamente es algo que ocurre y que no tiene por qué suceder y que, dando

un paso mas en esa direccién, tiene que dejar de suceder.

Nada de lo escrito en las paginas anteriores y en las decenas de cuadernos, borradores,
pizarras, correos, etc. que se hayan escrito a lo largo de este viaje de casi una década habra tenido
ningln sentido si no sirve, al menos, de alguna inspiracion en el campo de la intervencion y
prevencion. Tal vez, ese haya sido el motor de esta investigacion, la esperanza de que las lecturas
cuantitativas del problema y la sustantiva de sus causas y procesos pueda resultar de utilidad en

futuros disefios de planes preventivos.

Ojaléa esta lectura haya podido ayudar, en alguna humilde medida, a identificar el riesgo
iatrogénico del debilitamiento cultural que se puede generar si se trabaja la prevencion del suicidio
de los tikuna desde perspectivas positivistas que se quedan en sefialar la preocupacion por el
elevado nimero de suicidios indigenas sin aclarar méas, sin mencionar que no todos los indigenas

estan en la misma circunstancia ni emerge el impulso suicida de su pertenencia identitaria. Esta
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vision simple del problema puede hacer no solo que se distancie, ain mas, la perspectiva de los

jovenes de la de sus ancianos, sino animar una suerte de fatalismo juvenil.

Con este estudio se podria animar, a partir de los resultados obtenidos, a que los
responsables de las politicas pablicas de intervencion opten por facilitar o, al menos no dificultar,
el fortalecimiento de las costumbres, creencias e instituciones tradicionales indigenas que ayudan
a los tikuna a enfrentar a los demonios, concebidos y temidos por su propia cosmovision, con las
armas de que esta misma les provee. Solo asi podran vencerlos sin tener que renunciar al habitus
(Bourdieau, 1989) de la cultura en que nacieron, pues en caso contrario quedaran expuestos a los
otros demonios del otro mundo del que, ciertamente, llegan antes los peligros que las defensas.
Del mismo modo que, quinientos afios atréas, llegaron mucho antes las enfermedades que las

vacunas.

La especial vulnerabilidad ya descrita de los miembros mas jovenes de las comunidades
indigenas estudiadas a la influencia de lo urbano define una cohorte etaria principal de 15a 19y
otra secundaria de 20 a 24 en las que priorizar los esfuerzos preventivos localizando, a través de la

Tabla 10 del capitulo 5 las &reas territoriales de los Departamentos con mayor prevalencia.

Los resultados del estudio 3 (capitulo 5) en el que se evidencia el especifico riesgo de
suicidio indigena en las cabeceras y la especial proteccion en lo rural disperso ofrece, en términos
de la teoria sustantiva elaborada en el capitulo 6 la posibilidad de localizar las fortalezas en lo

cultural para prevenir las debilidades de lo anémico.

La aproximacion cuantitativa al fendmeno ha ofrecido una delimitacion lo bastante clara
de los perfiles de riesgo, “indigenas / jovenes (14-24 afios) / cerca de, 0 en, nicleos urbanos” y de
proteccion “indigenas / nifios y mayores / en rural disperso” como para ayudar a orientar la

priorizacion de los tiempos y los recursos hacia donde resulten mas necesarios y eficientes.

Por otro lado, la prevencion no puede nunca plantearse solo el objetivo de la disminucién
de los factores de riesgo sino, en igual medida, la promocion de aquellos demostrados como de

proteccion. En este sentido, tanto la evidencia cuantitativa de lo rural como protector como el relato
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cualitativo de lo espiritual y cultural como fortalecedor, seran guias esenciales a la hora de
identificar las estrategias de intervencion para protegerse del suicidio manteniéndose dentro de la
capa chamaénica (ver Figura 9 en el capitulo 6) que salvaguarda a los poblados que mantienen sus

costumbres.

De las dos categorias centrales que emergieron en la teoria sustantiva formulada en la
investigacion cualitativa del capitulo 6 destacaremos dos tipologias esenciales de suicidio: suicidio

por perdida de locus de control interno y suicidio por pérdida de locus de control externo.

La reinterpretaciéon del fendmeno desde estas dos nuevas dimensiones deberia generar
nuevas retdricas en la elaboracion de los mensajes preventivos. El suicidio (aunque sigue siendo
visto como un acto individual) no es una decision que se tome de forma independiente, los malos

espiritus te llevan a él cuando pierdes el locus de control interno.

Por tanto, el mensaje elije vivir no tendra el mismo potencial preventivo por resultar
incoherente con la cognicidn social del suicidio tikuna que protege tu propia vida, ya que el suicida
es visto como una victima que se puso en una situacion de vulnerabilidad al beber, que el
Chachacuna no te coja tomado, al enfurecerse convivir en paz asegura la vida, o al renunciar a

sus ritos y costumbres identitarios un espiritu fuerte esta protegido.

En el polo opuesto de la doble dimension, los suicidios por pérdida de locus de control
externo son explicados, en la teoria sustantiva desarrollada en el capitulo 6, como consecuencia de
la ruptura de los lazos familiares, comunitarios y culturales que ordenan, acompafian (controlan)

la conducta de los individuos.

Desde esta perspectiva, los mensajes individuales de corte clinico orientados a la esfera
mas individual del yo, la autoestima, el autocuidado, etc. deben ser revisados con mucha cautela
pues podrian resultar iatrogénicos, precisamente porque ese yo tan recurrido en la psicologia
occidental de la posmodernidad es un modelo de anomia por individualismo que distancia al
individuo de sus redes de pertenencia, identidad y en resumidas cuentas de sostenimiento y sentido

de la vida.
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Tu clan es tu familia”, “en la familia tikuna estdn las razones y la fuerza para vivir”, “ser
tikuna es ser t0 mismo”, “tu cultura es tu identidad”, “orgullosos de ser quienes somos”.
Expresiones extraidas de docenas de conversaciones de este estudio podrian convertirse en guias

de accidn alternativa a la presion por la cultura occidental ultraindividualista.

Tal vez la mejor estrategia occidental de intervencion en la disminucion de las
consecuencias del fendmeno sea dejar de intervenir en aumentar sus causas. Puede que a eso se
refiriera, Chicomalo, el lider huitoto citado al principio de la segunda parte de este documento,
cuando, respondiendo a la propuesta de visitar las comunidades de Tarapaca en el interior del

trapecio respondia...

... los indigenas tenemos nuestro propio manejo desde lo espiritual. Eso también
hay que llegar a conocer para no llegar a, digamos, a cometer errores y €so es lo
que estan diciendo los compafieros porque claramente desde la tradicion nuestra
dice que cuando uno esta tocando, digamos, por ejemplo estamos hablando del
alcoholismo, a cada rato estamos tocando “que borrachos” que “toman tragos” que
estamos como criticando de eso, pues es cuando ese mas que se nos va a alborotar
y es cuando mas se nos va a acercar. Entonces si empezamos a tocar esto podemos
empezar a despertar ese espiritu. (Extracto de reunion con los lideres del Cabildo

Chicatoy en Leticia, hombre, edad no registrada)

En definitiva, la intervencion no puede ser el modo en el que las antiguas colonias vuelven
a intervenir en el presente desde sus postulados occidentales para paliar los efectos de lo que las

colonias causaron interviniendo en el pasado desde sus postulados occidentales.

En lo familiar, lo comunitario y lo cultural esta la proteccion y por ello, asociar la idea del
riesgo de suicido a ser indigena es dafiino y falaz, tal como se ha demostrado en los resultados
obtenidos. El riesgo de suicidio no esta, por tanto, en ser tikuna, sino mas bien en dejar de serlo

porgue ni se sabe, ni se puede ser, ninguna otra cosa.
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Los resultados de esta investigacion y mas aln su propio proceso investigativo, han hecho

desplazarse en gran medida de sus preconcebidos conceptos a quien la ha llevado a cabo.

Ojalé le haya pasado algo parecido a quien esté terminando su lectura justo ahora.

Nuama cuxna.
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