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Resumen

Existe debate sobre la relacién entre modernizacion y
la tasa de suicidio. Se ha observado incremento de
suicidios en zonas rurales sin comprension clara de tal
situacion. Objetivo: comparar los estudios sobre
suicidio en comunidades rurales que se han realizado
en América Latina y el resto del mundo, identificar los
paradigmas desde los que se abordan, los disefios
metodologicos utilizados y los instrumentos
empleados. Metodologia: Se realizé la busqueda y
seleccidén de articulos durante los meses enero a junio
del 2016, en 9 bases de datos y 4 sitios especializados.
Se incluyeron articulos cientificos completos, sobre
estudios empiricos publicados entre el 2005 y 2016.
Resultados: Se encontraron 50 articulos, 19 en
Ameérica, de los cuales 14 son en Latinoamérica, 18 en
Asia, 6 en Oceania, 5 en Europa y 2 en Africa.
Conclusiones: Existe un nimero importante de
estudios en América Latina, en comparacién con otras
regiones. En Latinoamérica predominan las
investigaciones cualitativas, con concentracién en
Brasil.

Palabras clave: suicidio, comunidades rurales,
poblacién indigena, paradigma cuantitativo,
paradigma cualitativo.

Abstract

There has been a debate about the relationship
between modernization and suicide rate. Suicide rates
have been increased in rural areas. This increment is
not fully understood yet. Aim: To compare the articles
on suicide in rural communities, with peasant,
indigenous and / or aboriginal populations conducted
in Latin America and the rest of the world in order to
identify the research paradigm applied, the
methodological designs and the instruments used.
Methodology: The articles' search was conducted
during the months of January to March 2016 in 9
databases and 4 specialized sites. Full scientific articles
on empirical studies published between 2005 and
2016 were included. Results: We found 50 articles. 19
in America, of which 14 are in Latin America, 18 in Asia,
6 in Oceania, 5 in Europe and 2 in Africa. Conclusions:
There is a larger number of studies in Latin America
compared to other regions. In Latin America is more
frequent the qualitative approach, mainly produced in
Brazil.
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Enlaactualidad, la urbanizacion, se ha acelerado a nivel mundial, trayendo cambios sociales y
econdmicos, que afecta la vida cotidiana de los individuos. Este cambio, por su rapidez,
dificulta discriminar entre lo rural ylo urbano (Reig, Goerlich y Cantarino, 2016).

Lavida en el contexto rural ha sufrido cambios cuantitativos y cualitativos en América Latina;
sin embargo, laimagen idealizada de lo rural persiste, representada como lugar de felicidad y
solidaridad mecanica, con lazos de parentesco y relaciones firmemente entrelazadas (Arias y
Blanco, 2010). En la imagen de lo rural, la gente toma responsabilidad por el bienestar de los
demas, en una especie de sociedad paternalista.

La idealizacién de lo rural ha provocado segregacion y exclusion, manteniendo incredulidad
sobre hechos como la presencia de violencia, adicciones y suicidio, percibiéndole como
anecdoticos (Arias y Blanco, 2010).

Por otro lado, ha existido debate sobre la relacién entre la modernizacién y la tasa de suicidio.
Durkheim (1983), en su visidon funcionalista normativa, plante6 que los procesos de
modernizacion como la urbanizacién y el acceso a la educacion, entre otros, erosionan los
valores tradicionales y los lazos familiares. Esto aisla al individuo de la integracion social,
propiciando vulnerabilidad para el suicidio. En este sentido, Lenzi, Colucci y Minas (2012)
sefialan que la individualizacion se asocia con el aumento de las tasas de suicidio en los paises
postradicionales.

El proyecto desarrollista-neoliberal en América Latina ha traido cambios en la economia, la
estructura social y demografica, asi como en las identidades culturales ademas de
desesperanza y desilusién. Arias y Blanco (2010) plantean que son la frustracién y
desesperanza generadas por las promesas incumplidas del proyecto desarrollista, las
implicadas en los suicidios en zonas rurales. Por ello, existen diferencias entre las tasas de
suicidio en zonas rurales y urbanas, ademas de particularidades culturales, socioecondmicas
y geograficas distintas (Garciaetal., 2011).

Lo anterior, es una posible explicacién del incremento de la tasa de suicidios en zonas rurales;
sin embargo, no es la Unica variable implicada. Las caracteristicas clinicas de los individuos
(depresion, ansiedad, impulsividad), aunadas a un sistema familiar disfuncional, y ciertas
particularidades culturales (estigma social por pedir ayuda) son variables que podrian
propiciar la aparicién de los comportamientos suicidas, por ello la OMS en el 2014 inst6 a
realizar estudios del suicidio en zonas rurales (OMS, 2014).

Laliteratura muestra que en la mayoria de los paises son mas los suicidios en hombres jévenes
en areas rurales, aunque existen paises (por ejemplo, China) donde son mas los suicidios en
las mujeres jovenes (OMS, 2014). Esto indicaria diferencias en la vulnerabilidad al
comportamiento suicida por género o edad dependiendo del pais o zonarural.
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Es por lo anterior que resulta importante revisar los estudios realizados sobre el suicidio en
comunidades rurales durante la tiltima década, para dimensionar la magnitud de fenémeno a
nivel global, y al mismo tiempo identificar cudles son los enfoques metodolégicos aplicados en
dichos estudios.

Por tanto, en el presente articulo, se pretende comparar los estudios sobre suicidio en
comunidades rurales que se han realizado en América Latina y el resto del mundo,
identificando los paradigmas desde los que se abordan, los disefios metodolégicos utilizadosy
los instrumentos empleados.

METODO

La busqueda se realizé en las bases de datos: ScienceDirect, Redalyc, Dialnet, SciELO y
Latindex, Cambridge Journals, National Center for Biotechnology Information, Cochrane
Library, EBSCOhost, asi como las bases de datos especializadas de la American Fundation for
Suicide Prevention, la Asociacién Internacional para la Prevencidn del Suicidio, del McGill
Group for Suicide Studies y del Grupo Interdisciplinario de Investigacion de las Violencias en
el Sureste. Labusquedaseinicié el 18 de enero de 2016 y la ultima fecha de buisqueda fue el 17
dejunio del mismo afo.

Los criterios de inclusion fueron articulos completos, sobre estudios empiricos, sobre suicidio
consumado, en comunidades rurales, con poblacién indigena, campesinay/o aborigen.

Se excluyeron los articulos sobre estudios empiricos de intentos suicidas, factores de riesgo
y/o estrategias de prevencion del suicidio, que no incluian datos de suicidios consumados. De
igual forma no se tomaron en consideracién abstracts, revisiones sistematicas, metaanalisis,
ni editoriales.

La estrategia de busqueda para cada base de datos consistio en ingresar el término suicidio,
agregar el operador booleano (AND) y agregar uno de los siguientes términos: comunidad/es
o poblacién, mas los términos rural/es, o campesina/s, o indigena/s, o aborigen/es (por
ejemplo, suicide AND indigenous population; suicidio AND poblacién indigena). El
procedimiento se utilizé tanto en espafiol como en inglés. El resultado se filtr6 con dos
criterios: articulos de revistas cientificas y publicados en los afios 2005 a 2016; de las
publicaciones identificadas se leyeron los titulos y resimenes para identificar que cumplieran
con los siguientes criterios: articulos sobre estudios empiricos, el aporte principal del estudio
aborda el suicidio consumado en comunidades rurales, con poblacién indigena, campesina
y/o aborigen, obteniendo 78 articulos. Estos articulos fueron capturados en una base de
datos, donde se registro: ano, autores, pais donde se realiz6 el estudio, objetivo, participantes,
método, enfoque, disefio, instrumentos, conclusiones y hallazgos principales. Una vez
realizada la base de datos, se descartaron aquellos articulos cientificos incompletos o
duplicados, porlo cual, se obtuvo un nimero final de 50 articulos (véase figura 1).
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Figura 1

Diagrama de flujo de la busqueda sistematica.

Registros identificados
en la busqueda en las
bases de datos

(n=2800)

Registros excluidos
basados en criterios de
inclusion / exclusion

(n=2724)

v

Articulos evaluados
para elegibilidad

Articulos excluidos por
duplicidad o estar

incompletos
(n=78) (n=28)
!
v
Articulos incluidos
(n=50)
Fuente: elaboracién propia.
RESULTADOS

Los 50 articulos se agruparon segin la zona del estudio: 19 en América (14 en América
Latina), 18 en Asia, seis en Oceania, cinco en Europay dos en Africa (véase apéndice A).

El continente con mayor niimero de paises donde se realizaron estudios sobre suicidio en
zonas rurales es América (seis paises, de los cuales, cuatro eran latinoamericanos). Los dos
paises con mas estudios fueron China (11) y Brasil (nueve) (véase apéndice A).

Sobre el paradigma de investigacion utilizado, se observa un predominio de estudios
cuantitativos (40); pocos cualitativos (seis) o mixtos (tres) (véase apéndice A).

En Latinoamérica se producen mas investigaciones desde el paradigma cualitativo (cinco) o
mixtos (dos). Desde la perspectiva cuantitativa, el disefio mas utilizado es el de casos y
controles (principalmente en China), asi como estudios epidemiolégicos, en los cinco
continentes. Desde la perspectiva cualitativa, el disefio mas frecuente fue el etnografico. Los
instrumentos para recabar informacién mas utilizados fueron: la autopsia psicolégica (13
articulos) y entrevista (10 articulos) (véase apéndice A). La obtencién de los datos se realizo
principalmente con el apoyo de informantes calificados (familiares y conocidos del fallecido,
meédicos y enfermeras, autoridades locales); asi como la revision de los reportes de muertes
generados por instancias publicas (registros de salud, censos, reportes policiacos, historias
clinicas y expedientes médicos). La mayoria de los articulos usan distintas fuentes de
informacién a excepcion de algunos disefios epidemiologicos.

Todoslos articulos discuten la presencia del suicidio en poblacién rural en comparacién con la
urbana.

UARICHA 2018, Vol. 15, No. 36, 28-43 31



Equihua, Sanchez, Vargasy Méndez Suicidio en comunidades rurales - Revision.

Las trabajos también se pueden organizar por sus resultados: de corte socioepidemioldgico
describiendo las caracteristicas sociodemograficas de las personas que murieron por suicidio
(30 articulos); de tipo clinico epidemiolégico aportando sobre las caracteristicas clinicas de
las personas que perdieron la vida a causa del suicidio en contraste con otras muertes (ocho
articulos); con base sociocultural en el cual recuperan datos sociodemograficos y culturales
de los suicidios en la comunidad (siete articulos) y de tipo cultural que abordan creencias
sobre el suicidio en el contexto cultural de una comunidad (cinco articulos). Es evidente que la
gran mayoria de los articulos describen las caracteristicas sociodemograficas o clinicas de las
personas que cometieron suicidio, y son minoria aquellas que buscan una comprensiéon
cultural del suicidio en comunidades rurales.

DISCUSION

Considerando que el objetivo de la revision fue comparar los estudios sobre suicidio, que se
han realizado en América Latina y el resto del mundo, en comunidades rurales; se identifico
que la cantidad de estudios realizados en América Latina esta solo por debajo de Asia. Lo que
sugiere algun interés del fendmeno suicida en zonas rurales. Sin embargo, este interés no se
ajusta con el nimero de habitantes indigenas en cada pais. Los paises con mas poblacién rural
estan en Africa y Asia (ONU, 2018). Para el caso de América Latina, la mayoria de los estudios
se hizo en Brasil con una poblacién rural de 20%, en contraste con 40% en Bolivia 0 28% en
Peru sin estudios (ONU, 2018). Esta diferencia es posible que se relacione con la
disponibilidad de registros confiables sobre mortalidad, ya que los paises con mayor
poblacién rural o indigena tienen registros vitales con baja cobertura, hacen registros
muestrales o no tienen registros de mortalidad (OMS, 2014) asi como por los apoyos a la
investigacion en cada pais.

Respecto de la metodologia empleada para realizar los estudios de suicidio se identifico que
predomina el paradigma cuantitativo con estudios de corte sociodemografico y clinico
epidemiolégico en el resto del mundo, en cambio en América Latina predomina el paradigma
cualitativo con su heterogeneidad de instrumentos; mas atin, en América Latina se realizo6 la
mayoria de estudios cualitativos sobre el suicidio en zonas rurales. Este predominio del
paradigma cuantitativo ha sido sefialado en otras ocasiones al referirse al campo disciplinar
de la suicidologia (Hjelmeland y Loa, 2010; Santana, Sanchez-Loyo, Quintanilla y Padros,
2016). Asimismo, se ha identificado previamente la diversidad de instrumentos para
recolectar lainformacion en los estudios cualitativos realizados en América Latina (Santana et
al,,2016).

Los estudios de corte cuantitativo consideran el incremento en el suicidio en zonas rurales por
la falta de desarrollo econémico, presiéon a los hombres como proveedores, pocas
oportunidades de desarrollo para jovenesy escasez de servicios de salud mental (Bjerregaard
y Larsen, 2015; Chen, Kwok, Yip y Wu, 2013; Cheung, Spittial, Pirkis y Yip, 2012; Jung, Mateiy
Hecser, 2009; Kolves, Potts y De Leo, 2015; Levin y Leyland, 2005; Li, Xu, Zhang y Liu, 2016;
Martiello, Cipriani, Voller, Buiatti y Giacchi, 2006; Ngamini, Apparicio, Moltchanova y
Vasiliadis, 2014; Page, Morrell, Taylor, Dudley y Carter, 2007; Razvodovsky y Stikley, 2009;
Santana, Costa, Cardoso, Loureiro y Ferrao, 2015).
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En la parte clinica se identifican como factores de riesgo los antecedentes familiares de
suicidio, padecer un trastorno mental e impulsividad (Chachamovich et al., 2015; Jollant,
Malafosse, Docto y Macdonald, 2014; Zhang et al., 2015). En los estudios cualitativos se ha
sefialado que las personas en zonas rurales asocian el suicidio con problemas familiares,
tristeza profunda y factores metafisicos (brujeria o espiritus); o con la pobreza familiar y las
presiones econdmicas hacia los hombres por el modelo neoliberal (De Souza, 2016; Emery,
Cookson-Cox y Raerino, 2015; Hagaman et al., 2013; Imberton-Deneke, 2014; Pérez Fonseca,
2014; Sepulveda Lopez de Mesa, 2008).

Varios estudios encontrados recomiendan continuar y ampliar el estudio del suicidio en estas
poblaciones, debido a la constante presencia de casos, asi como la falta de politicas publicas
que atiendan la problematica.

Losresultados de ambos paradigmas caracterizan el suicidio en zonas rurales, de acuerdo con
los siguientes aspectos: a) el suicidio se presenta mas en hombres jovenes, siendo las
excepciones China y Bielorusia; b) se asocia con los problemas econémicos, falta de empleo y
opciones para el desarrollo en jévenes y deficiente acceso a los servicios de salud mental; c)
existen creencias sobre el suicidio como un problema interpersonal, de tristeza profunda o de
origen magico-espiritual, mayormente en poblaciones indigenas.

Con base enlos hallazgos, se identificaron dos grupos con mayor productividad en el tema con
trabajo constante desde 2010: el Centro para la Prevencion e Investigacion del Suicidio en la
Universidad de Shandong, China de Zhangy colaboradores, y el Grupo del Instituto Leonidas e
Maria Deane de la Fundacién Oswaldo Cruz, Brasil de Ponte de Souza y colaboradores. El resto
de las investigaciones parece ser mas el resultado de esfuerzos puntuales acotados en el
tiempo, que no han tenido continuidad en el proceso investigativo por parte de los autores. Lo
anterior permite entender la limitada productividad en el estudio del suicidio en zonas
rurales, México incluido, en comparacién con la productividad en el estudio del suicidio en
general; de ahi la pertinencia de continuar estudiando el fendmeno del suicidio en zonas
rurales, especialmente en América Latina.

Pudieran identificarse algunos sesgos en la produccién académica sobre el suicidio en zonas
rurales. Por un lado, en los paises desarrollados predominan los estudios cuantitativos. Por
otrolado, enlos paises en vias de desarrollo predominan los acercamientos cualitativos por la
poca disponibilidad de datos de mortalidad. Los dos paises mas productivos en la tematica
tienen cada uno un equipo de investigacion interesado en el suicidio en zonas rurales.

Algunos de las limitaciones de la presente revisiéon son, por un lado, no incluir articulos de
otros idiomas (diferentes de espafiol e inglés); por otro lado no se incluyeron articulos sobre
ideacion e intentos de suicidio en zonas rurales, que podrian aportar para la comprension del
fenébmeno; finalmente, la temporalidad establecida al no incluir articulos publicados antes de
2005.
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CONCLUSION

El suicidio en comunidades rurales se ha presentado en todo el mundo, aunque su estudio ha
sido limitado, por las caracteristicas propias del fendmeno y por las caracteristicas de las
zonas donde se presentd. De forma particular en América Latina, existe un numero
importante de estudios en comparacién con otras regiones. Los dos paises con mas estudios
sobre el suicidio en zonas rurales (China y Brasil) son aquellos con un grupo de investigacion
contrabajo constante en el tema.

Los estudios cuantitativos muestran la necesidad de dar cuenta de un fenémeno complejo,
produciendo conocimiento que permita realizar acciones tales como: generar alertas para la
prevencion, identificar perfiles de riesgo, establecer lineas generales para atencién al suicida
en centros de salud, entre otras. Por su parte, los estudios cualitativos predominantes en
América Latina también evidencian la urgencia de promover acciones tendientes a
comprender mejor a los actores involucrados en el fendmeno, considerando su contexto y los
multiples factores subjetivos que inciden en el suicidio. Los resultados de ambos paradigmas
caracterizan el suicidio en zonas rurales: a) el suicidio se presenta mas en hombres jovenes,
siendo las excepciones China y Bielorrusia; b) se asocia a los problemas econdémicos, falta de
empleo y opciones para el desarrollo en jévenes y deficiente acceso a los servicios de salud
mental; c) existen creencias sobre el suicidio como un problema interpersonal, de tristeza
profunda o de origen magico-espiritual, mayormente en poblaciones indigenas.
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Apéndice A

Articulos revisados por pais, autores, p aradigma, disefio, instrumentos empleados.

Autor(es)

Paradigma

Disefo

Instrumento

Australia Page et al., 2007 Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Austin, van den Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Heuvel y Byard,
2011
Cheung et al., 2012  Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Kdlves, Potts y De Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Leo, 2015
Nueva Pearce, Barnett y Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Zelanda Jones, 2007
Emery, Cookson- Cualitativo Fenomenolégico  Grupo focal
Cox y Raerino,
2015
Camerun Keugoung et al., Mixto Casos/ Autopsia psicologica/
2013 Fenomenolégico  Grupo focal
Tanzania Mgaya et al., 2008 Cuantitativo Epidemiologico Entrevista
Canada Hallett, Chandlery  Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Lalonde, 2007
Ngamini-Ngui et al., Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
2014
Chachamovich et Cuantitativo Casos y Autopsia psicolégica
al., 2015 controles
Groenlandia Bjerregaard y Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos/
Larsen, 2015 Encuesta
Bjorksten y Cuantitativo Epidemiologico Registro de datos
Bjerregaard, 2015
Bielorrusia Razvodovsky y Cuantitativo Epidemiolégico Registro de datos
Stickley, 2008
Escocia Levin y Leyland, Cuantitativo Epidemioldédgco Registro de datos
2005
Italia Martiello et al., Cuantitativo Epidemiolégico Registro de datos
2016
Portugal Santana et al., Cuantitativo Epidemiolégico Registro de datos
2015
Rumania Jung, Mateiy Cuantitativo Epidemiolégico Cuestionario

Hecser, 2009
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Apéndice A
Articulos revisados por pais, autores, p aradigma, disefio, instrumentos empleados.

Pais

China

Filipinas

India

Taiwan

Autor(es)

Zhang et al., 2010

Zhang et al., 2011

Zhang, Gao vy Jia,
2011
Sunetal., 2011

Jia y Zhang, 2011

Zhang y Ma, 2012

Sun et al., 2013

Suny Jia, 2014

Zhang et al., 2015

Sun y Zhang, 2015
Lietal., 2016

Jollant et al., 2014

Bose et al., 2009
Singh et al., 2013

Kumar et al., 2013
Joshi et al., 2015
Liu et al., 2011

Chen et al., 2013

Paradigma

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo
Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo
Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Diseno

Casos y
controles

Casos y
controles

Casos

Epidemiolégico

Casos

Casos y
controles

Epidemiolégico

Casos y
controles

Casos y
controles

Casos
Epidemiolégico

Casos y
controles

Epidemiolégico

Casos

Epidemiolégico
Epidemiolégico

Casos 'y
controles

Epidemiolégico

Instrumento

Autopsia psicolégica

Autopsia psicoldgica

Autopsia psicolégica

Registro de datos

Entrevista/
Inventarios

Autopsia psicologica

Registro de datos

Autopsia psicolégica

Autopsia psicolégica

Autopsia psicologica
Encuesta

Autopsia psicologica

Registro de datos

Entrevista/
Cuestionario

Registro de datos
Autopsia verbal

Autopsia psicolégica

Registro de datos
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Apéndice A

Articulos revisados por pais, autores, p aradigma, disefio, instrumentos empleados.

Pais

Brasil

Colombia

Haiti

México

Autor(es)

Pires, Caldas y
Recena, 2005

Meyer, Resende y
Abreu, 2007

Macente y
Zandonade, 2012

Souza y Orellana,
2012

Coelho y Gutierrez,
2013

Orellana, Basta 'y
Souza, 2013

Pérez-Fonseca,
2015

Souza y Ferreira,
2014

Souza, 2016
Sepulveda, 2008

Garcia et al., 2011
Pérez F, 2014

Hagaman et al.,
2013

Imberton-Deneke,
2014

Paradigma

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Cuantitativo

Mixto

Cualitativo

Cualitativo

Cualitativo

Cuantitativo

Mixto

Cualitativo

Cualitativo

Diseno

Epidemiolégico

Epidemiolégico

Epidemiolégico

Epidemiolégico

Epidemiolégico

Epidemiolégico

Epidemiolégico/
Fenomenolbgico

Etnografico

Hermenéutico

Etnografico

Casos
Epidemiolégico/
Etnografico

Fenomenologico

Etnografico

Instrumento

Registro de datos
Registro de datos/
Entrevistas

Registro de datos

Registro de datos

Registro de datos

Registro de datos

Registro de datos/
Entrevista/ Grupo
focal/ Observacion

Entrevistas

Narraciones

Entrevista/ Grupo
focal/ Observacion
participativa

Autopsia psicolégica
Registro de datos/
Encuesta/ Entrevista/
Etnografico

Entrevista

Entrevista

Fuente: elaboracién propia
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